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TRAVAUX ORIGINAUX.

TP INSOLATION 3
Par le Dr. StverIN Lacuarerny, Ville de St. Henri.

Chaque saison apporte avee elle un cortdge nombreux de riants et
tristes tableaux. Les artistes avec Jeirs plumes, pinceaux, eciscaux
et burins nous chantent les premiers, et nous, médecins amis des
douleurs, nous sommes otligés de méditer les scconds. Tourner et
retourner sous toutes leurs faces, les souffrances de humanité, pour
découvrir le point le plus vulnérable ¢t y porter remdde, tel est
notre devoir ; se familiariser avée chacune d’elles, au point d’en
connaltre les secrets les pius intimes qui faciliteront la promptitude
du traitement, telle est notre ambition.

Les influcnces des climats, ou des saisons qui ne sont que des
variétés de climat, sur Uorganisme tant interue qu’exterse, sont
d’une importance qu’on est oin de soupgonner, le sujet est immense
et comporte un si grand norohre de détails que lui consacrer un ou
plusieurs articles ne serait pas trop. Aujourd'hui, vu son actualité,
qu'il nous suffise de parler bridvement de l'insolation, cet effet si
naturel de nos chaleurs, qui ici, comue sous les tropiques fait un si
grand nombre de victimes. '

Sur ecette question, comme sur toute question scientifique en gé-
nérai, il y 2 variété d’opinions qui font euvisager cette maladio &
des points de vue différents, et. multiplient les traitements avec les
diagnostics. N’en soypns.pas surpris, selon nous, la science vérita-
ble-qui ne doit &tre que expression de la, stricte vérité; n'obtiendra,
son degré de perfection que lorsqu’un empirisme absolu la contrélera,
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car l'empirisme scul suppose la certitude, et nous en sommes loin
en médecine, :

Lz uns veulent, et avee eux comptent tous les témoignages d'un
passé le plus reculd,—les wos veulent, disons-nous, reconnaitre dans
toute angmentation de température, uno exaltation sténique, une
surabondauce des sources de la vie, et rencontrant presque tounjours
cette condition chez les individus frappés d'insolation, n'hésitent pas
A recourir anx moyens déplétifs.

Les autres, purmi lesquels se trouve le Dr. Candy. faisans dé-
pendre cette aungmentation de température d'une accumulation da
carbonne duns le systéme, accumulation qui vient d'un  défaut d'hé-
matose qui congestioune les poumons et le cerveau, ont recours aux
mémes moyens antiphlogistiques et recommandent la vénésection de
vingt onces et plus. : )

Le Dr. Browe Sequard 3 son tour n'hésite pas & affirmer que la
congestion qai survieot alors est toujours le resultat d'ua épuise-
ment nerveuy, ot aiust les sédatifs viennent de rigucure faire In basa
du traitement. Néanmmoins, lui objecte-t-on, si vous admettez la pré-
sence d'une vongestion simple ou double, cest-d~dire pulmonaire au
pulmono-cérébrale, In saignée qui est Ianticongestif par excellence,
doit avoir saraison d'étre ? Qui, jusqu’d un certain point, si cetie
congestion n'était pas le résultat, comme il le semble prouvé, d'uae
dépression considérable des systdmes nerveus, cérébro-spinal et Uym-
phatique. En effet, ceux-ci se trouvant ébranlés jusque dans leurs
foyers de vitalité la plus active, et étant ainsi la cause de la réyolu-
tion sanguine, et Ia saignée augmentant cette exaspération nérveuss,
en Yemployant, le résultat indvitable surait wa redoublement do la
congestion.

Une quatridme doctrine fait consister I'insolation dans une liqué-
faction ct une expansion prompte du sang. Une cinquidme doctrine
se basant sur Papatomie pathologique, qui constate une suracidité
des humeurs, assimile l'insolation aux maladies septiques qui pré-
sentent le méme phénomene et se sert du méme traitement diins les
deux cas.

Telles sout les cing théories qui ne nous laissent que I'emibarras du
choix. Celle du Dr. Candy nous parait seule acceptable du point
de vue de la maladie, et aidée du traitement que le Dr., Sequard
nous suggdre comme leplas rationel, clle pourrait devenir une théo
rie assez parfaite. Examinons-le un moment. D'aprésles .données
généralement admises, le mode d’agir-de-T'insolation consisterait:dans
TYaction trop prolongée et trop ardente des rayons solaires sur a
substance cérébrale & travers les parois osseuses qui l'enveloppent,
tandis qu'avec potre Docteur elie a liew tout autant sinon. pius par
un effet direct de I'air chaud sur le travail hématosique, effet qui
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consiste en nue respiration suffoquante. Cela doit parsitre irds
loglque pour quiconque a médité un tout soit pen I symptomatelo-
gie de Nusolation,

~ Pour nous, convaiven de lalogijue des iddes de notre théoriste
nouveau sur le modus operandi de la maladie, nous sommes surpris
qu'elle Tui ait fait défant davs sont waitement. Ko effet, il semble
tréds-natural do conelure que la médication asthduiqua n'a pas sa raison
"@8tre, puisque la sthéuie n'est qu'apparente et que kx cougestion
n'étang que la conséguence d'un Spuisement nerveus, celui-cl mérite
Vattention priwmitive du wédeein, gui doit remplacer la saignée par
le traitement dw Dr. Brown Sequard et employer les sédatifs ner-
veux les plus puissants.

L quinine surtont semblo 8tre 'agent médicamentoux le plus
infuillible, d'aprés de nombreuses expéricuces, et la propriéts coa-
sulite que lui donunent les chimistes doit bien aller aux théoristes
de ia Hquéfaotion sauguine dans linsolation.  Mais un point impor.
tant dans le traitement auquel on n's pas cucore songéd ot qui nous
est, suggdré par ls doctrine du Dr. Qandy, est celui-ci: Sila chaleur
est cause, par elleméme, d'une respiration suffocante, suiffocation
qui amdne un dpuisement nerveux qui constitue teute cette' maladie,
est-co qu'un abaissement graduel de la tewpérature ne devrait pas
rentrer pour beaucoup dans sen traitement. Ko effet si wue haute
température produit des effets aussi morbides, una températuze
basse-ne devra-t-clle pas les contrdler ?

Nous savons bien que l'on n'» jawais négligé d’employer jusgu’y
un cerlain point ce woyen, en choisissant Jes appartements ies plas
Trads, les mieux adrds, en maintensut uve application vowigterrom-
pue de Ia glace sur la i8te, mals 'hygidue seule, et la plus stinple,
nous dicte ces notions ¢léwentaires.  Ce que nous voulons, c'est que
nous considérions le froid comme un sédatit nerveux des plus puissants
non seulement comme topique, mais bien plus et surtout par Pin-
termédinire de Ia respiratior ; anesthésique nouveau, Dair froid doit
nécessairement &tre appeld A jouwer ici un rdle puissant. Pour
Tobienir, la chose est simple : accumulation de gitenux de glace
daus Ia ‘chambre du malade, selon la température que l'on veut y
établir.  Nous demandons l'essai de notre traitement, non-seule-
ment dans les css d'iisolation, mais aussi dans toutes les‘maladies
tropicales que 1'6té apporte au Canada, c'est-a-dire dans tous les
cas ol I'air, porté & uve température trop anormale, sewble entrer
comme: cause.principale dans Jes.phénoménes morbides.

Un travail hématosique incomplet ¢tant wn symptdme frappant
de la piupart dés maladies dea’ climats -ohauds, 1a chaleur doit en-
&tre considérée comuite la cause principale ; donc étant trds nature] en
toute maladie de retrancher sa cause, et Stant aussi trds physiologi.
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que e la traiter par un excds contraire & celui qui I'a développée,
il est trés ratiovel qu'une saine expérimentation seit donnde aw
traitement que nous preposons.  Nous le recommandons  dgalement
aux chirurgiens,

—l—

BIBLIOGRAPHUIE.

MICRO-PHOTOORAPHS IN RISTOLOGY, NORMAL AND PATHOLQGICAL,
by CarL SeiLeg, M. D., in conjunction with J. Gibbons Hunt,
M. D., and Josth &. Richardson, M. D.. J. H. Coates & Co,,
publishers, 822, Chestoue Street, Philadelphia.

11 serait inutile d'insister sur les services que la microscopie rend
dla médecine, il suflit d'ouvrir un ouvrage de physiologie ou da
pathologie pour s'en convainere ; en effet que serait I'histologio sans
le microscope ot que serait la seience médicale sans cette connais-
sance intime des tissus organiques soit & I'état physiologique seit &
Yétat pathologique. Cependant un grand nombre de médecins n'ont
pas I'avautage de se livrer & cette étude intéressante, les uus paree
qu'ils w’ont pas ce qu'il faut, les autres parce que le temps leur fait
défiut; c'est cette lacune que les auteurs de cette publication vt
entrepris de faire -disparaitre en offrant & Jeurs abovués une série
d’¢tudes microscopiques trds fidéles et trés-varides. Cette publics-
tion se fait par livraisons meusuelles ; chaque livraison contient
quatre gravures obienues directement des objets microscopiques au
moyen de Ia photographie et jmprimées par un procédé méeanique
trés-Sfir ; chaque liveaison contient aussi des explications tris détail-
lées et trés pratiques sur les sujets représentés par Jes gravures.

Nous croyons que cette publication pourra &tre trés utile, surtout
pour ceux qui ne sont pas 4 méme de se livrer, eux-mémes, 3 I'stude
de la microscopie.

SPECIMEN FASCICGLUS OF A CATALOGUE OF THE NATIONAL
MEDICAL JLIBRARY, under the direction offthe Surgeon General,
United States Army, at Whashington.

Le département de 1z guerre, aux Etats-Unis, posséde une biblie-
théque médicale qui contient déjd au-deld de 40,000 volumes e au-
tant de pawphlets; et dans le but de mettre tous les médecins éeri-
vaing et professeurs 3 méme d’en bhénificier, le Dr. J. 8. Billings
assistant-chirurgien de I'armée, est 3 préparer vu catalogue complet
de tous les ouvrages qui £’y trouvent. (e catalogue aura la forme
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Jun dictionnaire et renfermera dans un seul slphubet, les aunteurs
et los sujets traitds ; cette mdéthode w’est peut-dtre pus la plus pur-
faite, mais elle est certaivewent lu plus pratique et nous approuvens
‘beaucoup Pantenr do ve pas avoir divisé cet ouvrage en denx parties
distinetes, dont une peur les auteurs et I'antre pour les sujets, car
lorsqu’on sait que oo ¢atalogue se composera de ving  volumes coute-
nant chacun mille pages, on doit saveir gré au Dr. Billings d'en aveir
simplifié 1a forme autant que possible et davoir adopté wne olassifi.
<ation qui permettra de trouver, sans trop de rechorohes, les ouvrages
qui traitent les sujeis que on veut érudier,

Bsnors' CornLewe.—Nous aceusons réeeption de la sixidme olr-
enliire annuelle de la Faculté de médecine du Bishops' College.
BYe contient les nows des professeurs, ceux des éldves qui ont suivi
les cours de oette Facultd depuis sa fondation en diverses autres infor-

mations,

REFUE DES FOURNAUX.

RYGIEXNE.

REaLzs SPECIALES POUR LA DIRECTION DES JHUNES RNFANTS
PENDANT L4 SAISON CHAUDE.-—A une séance do lu Socided d'obstd-
trique de Philadelphie, tenue le 5 Février 187+, une Commission
fut chargée de rechercher les causes de la mortalité des enfants pen-
dant U'été et les moyens de In prévenir.  Les régles suivantes indi-
qudes par I Commission furent examindes et adoptées dups la séance
du d Mars 1874, par I Sociéts qui ea ovdonna la publication :

Régle I.—Baignez enfant nue fois par jour dans de Peau tidde.
S'il est faible, lavez-lui tout le corps & Pride d'une dponge imbibse
d'eau tidde ou de 'ean tidde et du vinzigre. La santé de Penfaut
dépend par-dessus tous de sa propreté.

Régle IT.—Eviter d’employer toute espdce de bandage serré.
l:‘altes que Phabillewment soit léger et frais, et assez vasie pour qae
Venfant puisse remuer librement ses membres. Lie soir, déshabillez-
le, lavez-le avec une Sponge et placez-le dans une graude robe. Au
matin, enlevez Ja robe, baignez l'enfant et habillez-le avec des véte-
teruents propres. )

Si on ne peut ainsi changer les vétements, exposez, soigneuse-
ment le vitement du jour & Pair de la nuis en lo suspendant 3 upe
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corde. Employez des couches propres et changez-les souvent. N'ep
conservez jumais une dc sale dans la chamt.e des enfants ou dans
tout autre endroit ot l'enfunt s¢journe, et n’employez jamais une
seconde fois une couche si elle n'a été préalablement lavée.

Régle TIT.—L’enfant doit s'endormir de lui-méme dans une cor-
beille ou dans un berceav. Il doit &tre mis au lit & des heures ré-
gulidres et on doit Jui apprendre de bonne heuve & dormir sans Gtre
bercé dans les bras. Ne donnez jamais sans avoir préalablement
copsulté un médecin, de spiritucuz, de cordiaux, de carmmabfs,
de sirops calmants, on de govlies soporifiques, des milliers d’'en
d’enfants meurent chaque anmée par surne de Pusage de ces
poisons. Si enfauvt s'agite ou ne dort pas, c'est parce qu'ila
faim ou qu'il est malade. 81l est malade, appelez un médecin. Ne
cherchez jamais & Papaiser avee des suereries ou des giteux, qui
sout Ja cause ordinaire de la diarrhée et des autres malaises.

Reégle IV.—Donnez 4 Yenfant Je plus d’air frais que vous pouvez.
Pendant Ja fraicheur du matin ou du soir, fuites-le promener dans
les endroits ombragés des voies larges, des squares publics ou des
parcs. Faites de fréquentes excursions rur le bord des rivitres.
81l vous parait souffrir de la chaleur, laissez-le boire un pen d’eaw
frajche. Ne le faites pus s¢journer dans la chambre od on lave ou
daps celle ot I'on fait la cuisine, I'excessive chaleur fait périr les
jeunes enfants,

Régle V.—Ayez soin de tenir votre demeure propre et sans mau-
vaise odeur, et en méme temps fraiche et bien aérée. Sila saison
est trés chaude, laissez les fen@tres ouvertes jour et nuit. TFaites
votre cuisine dans la cour, sous un hangar, dans uwne mansarde ou
dans une pitce située 3 un étage supéricur. Blanchissez les murs
A chaque printemps et veillez & ce que la cave ne contienne pas d’or-
dures. Hvitez Ja présence des eaux croupies qui empoisonnens Vair,
Corrigez toutes les mauvaises odeurs en répandant de 'acide phéni-
que ou de la chaux vive dans les éviers et les latrines. Faites tous
vos efforts pour tenir les ruisseaux de la rue et de votre couv par-
fuitement propres et priez vos voisins d'en faire autant.

Regle Vi—lLe lait maternel est la seule nourriture qui con-
vienne a Venfant nouveau-né.  Sila quantité de lait est suffisante
et si enfant se développe bien, il v’y & pas d’autre wnourriture i
donner, tant que dure la saison chaude. Sila mére v’a pas assez
de lait, elle ne doit pas sevrer son enfant, mais suppléer au lait du
sein en donnant du lait de chévre ou de vache, préparé comme il
sera indiqué régle 8. Faites téter Venfant une fois toules les denx
ou trois heures, et le plus rarement possible pendant la nuit.  Enle-
vez Venfadt du sein dés qu'il commence 3 s’endormir. La femme
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doit éviter de donner le sein, lorsqu'elle est trds-fatizuée ou trés-
échautfée,

Régle VIT.—Si, malheurcusement, l'enfant doit &tre élevé sans
le sein, il doit recevoir une nourriture exclusivement composée de
lait. On doit donner le lait légérement chaud, au moyen d'un
biberon, comme il est indiqué & la régle 8.

Le lait de chdvre est le meilleur et ensuite vient le lait de vache.
Si l'enfant s’éleéve bien de cette manitre, il n'y a pas d’awtre ali-
ment & et donner tent que dure le temps chaud. A toutes les
autres saisons de 'apode, mais spéeialement en 6té, il 'y a pas
d’autre nourriture convenable, tant que I'enfant n'a pas fait ses deuts
incisives. Le sagow, l'arrow-root, les pommes de terre, la farine
de blé, le pain, tous les produils vantés et trutes les substances
contenant des feécules, ne pevwvent et ne doivent élre employés com-
me atiments chez les enfants dw premier dge.  L’enfant qui com-
mence & ramper ou & marcher ne doit pas ramasser d’aliments mal-
sains,

Regle VIII.—Chaque biberon doit &tre sueré avee un petit mor-
ceau de sucre ou avec une demi-cuillerée & café de suere broys. St
'on reconnait que le lait est pur, on peut y ajouter wu quart d’eau
chaude ; mais, sl w'est pas pur, il ne faut pas y ajouter d'eau.
Lorsgue le temps ese trés-chaud, le lait peut &tre donné presque
tout i fait froid. Assurez-vous que le lnit n’est pas éerémé ; tdches
de vous le procurer aussi frais que possible et qu'il vous soit appor-
té de bonne heure le matin.  Avant de vous servir du vase dans le-
quel vous allez verser le lait, ayez toujours soin de l'échauder avee
de Pean de savon bouillante. Dans la saison trés-chaude, fuites
bouillir le lait aussitot qu'il vous arrive, puis déposez le*vase qui le
contient dans I'endrait le plus frais de I1 maison, sur de la glace si
cela se peut, ou dans un vase contenant de l'enu. Le lait placé
sans soin duns une chambre chande se gite rapidement et devient
impropre & I'alimentation.

Regle IX.—Si le lait ne convient pas & U'enfunt, une cuillerée &
bouche @’ean de chaux doit @tre ajoutée 3 chaque biberon. Lors-
quon ne peut obtenir de laic pur; essayez le lait conders¢ (con-
densed milk) gui souvent couvient admirablement. Ce lait esy
vendu par les principaux pharmaciens. Il se prépare en ajoutant &
six cuillerdes & pouche d'ean bouillante et non suerée, une cuillerde
& bouche de ce Init ou plus, suivant I'dge de Uenfant.  Si cette pré-
paration ne convient pas, une cuillerée & eafé d’arrow-root, de sagou
ou de farine, peuvent dtre essayés mélangés 3 un demu-litre de iait.
Sile lawt, sous quelque forme que ce soit, ne peus dtre digérs, es-
sayez, pendant pea de jours, Ja créme pure délayée, avee trois quarts
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ou quatre cinquidmes d’eau.  Mauis il faub revenir au lait aussitds
que possible,

Regle X.—Le biberon doit étre tenu parfuitoment propre ; sans
quei le Jait devient sitr et Penfans tombe malade. Apréds chague tétée
il doit étre vidé, puis rined & I'eau et mis de eotd, Le tabe, le bou-
chon, lu tétine et In bouteille doivens dtre placés dans do I'eau pro-
pre ou dans de Peau duus laquelle on a ajouté un peu de bicarbonate
de seude. Il est bon d'aveir deux biberons et do s'en servir alter-
nativement.

Regle XI.—Ne sevrez jamais wn enfunt peu de temps avant ou
pendant la saisou chaude, ni, en régle géndral, avant quiil ait pass
le second été,  Si le nourrisson ne se trouve pas bien du lait mater-
vel, il ne faut pus le sevrer pour cela, muis le nowrir en partie au
biberon de la figon quia é1¢ indiquée précédemment.  Quelque
petite que soit la yuantité de laic matornel, on doit cependant ia
conserver soigneusement pour le cas ot enfant deviendrait malade,
pourva toutefois qu’il convienne & leofaut.  De oette fagon, cn
sauve souvent la vie d’un eufant, lorsque tous les autres moyens
employés out dechoné.  Lorsque Peufant a plus do six mois, ln mdre
peut éparguer ses forees eu lul faisant faire un ou deux repas par
jour de pain rassis et de fait que Pon passern & travers wu tamis et
que Yon futroduira davns wn biberon.  De huit mois 4 un an, on
peut faire prendre une fois par jour le jaune d’un ccut’ frais ot pen
cuit, ou un bouillou de beut ou de mouton davs lequel on a dmietté
un peu de pain rassis.  Lersqu'il est plus dgé, on peut donuer un
peu de viande finement hachée ; mais, méwe alors, le lait doit encore
dtre Ja principale nourriture.  Bn tout eas, il faut Sviter de donner
les aliments que mangent les gravdes persounes.  (Annales yynécol.)
—Lyon Médical.

——— ) e

PATHOLOGIE ET CLINIQUE MEDICALES.

REQIME DES DIABETIQUES, d'aprds CAaNTtanl.—En attendant gque
nous donnions une analyse du traité du professenr Cantani (de Na-
ples) sur le diabdte suerd, nous mettrons sous les youx du lecteur
le traitement diététique auquel le médecin italien soumes ses mala-
des, et dout il obtient les plus heureux résultats :

ALIMENTS.

Bouiitons—~—TFaits avec toutes les viandes,

Boruf.—Toutes les parties musculaires ; fa cervelle, la langue, le
palais, ete.

Veau.—Toutes les parties musculaires ; tous les organes internes,
cervelles, riz, coeur, poumons, fraise, rognons, & exception du foie
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Mouton~—~"Tous les museles et organes comestibles, excoptd le
Foie.

Aaneaur ¢t cherreaur.—Toutes les parties, exceptd lo foio,

Yolailles.—Coqs, poulets, poules, oies, canards, pigeons.

Gibiers.—Giblers de toutes esplees, & plumes ou &_poils,

Poissons —Toutes les espdees comestibles.

Grenawilles.

Crustaeés—Ilomards, langoustes, erabes, doravisses, orevettes.

Vinudes ou poissons sulds ou boucands, de toute uvature, wels on
petite quantits,

Tous ces aliments peuvent dtre pris bouillis, rdtis, wrilids oa frits
A Thuile d'elive ou & la graisse : ils saront salés couvenublement,
Ils peuvent méme étre assaisonuds, pourvu que duus cet assaisonne.
ment il ’entre nd suere, ui furine on féoule d'aucune sorte, ni Mgu-
ames, ol vin, ni beurre, ni vinaigre, ni jus de citron,

Mais on peut so servir de I'huile d'olive, on de ln graisse des ani-
amaux ; le vinaigre sern remplacd par de Yavide acétique étendue
d'ean ¢ de wdéme I jus de eitvon, par de Uaside eitrique drendu.

La quantité des aliments sera de 600 gr., euviron par jour, de
viande pesde cuite, et davantage st Ia bulunee moutre que le malade
continue & ddpérir. )

Dans les cas ot In dénutrition est trés-prononede, et chez les gens
trés-maigres, donner chaque jour de la yraisse peneréutisée, do 60
3 200 gr.  Pour cela ou coupe en petits frazments lo paverdas frais
d'an bouf, ou d'un veaw, ou d'un agnesu, ou d'un chovrenu T on
met auw contact une certaine quantité de saindoux, que on laisse,
pendans trois heures au moing, soumis 3 cette sorte de digestion ar-
tificielle, puis ou tait frive Ie tout l§gdrement.

BQISSONS.

Eau pure ou ean de seltz artificielle, auxquels on peut ajouter de
103 30 gr. par jour d'alecol rectifié, et que l'on peut aromatiser
avee les eaux distillées de fenouil, de canelle, de mélisse, do menthe,
de fleurs d’eranger, ete,

MEDICAMENTS,
_ Aprds chaque repas, ¢’est-d-dire trois fois par jour, prendre eu
six doses, & une demi-heure d'intervalle,
Acide lactique yur......... 122 grammes.
Haun de fohtuine..ooveene.. 120 —
ou bieu, toutes les deux heures ou toutes les heures,

Un demi-grawme de bicarbonate de soude,
ou une



verrde d'ena de Vals ou de Viehy,
et immédintement aprds,
une demi-verrée (100 grammes environ)
d’une limonade prépurde avee :

Acide lactique pur......oeeee 5 & 20 grammes,
Bau aromatique.... ey 204 —
Eau de fontaine.ooooeeees 1 ditre,

Chez les enfants ou les jeunos gens serofulenx ou vachitiques.
remplacer lo bicarbonato de soude par 'ean do chaux,

Si ce régime ne suffit pas A fuire disparaitro la glycosurie, il fau
dra, aprds un mois, imposer un jedne de vingt-quatre  heures, pen-
dans lequel le malade no pronden aueun alimeut solide, mais soule-
wont de Pean et du bouillon gras  Aprds quol, on reprondea le vé-
gime ci-dessus, réduit do moitié an quantité : peu ° pen on aug.
mentera, pour revenir A la quantitd normale.  Mais si la glyoosurie
reparait, vouvean jour de jedne, puis régime réduit de moitid, qui
ne sern angmentd que si la balanoe montro que le malade perd do
son_poids.

Dans les cas trds-réeeuts on peu graves, on peut permettro los
weufs, le foie des animaux, Phaiie de foie de morue (de 603 200 gn
par jourt, et les mollusques : huitres, eoquillages, sseargots, ete., wn
pen de vin touge vieux, le vin d¢ Bordeaux est lo weillenr, un
pen de café ou de thé sans suere.

Exercice au grand alr, gymnastique, travail museataire,

Ce régime  devrea ftre continud, sans la moindre iufesotion, pen-
dant denx mois au moins dans les cas les plus ldgors e los plus vé-
cents, pendan? trois, six et méme neuf mois dans los ens graves,

Le retour aux aliments amylacds ou suords doit Stre gradud, en
suivant les indications ci-apros.

Aliments qui pourront étre succesivement concédds A un diabéti
que qui a suivi le régime ei-dessus, et qui, depuis dend mois 2u
moins, n'a pluas de suere dans les urines.
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RETOUR GRADUEL AU REGIME MIXTE. 1
|

Epinards. chicorde, endive, barbe de capuein, laitue, romaine,
pissenlit, mdche, eresson, escarole, fines herber, olives.

Uu pew plus tard: |

Cardous, cardes poirdes, céleris, artichauts, scorsondres, poireaus,
truftes, champignons, |

Un wois aprés, on permettra : |

Les tromages fermentés, le vin rouge vieus.

Aprds qainze autres jours:

Les amandes, les noix, les noissottes, les pistiches.
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U'n mois ou deux plus tard :

Les sorbes, groseilles, fraiees, piches, pommes, oranges, acides.

Ensuite :

Les poires, pruues, raising frais, les haricots verts, les petits pois,
tomates, melons, citrouilles, les fromuges frais, le benrre, ote.

En méme tewps les sppréts de tout gonre seront permis, exceptd
les sppréte aun suere.

Lofin, on ajoutera®pen™ pen une petite quantits de féeunlents, pom-
mes de tarre, farines, pain, ete.

Pendant tout Jx durde de eo retour au régime mixte, prendre
@’abord une qu.otits trds miniwe des sliments permis, ot vester, A
lour dgard, dans des limites trosanodérdes.

Faire trés-fréquemment I'anaivse des urives réunies des vingt-
quutre heures, et apprendre an walade & s servir des véactit fuoiles
3 employer, Js potasse, lo sous.nitrate de bismuth, Au moindwe
retour de Ja glycosurie, reprendre lo réime carnd, daus toute sx
sévéritd,

Quant au sucre de cinne, la défense] abselue doit 8tre maintenue
indéfuiment.

—

TRAITEMEN DE LA VARIOLE PaR LA SUPPRESSION DE LA LU-
MIBRE SOLATRE.—Ja variole & causd, A Liyon, 19 déods du U au 30
Mars, ¢t 41 déeds du 31 Mars au 2& Avril.  Cette progression as-
cendante daas lo chiffre de la mortalits démontre suffisamment que
cette maladio » augmenté de fidguence ou do gravité.  Aussi me
parait-il opportun de faire counaitro une médication hygiénique A
lzquelle on a, jusqu'ici, trouvé que des avantages et pas d'inconvé-
nients. Du reste, les praticiens pourrout I'employer contre la va-
riole sans rewoucer au traitement préféré par chacun d'eux.

Aprds avoir étudié Uaction de la lamidre solnire sur les végétaux,
on commence & rechercher quelle est son influente sur Thomme et
sur les animaux ; or, o'est précisément une éude de ce genre que jo
vieus vulgariser ici en signalant I'action funeste de la lumidre so-
laive sur ies hommes atteints de fidvres druptives, et pavticulidrement
de variole.  Ja présume que cette courte notive pourra intéresser
les médecivs qui, en ce moment, attribuent tant d'infinence aux con.
ditions hygiéniyues suv ki couservation et le rétablissement de la
santd, .

L—Eu 1870 ou 1871, UAbeille mddicals publia un article sur la
wédication bygiduique préconisée par deux mddecins anglais, le
docteur Wators et le doctenr Johu de Gaddesden eontra los™ fidvres
éruptives (rougeole, scavlutine, suette milinire) et particulidrement
contre ka variole.  Crtie médication consiste & supprimer compldte-
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ment la lumiére du jour dans la chambre des malades, en plagant
des eouvertures opaqnes sur les fenétres et les portes vitrées, le
service des malades se fait au moyen de bougies ou de lampes 3
huile : on pourveit au renouvellemeut de 'air en entre-baillant les
portes o fenétres de Pappartement.

Les deux médecins anglais fout remarquer ¢ que si i lumidre
blanche. c'est-d-dire Ja lumidre du jour, est tout i fuit exelue de lu
chambre des varioleux, il est incontestable que la maladie devient
nwoins grave.  La chambre étant assez obseure pour qu'aueun rayon
-de lumiére a'y péudtre et qu'on soit oblige de se servir d'une bougie,
on arrive & arréter la maladie & la périede vésiculeuse, la puralence
ne se manifeste pas, 2t la peau, qui est intermédiaire aux vésicules.
n’est jamais enflammés, le sang ne se transforme pas en pus. On ne
voit jamais de larges plaques de croiites couvrir le visage ; il v’y a
point de douleur intense, Je prurit est insignifiant, 'odeur est di-
minuée. Mais, sipendant les périodes de la fievre primitive ou
de Uaruption, {a lunuére (du jour) pénétre dans la chambre, méme
quelyues instants, il en résulle de qraves nconvénienls, cele suffit
quelquefois pour newtraliser les bons effets obtenus jusqu’alors.

II. — Pendaut la grave épidémie de variole qui sévit en France
en I870 et 1871, le docteur Patin employa, dans le canton " Aunouil |
(Olse), chez_sept malndes, la médication hygidnique que je viens
d’exposer.  Elle lui procura des résultats encourageant que je vais
rapporter, pour c¢ qui concerne la partic hygiénique, textuellement
d'apres Iauteur.

Ops. 1.—*¢ La premidre malade que nous avons soignée par cette
méthode, le 27 mai 1371, stms Mme BE. L..., accouchée I veille,
atteinte d'une variole confluente et ron vaccinde. Le 31 mnai, elle
entrait en convalescence, lu fidvre et I'éruption s'étant. arrétées. ”

OBs. .—* Le 8 juin, la fille de Mme L..., citée plus haut, dgée
de quinze jours. traitée par l'obscurité; variole confluente; elle se
trouvait trés-amdliorée le cinquidme jour, quand, malgré notre dé-
fense de P'exposer & ln lumitre avans le septiéme jour, sa mdre I
sortit de la chambre obscure pour la montrer & une voisine. Dés
Jors la variole reparut avec une nouvelle intensité, et Penfant suc-
<comba dups Ix nuit. >’

Ons. nr.—¢ Le 31 mai, la veuve de M de Valdampierre, dgée
de 57 ans. variole, variét€ cohérente, vaceinde, u §té mise dans l'obs-
curité ; elle entrait en convalescence le 8 juin, sans traces apparea-
tes de variole. ”

Ons. IV.— % Le 29juin, Eraestine B ....., dcée de 20 ans,
demoiselic de comptoir chez wn boucher de Méru, fut renvoyée chez
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ses parents & Berneuil, ayant un_commencement: de v:nriofq, ainst
jugé parle docteur Bourdon. Elle avait une fidvre srés-violeute
avee rachialgie, dé&ja quelques pustules vacioliques apparaissaicnt &
Ja lovres sapéricure.  Nous la fime mettre, A sou arrivée, duns I'obs.
curité la plus compldte. Nous avous pu constater que la fidvre avait
disparu au bout de vingt-quatre heures. Ille restu aiost enfermdée
neuf jours, sortant, nuit close, pour souper en famille. Bile sortit,
au bout de ses neuf jours, aussifraiche que s'il nelui {it rien
arrivé.....

Ops. v. — ¢« Le 12 juilet, Melle. Laotilia G..... gée de 18 ans,
A Lormoteau, variole confluente au cinquidme jour, traitée par l'obs-
curits absolue..., st entrée en convalescence aun bout de huit jours
sans qu'il y pariit sur son visage. "

Ops. vi.— © M. L......, géomdtre, est atteint le 29 juin de va-
riole confluente méconnuc au début.  Dis les prodromes, il fut sai-
gué, resaigné lurgement. repurgé secundwm artem, sans obtenir Je
moindre soulagement ; il était st mal que sa famille lui fit adminis-
trer les derniers sacrewents. I fui mis dans I obseurilé aw nes de
son médecin quin'y vil pas d’inconvenient et guérit au boutde
quinze jours comme par miracle, sans qu'il y paritt sur son  visage,
mais ses jambes suppurdrent longtemps svus I'influence de sinapismes
trop prolongés. ™ .

Oss. vii.—* Le 12 avril 1873, Mlle X..., des Marettes, dzée
d'un an, non vaccinde, variole diseréte depuis trois jours, traitée par
Tobscurité, fut gudérie en huit jeurs sans cicatrices apparentes ct
v'ayant pris aucun médicament. > (X' Art médical, no. de mwai 1874)

ITI—Les docteurs Wators et de Gaddesden ont sans doute ob-
servé dans leur pratique des faits démontrant que la suppression de
Ia Jumidre solaire hitait et favorisait la cure des fidvres druptives.
J’ignore §ils ont publi€ ces inidressants faits cliniques dans PAdeille
médicale ou dans d'autres jorrnanus. Ko attendaut que ceux-ci les
Teproduisent, sily = liew, nous pouvons tirer les conclusions sui-
vantes du docteur Patin -

1o. Bn se rappelant que dans la variole cohérente et dans la variole
.confluente, les trois périodes d'invasion, d*éruption ct de suppura.ion
durent chacune quatre jours, que les orofites tombent. géndralement
du seiziéme au vingtidme jour, et que les rougeuss consécutives A ces
crolites persistent souvent jusqu'd la fin du second mois, on devra
Teconnaitre que la suppression de la lumidre solaire a manifestement
favorisé et surtout hité la gnérison cheg quatre maiades {obs. I, v,
VI, et 1), La variole confluente qui, suivant les €pidémies, cause
une mortalité de 30 4 80 pour 100, a épargné ici les trois malades
qui en dtaient atteints, méme cette dame non vaccinde et accouchée
de la veille.
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20 Chez 'enfant nouveau-née (obs 1r), la suppression momienta-
née de Iobseurité parait avoir provogqué une recrudescence dela
variole et la mort de la malade.

30 Chez la jeune fille dellob. 1v, la” suppression de la lumisre
solaire a peut-&tre fait avorter la variole.

4o Les fuits précédents ne sont pas assez nombreux pour nous
autoriser & juger le traitement de la variole par 'obscurité, mais ils
doivent nous encourager néanmoins & expérimenter ce traizement
yui s'est montré suns 1nconvénients et, dans quatre cas, 2 menifeste-
ment favorisé la guérison et abrégé la durde de lu maladie. D'ailleurs,
Je le répite, ou peut concurrement employer Jes médications usuelles,

50 Lea assertions des deux médecins anglis et les suceds préei-
tés de leur médication dans la variole doivent-ils nous autoriser A
expérimenter, dans les autres fidvres druptives, ce traitement par
Pobscurité ?

Go Ce traiteraent, gui parait supprimer dans la variole la période
de suppuration, pourrait-11 entraver celle-ci dans la fitvre purulente
des opérés et des femmes nouvellement aceouchdes ?

7o Dans les régions polaires odt la nuit dure, suivant les latitu.
des, depuis une semaine jusqu'd six mois de suite, les fidvres érup-
tives ont-elles une gravité moindre que dans les jours polaires cor
respondants de la méme latitude ? C'est ce que pourraient nous
apprendre l:s médecins_du word!de} I'Europe. ,Dr. G. ( Lyon
Médical.)

L oronoGIE 30DERNE, par M. Ch. Ozanam—Dans la premiére
partie de cette étude, la seule qui nous paraizse pouvoir intéresser
le lecteur, M. Ozanam donne sous une forme concise quelques résul-
tats de "urologie uppliquée & la séméiotique.

Le mépris profond qu’a inspiré depuis quelques années le suraom
de médecin aux urines, donné A certains empiriques ¢t eharlatans,
ne doit point cependant nous faire négliger I'étude de Pimportante
séerétion des reins, Lies plus grands.médecios de tous-les temps ont
demandé aux urines des lumiéres pour le diagnostic des maladies.

Leur urologie était surtout basée sur les qualités physiques : cou-
leur, odeur, gowt, aspects, précipités et dépots. Ils distinguaiens
Y'zrine des boissons, celle des digestions et celle du sang ou dépurs-
toire. Mais, de nos jours, lanalyse chimique et spectrale, le mi-
croscope, P'étude des densites, ont douné 3 Yurine ube importaned
nouvelle, en y faisant ryeconnaitre tantdt la camse, tantdb le Tésuitat
d’uue foule de maladies et-affections diverses. L'étude -de Y'indijo-
se, de Yalbuminurie, du diabéte, de la glycosurie, de l'inosurie,
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de la phosphaturie, ont fait faive dla science de trop grands pro-
grds pour que I'on ne puisse entrevoir toute I'importance d'nue st~
crétion ol viennent, pour ainsi dire, se dresser tous Jes produits de
V'économie.

Il en est de méme de Pétude de N'urémic et de I'uricémie, de la
déeouverte de Y'wrochrome, de V'wropitline et de acide omicholi-
gue par Tudichum.

{Fest ainsi que nous savens maintenant que, davs les affections
cérébroles, il y a grande déperdition d'acide phospheriqur par les
2eins, Aéperdition qui passe de 2,49 A 3,93 pour 100 par 24 heures.

Il en «st de méme du chlorure de sodium, que les urines élimi-
nent en sbondance dans lés cas de ramollissement cérébral, d’odt in-
dication de donnmer 3 ces malades et le phosphore et le sel marin
-comie recgustituants. .

Les tuwmeurs mélaniques communiquent & I'uring une teinte fon-
cée, coulenr sépia, et le microscope y reconmait la présence de gra-
nulations pigmentaires, tandis que I'évaporation de quelques gouttes
d'urine donne alors des cristaux couleur hortensia.

Les urines albumineuses, d'zprds les études modernes, sout un
sigue diagnostique et-pronostique impertant daws plusienrs maladies.
Elles servent. & différeucier, des le début, le choléra grave, ol elles
esistent, du choléra Iéger et de la cholérine, ol elles manquent.
Elles distinguent de méwme la diphthérie maligee des formes béni-
gues ¢t de 'angine pultacée.

La phosphaturie, & son tour, fournit au chirurgien, dans certai-
e affections, des Tenscignements précicux. Ainsi, quand un ma-
Iade atieint de cataracte présente en méme temps de la phosphaturie,
sachez que si vous 'opérez, il surveindra une fonte de I'mil.  Cette
indication thérapeutique, pour &tre négative, n'en cet pas moins im-
portsnte & coneaitre.

Daus la cirrhose du foie et n pyléphlébite, cest-a-dire I'obstruc-
tion partieliz ou totale de la veine-porte, il y a glycosurie diurne et
pas nocture, de telle fagon gue, dans ce cas, la glycosurie indique
Pobstruction hépatique ¢t nou le diabdte. Dans le cours dela
phthisie, augmentation des mrates est signe d’aggravation sérieuse.
Dans la-maladie d’Addison, maladie bronzée, I'urine contient un
tiers d’utée de moins gu'd-Tétat normal, soit 13 A 20 grammes en
vingt-quatre heures, au lieu de 26 336 (suivant les iges). Blle
contient en outre de 1'indigo en proportion décuple - de I'état normal.

C’est ainsi encore que la présence de Iindica dsns les urines,
pendait le edurs.d’une affection du foie, doit faire diagnostiquer un
<cancer de cet .organe.

E¢ sije: voulais montrer escore Fimportance qu'a prise depuis
quelques anués la science urologique, je pourrais prendre ici pour
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exemple l'oxalurie, c’est-d-dire Ia présence de Toxalate de chaux
dans les urines, résultat de oxydation incompléte de Pucide urique;
Elle est constante, cette oxalurie, dans les affections pulmouaires, a
pueumonte, le catavrhe. la phthisic aigué milinire, la fidvre intermit-
tente, la fin de la fidvre typhoide, la morve, Ia chlorose, la mélan.
coiie. Jes npoplexies, quand elles sont violentes.

Elle manque dans Ju fidvre typhoide au début, la phthisie sta.
tiounaire, le catarrhe instestinal, le rhumatisme aigu, la pharyn.
gite, la dyssenterie, le caucer commengant. 1t voyez mainteuaut
Fimportance au point de yue du diagnostic et du prouostic !

Llozalurie fixe le diagnostic, pariois bicn difficile, entre ln fid.
vre typhoide commengante, ol elle manque, et ln fidvre iutermit.
tente, ainsi que la phehisic agud ol clle existe.

Si un jeune homme, avee de la faiblesse, offre une oxalurie sans
cause évidente, il doit &tre atteint de spermatorrhée,

Siun jeune homme atteiut de phénomdne nerveux nocturnes,
sans spermatorrhée, présente de oxalurie, vous pouvez affirmer que
ces acets sont épileptiques.

Si un anémique, avec une grande faiblesse, a des dépdts oxaliques
dans ses urines, soupgounez une phthisie aigué.

Si, & Ia suite d'une apoplexie, Yoxalurie apparait, craignez une
pneumonie latente.

Si, a4 la suite d’une pleurésie, Yoxalurie persiste, vous avez a com-
battre une phthisie encore inapparente.

Si Poxalurie parait dans le cours d'un caucer de l'estomae, clest
que 'ulcération commence.

Si chez un mélancolique ou un maniaque I'oxalurie disparaft, an-
noneez la gudrison prochaine ou au moins une grande amélioration.
—(Bulletin de la Soctété hom. de France.) Lyon Médical.

DEUX CAS DE COQUELUCHE AVEC AURY, par le Dr. Jorx Oross.
—Les cas de ce genre sont assez rares. Ils tendent & rapprocher la
coqueluche de I'épitepsie, et ils delairent la question de la corrélation
de certaines maladies nerveuses, question & laquelle Trousseuu a
touché d’une maviére incidente. -

Dans le prewmier cas, il 'agit d'une petite fille délicate de onze ans,
d'un aspect strumeux, et chez laguelle chaque attagie pouvait 8re
arrétée par de fortes frictions sur le creux €pigastrique. Plus tard,
les accds présentérent ce singulier caractére de se terminer par deux
éternuements distincts au lien des vomissements quicavaienb liew
précédemment,

Buns Je sscond cas, Ja malade €tait une petite fille de vingt mois,
d’une constiturion pile et lymphatique, et qui se plaigpait peu de
temps avanf. chaque aceds d'une douleur dans I'hypocondre droit,
comme si elje-$tait mordue par un insecte.
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Dans ces doux fhits, il est bon de remarquer que les denx visedres
d'odt Paura provenait (I'estomuc et le foie) sont wmnervés par lo pneu.
mogastrique, est-d-dive par le nerf qui ese spéeinlement intévessé
par le virus de la coqueluche. TI est probable qu'il se produisait i
des actes réflexes a point de départ viscéral, comme la chose a son-
vent Hew pour l'dpilepsie. La comparaison peut 8tre poursuivie
Jusque dans ce fait que, chez la prewidre malude do M. Cross, en
pouvait arrdter les aceds on excitant fortoment lo liew d'owt partaic
lirritation périphérique.  Absolument comwe dans 1'épilepsic, on
arvive souvent & empoécher lex aitaques on sorrant violomment los
membres d'ott part Vawea,  ( The Brutish met. Journ) —Lyon Méd,

TRAITEMENT DE LA RAGE PAR LE XANTHIUM SPINOSTM.—
Daus une letire adressée au professewr Gubler, le Dr. Grzymala
signale les propriétés infaillibles du zanthium spinosum dans lo
traiteruont de la rage. Cette affection est trés commuue en Podolie,
dans la xégion ol exerce le Dr. Grzymaln, et, daus les cas trds-nom-
breux o0 ce médecin a pu administrer assez tot le xanthium, le virus
rabuue a toujours ¢té neatralisé, I faui, en effes, adwministror eo
médicament de bonno heure, avant gue les aceds ne se solent déalards,

Le xanthium spinosum, plante commune dans le midi de Ia Frau-
ce, est un soderifique, wn sislagogue, et un diurétique faible, qui, le
plus souvent, ne produit que Iun ou Vautre de ces trois phénomenes
et non tous les trois ensemble. La température s'éldve lézdrement
et Iu circulation est un peu aceélérée. Il 3 a quelquefois un pen de
ofphalalgie, des nausées et des vowmissements surviennent de temps A
autre duus la journée, Lappétit augmente ordinairement.

La dose, pour un adulte, est do soixante -centigrammes de poudro
stche de xanthium, répétée trois fois par jour et continude pendant
trols semnines. Les cofunts aun-dessous do douze nus en brennent
I moiti€. Le Dr. Grzymala a gudride la sorte un bon nowbre de
personnes et d'animaux mordus par des chicns manifestement eora-
gés, tandis que d’autres animawx, mordus par les mémes chiens¥et
soumis A un autre mode de traitement, succombaient avec toustles
symptdmes de Ia rage. (Abeilte médicale.) Bordeausr méd.

SUR L’'ACTION TOXIQUE DES ENVELOPPES DES JAMBONS DE CIN-
CINNATL—M. le professeur Bonchardas a fait au Conscil dhygidne
et de salubrité une importante communication, dont voiei lo résumé :
" ‘On-espédie-d*Amérique on Lrance une -grande quantité de.jam-
bous enveloppss dans des toiles impréguges d une substance, colorante
jaune. Ces toiles sont.revétues d’une étiquette portaut l'indication
de Cincinnati.

2



306 L'UNION MEDICALE DU QANADA.

C'est du chromate de plomb (jaune de chrome) qui sert & colorer
ces toiles, bien que les jumbons en soient isolés par une feuille de
pupier.

M. le préfet de police, d’uprés I'avis du Couseil d'hygiéne publi.
que a dit défendre le mise en vente des jambons munis de ces en.
veloppes. Quelques parcelles de ce jaune de chrome pourraient fack
loment e détacher et se méler aux matiéres alimentaires que ven.
dent les 6piciers. C’est an reste une concravention & l'ordounance
de police du 28 février 1833, qui prohibe I'emploi de papiers ou toile
contesant des substances toxiques, lorsque ces papiers sont destinés
A envelopper des aliments, condiments ou bonbons.  Les charoutiers
américains peuvent rewplacer le chromate de plomb par plusieuns
matidres colurantes jannes, curcuma, gaude, rocou, etc., complite-
ment inoffevsives.  {(Bull. géncral de thérap.)—Bordeawx Médiwcal.

TRAITEMENT DES AFFECTIONS TUBERCULEUSES. —TUBERCULI-
SATION ABDOMINALE.—GRANULIE.—CARIE DES 0s.—Aux divers
moyens conseillés en pareil cas, on peut joindre avee avantage les
préparations de feuilles de noyer.

A Pextérieur.—XLe bain formulé de la mani¢re snivante est un
reméde héroique :

Balleveeenricnennn teereres e trnraeaneseneseeess Q. S. (suivant Pige)
Feuilles séches de noyer soumises & une dé-

coetion prolongée...ccvvveriiiinsecicsinnrenne. 1 & 3 Kilogrammes.
Gros sel commuUdeeieiniiericeirnicnieesnnnene 0 8 10 —

La température du bain sera de 300 & 340 au maximuw, saivant
Ia saison, et sa durée de dix & quinze minutes. :

An sortir des bains, frictions énergiques et exercice ou retout
dans un lit chaud, suivant P'dge et la pature de P'affection.

A Pintérievr .—Une infusion légére de feuilles séches de noyerd
prendre matin et soir aw moment du repas, additionnde de
dix centigrammes & viogt-cing centigrammes d’iodure de potassium,
suivant I'ge du sujeb.

M. Lutou {de Reims) préfere Pextrait de feuille de noyer prépe-
rée dans le vide avec beacoup de soin. Daas ce cas, on incorpow
Vextrait dans un julep gommeus, 3 la dose de und quatre grammes,
suivaut la tolérance de I'estomac. P. D. (Bordeauz HMedical.)

DI1AGNOSTIC DE LA TUBERCULISATION PULMONAIRE A S4& PRE-
MERE PERIODE—Die Dr. Auvfrecht signale, dansle Deutsch. med.
Wocheusch., comme premiers symptémes de la tuberculisation pul-
monaire, I'anémie, les désordres de la menstruation et partiouliére-
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ment Pamduorrhda  Vieut cnsuite le pityriasis versicolor que 'au-
teur prétend w'avoir rencoutrd que chez des individus attaquds d'une
infiltration plus ou moins avancée de I'apex du poumen. Deux
autres symptomes, qui, suivaut Uauteur, ont un rapport plus intime
encore avec I'affection pulmonaire, sont : lo. Des douleurs rhuma-
toides, quelquetois limitdes aux bras, quelquefois sicudes A la région
jnterscapulaize. Ces denleurs qui se wmanifestent le plus souvent
pendant la nuit ou & Puurore, seraient dues & l'extension de Vinflam-
‘mation de lo plévre ou plexus brachial.  Les applications de teinture
d'iede peuvent seules les calmer, 20. La ddpression des cluvicules :
quaod le somwet de Iun des poumous devient le siége d’une infil.
tration tuberenlouse, lextrémité acromiale do la clavicule corres.
pondante Sabaisse, peu-d-peu, jusqu'au niveau de I'extrémitd sternale.

(The Doctor. jurn 1876) (The Glinic, juin 1876.)

DE LA PRESENCE DE L'IODE ET DE L’ALBUMINE DANS LES URI-
¥ES A LA SUITE D’APPLICATIONS DE TEINTURE L'10DE.—M. J.
Suoy, ayant & soigner daus son service des enfunts atteints de la
teigne, a eu U'idée d’essayer une pratique nouvelle qui consiste en
application sur la téte d'un mélange, & parties égales, de glycérine
et de teinture d’lode, sans que la téte soit préaiahlement rasée ou
$pilde.  Un jour A la suite de ce traitement, une pevite fille fut prise
de tous les accidents de l'iodismes. M. Simond ot M. Regnard,
son interne, examindrent 'urine de cette enfant ot y trouvérent une
notable quantité d’iode. Onze petites filles qui avaient 6t6 sonwises
au méme traitement présentérent’ dgalewent de l'iode daus leurs
arines. Quatre d’entre elles ont méme présenté de P'albumine.
Afio de so mettre & Pubri de toute errcur, MAM. Simon et Regnard
prirent trois petites filles, une teigucuse, une phtlisique et une pe-
tite melade atteinte d'une tumeur blanche du genou, examinteent
préablement leurs urine et n'y trouvérent ni iodeni albumine; ils
les soumirent chucune aux applications de teincure d'iode et cous-
tatérent trois jours aprds, dansleurs urines, non-seulement la prs-
sence de liode, mais aussi celle de Yalbumine. Ces trois petites
filles furent Javées de fagon qu'il ne resia plus d'iode sur les parties
de leur corps qui avaient 6t¢ badigeonnées, et peu de temps aprés il
ne restait plus dans leurs urines aucune trace d'iode ni d’albumine.

M. Simon croit done pouvoir conclure de ces faits que, Forsqu'on
badigeonne de teinture d'iode une certaine surface du corps chez les
enfunts : 1o on observe toujours le passage de Piode dans I'urige ;
20 on détermine quelquefois un véritable lodisme ; 30 dans la moitié
des cas on provoque de albuminurie.

(Bulletin gén. de Thép.)—Bordeaus médical.
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DE LA LIQUEUR DE POTASSE PAXNS LA nirurERIE—Tl y a ving
ou six ans, un de mes confréres attira mon atteution sur un  article
du Medical and Surgical Reporter, dans lequel on recommandait
Pusage de la liquepr de potasse dans la diphtérie.  Pen satistiie
iles différents traitements que javais employés jusqu'alors, je réso
hus d'expérimenter aotte nouvelle méthude. 1 oceasion m'en fut
bientdt fournie par un adulte attaqué d'une diphtérie des plus
graves.  Pour plus de slireté, Jappelal quatre médecins qui exami.
ucrent le malade et contirmérent mon  diagnostio.  Depuis plus de
vingt-quatre heures, Ia waladie avait 666 traitée par lo fer, lo chlo
tote de potasse, MFammoniaque, ete , malgré cela les symptime d'¢
puisement et la diphtéie avgmentaient rapidement.  Agant dis
continué ce traitement, jadministrai la liquenr de potasse seule, §
la dose de vingt gouttes toutes les trois heures; trente-six heures
aprés, toute trace de fausse membrane ¢tait disparue et la fidve
drait caimdée.  Le malade eut une prompte couvalescence ot fut
bientot en état de quitter mon buresu ot je I'uvais tenu séquestrd,
afin d'expérimenter plus srement.  Depuis cette époque, Jal em.
ployé le méme médicament dans tous les eas de diphtérie qui out
¢té contiés 4 mes soius, modifiant la dose en raison de 'dge.  D'on
dinsire, au commencewent de la maladie, je fais altorner la liqueur
de potasse ayee une selution concensrée de chlorate de potasse &
laquelle j'zjoute un dragme d'acide hydrochlorique et deux dragmes
de teinture de fer ; & un entant de six ans, je preseris une cuitleée
i thé de cette mixture, couveanblement dilude, toutes les trois heu-
res, de manidre & laisser up intervalle d'une henre et demie entre
Iadministration de chacun des médicaments.  Aprés In disparition
des fausses membranes, je supprime la wisture de fer et je lui
substitue une éwulsion dhuile de foie de morue et de sirop de
lactophosphate de chaux. jusqu'y ce que les forees solent rétablies,
Je coutinue la liqueur de potasse jusqua ce que les fansses weuw-
braunes soient disparues et que lx fidvre soit calmée.

Dr. Epwarp H. SpoLL.

—(Journal of Chemistry.) Med. and Surgical Reporier.

MOYEN DE PREVENIR LA SECRETION DU LAIT CHEZ LA FEMME.
—J’emploie, depuis dix ans, le procédé suivavt pour empécher la
séerétion du lait chez les femmes accouchées d’un enfant mort:né,
ou chez celles qui, aprés avoir allaité leur enfant, pendant quelques
mois, sont dans la néeessité de le sevrer. Autant que mon expé-
rience me permet d’en juger, ce moyen est indolore ¢t conformae aux.
régles de Ju propret§ ; comme tel, jele recommande & mes coufrdses
en médecine.  Lia séerétion du lait commenee généralement vers le
deuxidme jour, souvent plus tard, yuelquefols, elle devance la
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paissance de Yeufunt ; jo suls porté & croite, qu'elle s'établic plus
ot aprés In naissance d'un enfant mort-ué e lorsque ia fomme ae-
couche d'un entint vivant,  Voiel le proeddd que jemploie o

Prepez un meorceau de dizehyloz, d'envivon dix pouves eavrd,
arrondisez on les angles et pratiques, au centre, une vuverture ronde
pour ¥ passer le mamelon, faites alors une inctsion, s'étendant, en
lirue droite, du millen de chaque coin, jusquid deux pouves de
louverivre centrale.  L'appariel dtaut sinst dispesd, faite couvcher
In patiente sur 12 dos et dans une position parfuitement horizontale,
chauffez lo diachylon et appliquez-le sur v seln, de manidre & 0o que
I'ouverture centrale correspoude au mamelon, puis assujettissez,
d'abord, un des colns fuféricurs, en excergant nue traction modérée
de haut en bas, do méme pour le coin supérivur du edtd opposs, la
traction s fajsant de bas en haut et aiusi de suite peur les deux
autres. Prenez alors une bandelette de ditchylon lougue de seizeo
o dix-huit pouees et large de deay, appliquez-en une des extremi-
tés 4 la partie inferieurc ot externe du sein, 'autre an-dessus do la
clavicule en contournant le sein de manidre & co que le milien de la
bandelette sapplique tout prés du cot interne du mamelon. On
peut aussi appliquer uae deuxidme baudelette en sens opposé, Pex-
trémité supdricure se fixaut sur Pépuule. I va sans dive, que les
<hmensions du dizehylon varient avee le plus ou moins de dévelop-
pewent du sein.

; Dr. J. W, Laxe.

—(Med. Prass and tirceder)  Puacdic mud und Surg. Journal

Dr L'EUCALYPTUS GLOBULES DANS LA GANGRENE DU POUMON.—
De tous les médicaments employés par le Dr. Buequoy, (médecin de
hopital Cochin, & Paris) coutre la gangréve du poumon, aucun,
assure-t-il, n'a douns de metlleurs résultats que Veuealyptus globu-
lus. Il administre le médicament sous forne d'aleoolut, & la dose
de deux grammes (3 drachme) par jour, daus nue mixture composée
de mucilage, d'infusion de fleur doranger, d’eau et de sivop. ~ Sur
les différents cas de ce genro qu'il eut & traiter & I'hépital Cochin,
cing ont gudrl, par Leucalyptus, aprds que lacide carbolique cut
dchoug, et dans tous fos autres, il parvint & améliorer sensiblement
l:xlé'tidité de Phaleine et la vioience de In toux. (Lancet 18 mars 1S76.)
—The medical news aad Library.

Exprot pe 1 ETHzr paNs LA coquiLtens—Le Dr. Sencea D
Powell, de New-York (Jowrnui of nervous qnd mentas Diseases,
Avril 1876,) recommande I'anesthésic par I'évher sulphurique com-
e wmoyen curatlf de la coqueluche. Il xapporte cing cas dans

T > . " J . )
sesquels Tavesthésie compldte fut maintesue de quinze & cinquante
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minutes et répétde wne ou deax fols tonjours avee wn plein suceds,
Plus Panesthdsie fut prolongde, moins souvent clle dut &tre rditdede,
—Waurk. (Boston »ned. and suryg. journ.) St Louds elinial Re.
cord,

DE L'ACIOR BORACIQUE DANS LE TRAITEMENT DE LA TRIGNE —
Le Chirurgien-Major Watson rapparte dans Vlndian Medical Ga-
seite, les bous effuts des applications d'acide boracique dans le - trai-
tement de toutes les formes deo teigne tonsurante, 1‘ pratique, deux
fois par jour, sur les parties affectdes, des lotiony abondantes avee
uwe solution saturde d'aeide boracigque, 1Avide Boracique 3i; eaun
0. Des rechutes il ne dic rien. Wuirk :—{Bost. Med. and
Surg. Journ.) Clinee.

EFFET 0X L'ACIDE SALICYLIQUX SUR LA MUQUEUSE D¥ LA GOk
GE BT ht NEZ.—de vais que Pon met de Favaot Paction de Paeide
saliciique, sur Ia membrane muquense de ln gorge. comme contro
indicztion de son cwploi dans plusienvs espiees de fidvres.  Quelgues
expériences que Jal fadtes sur cette substance ot gque Pai cowmuui-
quees & la Secidtd Royale de médecine d'Edinbourg, en Junvier
dernier, w'one permis de constater. qu'elle produit un eatarrhe e
ractdristique du nez, du pharynx et de ln boueho.  Que lo mddien-
weut soit administrd par la bouche ou par le vectum, Peffot est le
wdéme.  C'est 1 wn fuie précieux pour la thérapeutigue de a dip-
thérie, car son action, dans cette maladie, doeit étre tount & la fuis,
géudrale ot Jecale. Quant & sou action irritante sur 1'estomae, jo
puis rien en dire, st ce n'est que jTen ai pris mot-méme jusqu'y deus.
serupules, en une seule dose, sans éprouver le woindie malaise.
—SBTUART. (Bri. med. jowrn., 3 Juin {878 Clinie.

Duv CHOLEATE DE SQUDE COMME MOYEN DE'PREVENIR La FOR-
MATION DES CALCULS BILIAIRES.—Le Dre. W C. Dabuey., de har-
lottsvilles, Va., (Am. J. of med. sciences, Avril 1876) rapporte deus
cas de colique hépatique et un troisidine eas de dérangement hépatique
4 diagnostic incertain dont il obting la gudrison an moyen du che-
léate de soude. Il administre le sel. tel que lo preserit Sehiff, do
Florence, sous forme pilulaire, & cause de son insolubilité et de son
colit légérement anmer. La dose en est de cingquante centigrammes
(73 grains) deux fois par jour, jusqu’) saturation de 1'deonomie
ia saturation se manifeste par des tronbles de la digestion, Firrdgu.
larité du pouls, ete.  Dans un eas. il parué causer des nausées, muis
cela disparut bientdt. Le Dr. Dabuney ditque trés-probablement
Pewploi de ce médicament serait avantageux daus certains cas de
digestion laborieuse, quand la bile sewble faire défaut. St Lowis
chrical Reeard.
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UN 0.AS DX PODAGRE GRAVE, AVEC DEQENERESCRNCR AMYLOIDE §
par lo dootour TLrtreN (de Breslaw)—Cotto observation, curicuse i
plus d'un titre, so rapporte & un machiniste, figé do 41 ans, qui
aconsait dans ses antéoddents worhides deux atteintes do rhumi-
thismo artioulaire aigu survenu dans son jouno fige. A 26 ans, il
eut une nouvelle réehute qui le eloua six somuines au lit, et, & par-
tir de cetto dpoque, les doulours artionlaires plus on moins vives no
le quittaient entidroment quo pendant de raves ot courés intervalles,
1y a qing aus, o malade remarqua pour la premdve foig le déve-
lappement, an  voisinage des articulations des doitgs, do nodosités
qui curent pour conséquenca des déformations artioulnives et qui
envahirvent pen & pou toutes les articulations des membres.

Lorsque le malade fub admis & Phopital de Breslau, an wois d'oc-
tobre 1875, son histoive clinique pouvait so résumer dans ces deux
mots : eachexie avancée aves impossibilité d'imprimer aux mombyes
des mouvements spontands. i

Catte impossibilit¢ tenit aux déformations articulnires que nous
avons signalées plus haut.  Lies articulations des doigts de ln main
et du pied étaient lo sidge d'ankyloses et do subluxations.  Tues ar-
ticulations du_genou étaient compldtement ankylosdes. Les mou-
vements passifs trds-peu étendus, qu’on pouvait faire exdeuter aux
membres, étaient extrémement douloureux.  Des nodosités exis-
taieut non-seulement au niveau des articulations, mais aussi sur le
parcours des tendons,

On notait, en outre, de Pinfilteation des membres inférieurs avee
hydvopisie des s¢reuses.  Infiltration des sommots dans les deux
powmens.  Pouls petit, filiforme, notablement ralenti (48 A H2),
régulier. Température un pen an-dessous de la normale. Urine
pew aboudante contenunt des masses d’albumine,

Pen de temps aprés son admission, lo malade fut pris de  vomisse-
mants rebelles, o6 il ne tarda pas & succomber aux progres do la
cachexie.

A T'autopsic. on trouva, outre des foyers de pncumonic caséense
davs les denx sommets et les traces d'une endocardite récente do la

alvuve wmitrale, la dégénérescence amyloide de la rate et surtous
des reins.  De plus, au niveau do Uhélix et & la fuce postérienre
de la conque, dans les deux oreilles, se voyaient de petites nodosités
dures et avrondies. De mme, les articulations des mains Staient
enteurdes d'un grand nombre de petites tumeurs, les unes duves,
les autres fluetnantes, constitudes par une capsule fibreuse reafer-
mant tantdt de petits fragments d'une matiére dure et blanchdtre,
tautds une beuillie ayant Papparence du plitre. « On trouvait dgale-
ment de ces nodules dans les tendoas des museles du bras, et mdme
dans I'épaisseur des mmscles.  Dang Uintérienr de toutes les ar'ticu-
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latious, les surfaces articulaires étaient recouvertes par une mutidre
plitreuse, d’une épaissenr variable, et au genou, en partioulier, la
cavité articulnire en Stait complétement remplie. Loutes les arti-
culations de la colonne vertébrale dtaient intactes. Dans la mu.
yueuse du voile du palais on trouvait également des déplts de cette
mémwe matitre. A l'extrémits des grandes cornes de I'os ovoide,
du cartilage thyroide, daps les lignments thyro-thyroidiens, et d'uae
fagon géndrale dans les eartilages et dans les parties molles (musoles
et lignments du larynx) se voyaient également de semblables dépbts,

En traitant la matiére qui coustituait ces dépdts par les réactifs
appropriés, il fut facile de recounaitre qu'elle était coustituée par
de P'urate de soude.  ("étaient done bien les tophus earactéristiques
de la goutte, se rencontraut chez un individu qui n'avait jamais eu
d'aceds proprement dits de eatte maladie. A ce sujet, anteur in-
voque lopivion de Virchow qui, & l'oceasion d'un eas aualogue,
aflirme que la goutte est loin d'¢tre aussi rare qu'on le dit, chez los
individus appartenant aux classes peu aisées de la 2o0ciété ; mais
que chez ces derniers les aceds paroxystiques font complitement
détaut ou diffidrent totalement par le peu d'inteusité des symptomes,
des aceds qu’on observe chez les goutteux des clusses élevdes,

Il est remarquable, d’autre part, que le sujet de 'observation,
dunt le larynx étaic envahi par un grand nombre de petits tophus
ifuits dout on ne connait qu'un trés petit nombre dexemples), w'ait
pas présenté pendant Ia vie le woindre trouble de phonation.
(WVircnow's Arcuiw, t 66.)—Gasette Médicale.

PERITONITE PAR PERFURATION, AYANT DEFERMINE DES SIGNES
DE L'OCCLUSION INTESTINALE, par le docteur Forer.—Un cnfant
de 1t ans, dont la santé habituelle était satisthisante. bien quesa
mére it morte phthisigne, fut pris assez rapidement de symptomes
d'ocolusion intestinale. [l w’avait pas eu de selles depuis deux jours,
quelques douleurs se fircut sentir dans le bas-ventre, surtout du ¢é-
& dreit ; il y eut un peu de ballonnement ; le pouls veonra & 110,
mais sans chaleur dela peau. Un purgatif admivistrs ko lende
wain mativ ue produisit pas de résultat.  Le jour suivant deus la-
vements purgatifs furent donués sans effet : des vomissements se
déelarérent, la douleur du ventre auymenta ; il y eut de agitaticn,
du météorisme . A partir de ce moments, les accidents s'aggravérevt -
beaucoup ; les vomissements devinrent incessants. Les matidres ve
mies consistaient en mucosités jaunes verddtres, parfois compldte
ment vertes ; une fois, parait-il, les liquides expulsés offrirent wus.
odeur fécale prononcée. Tympunisme énorme, empitemeut vague
dans {e flane drofs ; face anxieuse, tirée, grippée. Pouls petit, & 120 ;
pas dt chaleur & la pean, et mdme un certain degré de 1etroidissement
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aunx pieds et aux muins ; shsence compléte do selles ot do gaz; lave.
ments laxatifs rondus tels quels, purgatifs vomis presque aussitdt;
«douleurs de ventre intolérables.

Le-Be jour, aprds avoir essayé tous les moyens usuels, et avaus de
recourir & l'opération, on employa deux procédés qui ont donnd
quelques rares suceds dans des cas en apparence ddésespérds @ la suo-
cussion du malade la téte en bas, et le lavoment foreé ; toujours en
vain. Le lendemain, 7e. jour depuisle début des accidents I'en-
fant était presque mouraat. M. Parise et M. Folet so déeidérent &
opérer ; une incision faite au-dessus de l'areade crurale droite permit
d’arriver sur appendise iléo-caceal, vers 'extrémité duquel existait
unc perforation sans doute tubereuleuse, paraissant dater do plu-
sieurs jours, et lnissant suinter dos matidres foales. La perforation
fut agrandie, l'appendice ildo-cecanl fut fx6 au dehors et constitua
un anus artificiel.

L’¢coulement de liquide 1¢eal et de gz, d'nbord assez abondant,
se supprima compldtement su bout de quelques heures. Il v’y eut
pas méme de rémission dans les aceidentents, ¢t le petit malade sue-
comba dix-huit heures aprds Popération.

A Pautopsie, on put constater que nulle part nexistait trace d'ob-
stacle méoanique au cours des matidres, ni invagination, ni volvulus,
ui bride fibreuse, rien ; rien que la lésion de 1'appendice vermicu-
kire et une péritonite généralisée.

Il 'y o qu'un moyen d'interpréter les faits de cette sbservation ;
il faut supposer que lapéritonite suraigué et rapidement généra-
lisée qui asuccéd§ & In porforation intestinale, a paralysé & un
degré plus qu'ordimnire Ja tunique musculaire de lintestin. Les
parois, réduites & wne inertie absolue, se sont laissSes distendre & un
point extréme, et les replis de cette masse distendue se ployaut, se
tordant en seus divers, ont form¢ des coudes brusques, des plicatu-
res anguleuses  Le tube digestif a 6t§ ainsi divisé en un grand
nombre de segments qui ont ainsi cmprisonné les gaz et les liquides.

Cest ce phéuomene qui empéche les ponetions capillaires de I'in
testin, dans les cas de métdorisme méme sans ocolusion, de produire
un souligement trés-marqué, anse piquée se vidunt seule.

I}y a done eue ici, par le fait d’une distension extréme de Pin-
‘testin, un véritable arrdt de matidres, une occlusion dans le sens
striet et grammatical du mot. :

Ou comprend combien il est regrettable qu'il w'existe pas de si-
gue qui permette de distinguer cet eranglement sccondaire des
obstructions par iléus, invagination ou brides fibrueses, et d'épar-
guer une opération inutile au malade. Cependant, il serait possible
‘que dans un cas analogue, la température apprécice aves le thermo-
wétre, avant le début de la période de collapsus, permit de songer 3
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une affection inflammatoire aigné et d’dearter I'étranglement primi-
wf, (Butletin médical du Nord, mars 1876).—Gas. Héd. de Paris,

BONS SFFETS DE LA STRYCHNINE DANS LE TRAITEMENT DE I'aS-
C1TE— Duns Fdmerican Jowrnal of the Medical Sciences, svril
1876, le docieur MacKie, de Woodlawn (Caroline du Sud}, rap-
porte qu'il soigns, il y a quelques anndes, vne ndgresse attelute
d'ascite, et qui avait éié déjA ponctionnée plusicurs fois par un auntre
médecin.  lies ponctions furens continudes régulitrement toutes les
deux semnines jusqu’an mowment on la malade devint hémiplégique.
Un preserivit pour cette dernidre aftection de la stryehnine & doses
croissantes, et on la continua jusqu'd ce que la malade recouvrit
V'usage de ses jumbes, les bras demeurant savs force.  Sous ce trai-
tement I'hydropisie disparut et ne revint juiaais, bien que kb malade
véeiit encore plusieurs anndes.

En fevrier 1872, M. MacKie fut appelé auprés dune mulitresse
chez laquelle une hydropisie abdominule s'était soudainement déve-
loppée et 2 un degré tel, qu’il fallut bientdt aveir recours au trocart,
Aprds avoir pratiqué co mode de traitement tous les douze 4 qua-
torze jours pendant six wois, on douna alors la strychnine régulid-
rement trois fois par jour pendant sept semaines, et alors on put se
contenter de faire la ponction uue fois par wois.  Ou abandonua
-alors 'usage de Ia strychnine, et on ent recours & la poncticn tous
les mois. Il y a deux ans, la malade reprit ce wdédicament & doses
croissantes comme auparavant, <t k¢ continua, jusqu'y tolérance, en-
viron douze semaines. En février 1870, cnze mois s'étaicot écon-
1és depuis la dernidre ponetion, et elle déclara gue son ventre n'étui
pas plus volumineux qu'avant sa mamdie.  On ne peut déeider, div
Pauteur. 81l y a seulement .coincidence euntve 'administration de la
strychnine et la disparition de Uascite, oun si cette dernidre circons-
tance est la conséquence de Ia premidre ; mais il mentionne les faits
pour décider d'auntres médecius A essayer cc mode de traitement.
—The London Medical Record.  (Bultetin yénéral de ther. med.)
chir.

DC TRAITEMENT DES'EPANCHEMENTS PLEURETIQUES PAR LE
JaBoRaxDL—M. le docteur Lequesne (dela Besace) a employé
avec succés daus un cas d'épanchement plewrétique le jaborandi,
comme lavaient déjid fait MM. Guble. Crequy, Vulpiay, ete. I
s'agit d"ur homme de trente-cing ans, ayant un ¢épanchement consi-
dérable du ¢dté gauche datunt du § décembre. Aprds avoir em-
ployé les révulsifs et les divrétiques sans suceds, on administra deux
fois 4 grammes de jaborandi, et en sept jours I'épanchement étuit
complétement disparn.  (4nné méd. du 4 avril 1876.)
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M. Grasset rend compte aussi des résultats obtenus dans le service
du professeur Combal (3 Mootpellier), parle jeborandi, dansle
iraitement des' Spanchements pleurétiques. Dans cing cas o0 il
gagissait de plenrésic saus réaction fébrMe bien accusfe, il y uen
amélioration trés-rapide.

I. Le jaburandi est trés-utile dans le traitement des dpanchements
pleurétiques, quelle que soit leur auciennetd et quelle que soit Pa.
pondance du liquide,

IL. Le jaborandi fait le plus zouvent disparaitre trds-rapidement
le liquide conteuu dans la plévre et fait appamitve, des frottements
pleuraux.

IIT. Les effets du jaborandi sont de courte durde ; on voit sou-
vent le liuide se néformer aveo une grande mpidité 11 faot alors
insister sur le jaborandi, et on parvient le plus souvene & fhire défi-
gitivemens disparaitre le liquide.

IV. Mais uue fois le liquide disparn et les frottements plouraus
apparus, le juberandi devient absolument ineflicace. Ii faut le plus
souvent alors, pour achever la gudrisen, avoir recours an traitemens
tonique et quelquefois aux applications locales de teinture d'iode,
par exemple.—tJorrnal de (hérapeutique). Bulletin géndral de
thér. med. chir.

Du BROMURE D'aMMONILM.—Ce médicament commence depuis
plusicurs anndes A prendre dans la thérapoutique. Ce sont MM, Gibb
et Harley qui, en Augleterre, en ont, les premiers, preserit Pusage.
Vaiel le résultat de leurs expériences que nous extrayons du Trauté
thérapeutique de Troussan :

1o A petites doses plus ou moins longtemps continudes, ce mé-
dicament agit connme toxique et absorbant ;

20 Employé d'une fagon régulitre peudant un certain temps, il
diminue le poids du corpsen favorisane la résorption de ln graisse ;

3o TI favorise V'activité intellectuelle, développe les forces corpo-
relles et.conduit & un fonctionnemeri organique régulier ;

40 Loealement il pesséde une 1nfluence adoucissaute sur les mem-
branes mugueuses, et diminue leur sensibilité en raison proportion-
nelle de Ia dose employde ;

9o Les petites doses fréquemment répétées et donndes & dos in-
tervalles dloiguées, ont uneinfluence trds-marquée sur tout le systdme
muqueus ; elles affectent les sens principaux, en produisant une al-
teration de ln sepsibilité des muqueuses qui tapissent les orgaues de
ceus-ci ;

Go Les symptdmes d'empoisonnement ne sont produits que par

o h

des doses trés-considérables, il ressemblent & ceux du bromure de
potassium.
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Les deux observatewrs anglais que nous eifons plus haut en ont
obtean de buns résultats dans les eas de cogueluche.

Voiei maintenaut uue observation que nous avens lue dags Pars
midical et les Archives belges de therapeutiyue, observation de
vertige dont nous denunous de suite le résumé :

M. XL, 38 ang, se livrant A des travaux de cabinet trds-sé
ricux et trds-excessifs, est pris, on décembre 1873, de vertigo indé
finissable.  Sensution de plénitude dans la téte, ddmarche incertals
ne, vravail hupossible. Lo moral est tréds affeetd.  Quelques se
maines aprds, la vision s'affuiblit considérablzment du cdté gaunche,
Plusicurs médecins sout consultds ; les nos traitent la maladio coms
me une congestivn encéphalique, les autres commea wae névrose. An.
eun traiteweut ne réussit.  Un repos de plusicurs ueis produisit
uue diminution des symptdmes, mais jumais I cessation complite,
Depuis le mois de Novembre, nous avons soumis le malade A 1'action
du bromure d'wwmonium, 2 la dose de 50 centig. par jour. Le
bromure a été pris sous forme de sirop, le soir avant do se couchern
Vue aundlioration sensible s'est manifestde, et lo traitement est eu-
core continug, quoique depuis plus d'un mois i n'existe plus aucune
trace de vertige.  Nous avous la persuasion que cette gudrison est
due & Faction du bromure d'ammoninu.

Nous savons d'autre part que M. Legraud du Saule emplote ce
médicament & lhospice de Biedtre, et en retire d'excellents effets,
surtout chez les apoplectiques, dont il parait prolonger la vie.

Notons un détail relasif & Padministration du médieament,  Lors-
quil est pris au moment du repas. il donune de o diarrhée chez
quelques sujets ; 11 est done prétérable de le prendre 4 jewn oun le
seit avant de se coucher.

Ce s0l, que prépavent avee le plus grand soiv MM. Fernds ef
Pélisse, pharmaciens de I'Ecole de Daris, se recommande done de
lui-mdme A Fatteation des praticiens, H.

(Le Mouvement Mélical.)

Dv rrOsPEURE DE z1ne (PhZn). Aprés de longues recherches et
expériences diverses, un pharmacien de Paris, M. Pierre Vigier,
teute depuis quelques aundes 3 substituer au  phosphore en uature
dans I'emploi thérpeutique. une nouvelle préparation phosphorée, le
phosphure de zwe, sur laquelle nous allows nous arrdter quelques
1nstants. .

Doaprds ce chimiste, Iaction du phosphure ds zine est plus
prompte que celle du phosphore. Il en a eu la preuve. M. Seguin,
médecin & New-York, crnploie et couseiile d’employer le phosphure d2
ziue de préférence au phosphore. Il le signule comme reconstituaet
dans certaines affections unervenses od iy a ¢limination excessive
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des phosphates, dans les cas de nutrition défeolnense du cervean, de
aévraleie, irvitation spinal, Thystérie et do diverses variftes do
paraiysie.

Le docteur Sauger, en Augloterve  (British medical), assure que
test ur excellent remdde contre cortaius dtals morbides dd d In
désutriton des verfs (parvalysis agltans, ndvralgie sointique.)

Le docteur Askburton Thompson aflieme, Qautre patt, que oest
uh médicament préciens,

Le dacteur Routh (dans une séamee de la?Soeidts Qobstétrique
en 1873), met ce produit au premier rang des préparations phosyhio-
rées.

Das 1868, M. e doctear Curric of ML Vigior ont soupponnd que
oot ageut serait utile dans Vandwie, dans les vas Qo ddbilité nerveuse.
Depuis cotte dpoque, M. Currie I'a ordonud ot ™a vu réussic dans la
chloro-amduie, les métrorrhagles et surtout jos affeetions hystérigues,
Le fréve de ML Vigier, &tabll & Virzille {Isdre), a suivi ses coufrd-
ros de Paris ot a obtenn do bons résultats dans les mdmes eas que
M. Currie

Enfin, MM Guéneau de Mussy ot Mountard-Martin, lo premier »
I'Hotel-Dien de Py, le devxidwe 3 Ihipital Beavjon, Uont expé-
rimenté,  Nous attendons Ia publication de leurs observations.

Comme M. Vigier, nons sommes persusdéd que le phosphure de
zine rondra de grands services en médecine, et nous serions désirenx
de voir nos coutrdres axpérimenter vn médicament qui a §té inventd
3 Parie, <t ne pas attendre, comwe le dit M. Vigier, poue l'em-
ployer, qu'il nous revienne d’Aungleterre ou d’Allemazue, Du. H.
~—douvement médical.

Diagyosric pE LEMPYRENE U médecin ‘ialien, Baccelli, pro-
fesseur de clinique médicale A * I'Uvivessicd de Rome, vient de
publier un rematquable travail sar le diaguostic @ Pempydme, 1
mdique une nouvelle méthede & exploration, tréssimple, qui permet
de Teconnaftre siT'8panchement st séroux ow purnlent. Klle est
i‘oydée sur cette loi physique que les vibrations du Son sont {rans-
mises & travers 183 Jiquides en raison inverse de leur densité : faible-
ment si Je Hiquide est trds-dense, avec force dans le edis contraire,
Bageelli a trouvE que I parole dite A veix basse {le texte originel
porte 1 Le pavole aforaicamente sillabata) peut Gtre entendue
clairémeént ainst \qiie 'expiration  bronchique, & Ia base d'wn épan-
chemed® 8¢~ 36rosité, tandis que la voix nest pas trauswise, nilo
soufiie -brotichique enfendu 3 travers wn épanchement purulent.
Pour $¢ sefvir de cette méthode avec suceds, il y a deux conditipns
3 Fpli, - - -

Yo @or¢ille nue doft dtre Gtroitemont sppliquée: contie ba poi-
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tring, sons le sccours du stéthoscope. ot Poreills, rostée libre, doi
8tro bonchée aveo le doigt pour Visoler du bryit.

20. Lo malade dois étre placs dans une situation tolle que, lows
qu'il parle, le fuisocan des vibrations de la voix péndtro davs uw
direction dimmétralement opposds A Poreille de observatour.

Aipsi supposons que I'on auseulee 1o poumon droit ¢n arridre, On
tournera la tite du walade A ganche, dv fagon qu'on tiraut une digoo
imaginaire de sa houche an point du thorax eceupé par Toreille da
Vobservataur, elle pusse obliquoment de haunt on bas 2 travers ke
centre de I'épanchement.

L profosseur Baccelli rapporte en détail plusieurs exemples con
cluants : duns Pun d'entrs euy, il dingnostiqua un  Spruchemeut de
densité mayenue, contenaut de la fibrive, de Palbwmine et des lew
cocytes. Lin pounetion fut faite et justifia corpldtemont ce dinguos-
tic. (C'est qu'en eftot, dans les points du thorax ocoupds par les Ho
cons fibrineux et les amas du lewcacytes, In transmission de la voix
w'a lien que Q’une fagon imparfaite.

Lie professcur italien fait répéter & ces malades lo mot trenta-tre
comme étant le plus favorable pour I'application do sa méthode.  Nul
doute qu’on ne puisse le remplacer par un mot frangais dguivaleny
composé de trois syllabes sonores. (Revue médicale fr. et €lr.,)
—Lyon Médical. :

——0—
PATHOLOGIE ET CLINIQUE CRIRURGICALES.

DE LINFLUENCE DES AFFECTIONS CHIRUKRGICALES SUR LA GROS-
SESSE BT RECIPROQUEMENT.—Cette question A déd donné liewd
des travaux recommaundables dont les nuteurs sont, par ordre chro-
nologique, M. Vallette, de Lyon, qui a traité la question d’abord en -
1864, et récemwment dans sa clinique chirargicale, puis les autewrs
dz plusieurs théses inangurales inspirdes par M. Verneuil, les Drs.
Petit, Coruillion et Massot. Eufin, 'an dersier, Cohostein, de Ber-
lin, actuellement professeur A I nouvelle Faculté do Gendve, a pu-
bli¢ un mémoire sur le miwe sujed.

DA, A plusicurs reprises, la Sociéts de chirurgie cllo-mébme a
discutd ces faits, mais elle s'est occupée surtout des rapports de la
grossesse aves les sffections chirurgicales, et dans 'une des deraidres
séances, M. Nicaisse est venu lire les détails ’une opératios im-
portante, uue désartionlation de Pépaule, faite sur wue malade de s
clientéle. Il faudrait étudier ausstla réciproque, o’estd-dire l'in-
flucuce de la grossesse sur la marche des blessures, puis étendre cela
aux autres affeotions chirurgicsles non traumatiques. Si, d'autre
part, on recherchait ce qui a 6t6 erit par les pathologistes internes
sur ka grossesse, on pourrait arriver & constifuer ainsi I'un des cha-
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itres les plus  intdressants da la pathalogie.  Sila Socidtd se ddels
dait & faire do ce sujet wna question do prix, il donnerait oertaine-
ment Hou A des monographies du plus grand intdedt,

Dans toutes cos quastions de ccincidence de deux gtats pathelo-
gifues (or considdrant la grossosse comme wn dtat pathologique ou
tout sw'moins auormal), il fat toujours ouvrir wno ooioune pour
jes cas ol les doux affections semblent dvoluer sans que 'nne influe
sur Pautro.  Une observation communigude & M, Vorneuil par un

ratiolen de provinee rentra daus cotte catdgorio, Il s'agit d'ane
Temme ¢'une forto cunstitution, enceinte do gix mois, ot qui, aprds
wn rofroidissemont, fut atteinte d'une pleurdsio intonsa dn odtd
gauche, Le mddecin fit wne paraventdse qui soulagen beavcoup la
malade, ot la gudvison smoheva par des vésieatoires ; la grossesse
v'en fut nullement dérangde,

Malhoureusement los ¢hoses ne so passont pas tonjours ainsi.  En
Janvier 1873, M. Verneuil fit une trachdotomia chez una fomma do
trés-bolle apparence, muis atteinte Q'wddwe do la glatto, ot enceinta
de buit mois et demi. Lo soulagement fut rapido, mais vingt-qua-
tre heures #prds, il so ddolara de la fidvre, do 1a brouohite ; la len.
demain lo walaisa et la fidvra uvalont augmentd, il y avait de plug
quelques douleurs ntdrines, et eufin ie haitidma jour la malade so-
couchait d'un onfant mort, ot lo mdme jour olle succombait elle
mime,

Dernidrewent, un interne do M. Mare Séo a Ju A la Socisté ana-
tomique la relation Q'une trachdotomie pratiquée ohox une fomwe
de trente trois ans, enceinte do six mois ot demd, ayant de la suffo-
cation, uue voix dteinte et de I'ancsthdsio.  Pendant I'opdration, il
¥ cut des menaces de syncope.  Lin perto do sang fut peu considé-
rable,  DRs Pouverture de 5:1 wrachde, la malade vejota une trds-
longue fausso meombrane. Lo soulagement fut d'abord trds-dvident,
Il 'y cut entro ln canule ot la plaio uue hémorrhagie en nappe.
Aprés de grands efforts, Ia malade rojeta un second lambenn do
Tausso membrape.  Une demi-hears aprds tout allait bien ; mais
vers minuit la malade mourut subitement en rejetant du sang par
Ia canule. A Pautopsic, M. Mare Séo no put trouver aucune lésion
‘vgsmﬂmre appréeiable, Pur quoi cetle mort avait-elle §té causée ?
En géndral, les malades ne meurent. pas dans les quelques heures
Yui suivent Ia trachdotomie, la survie est plus longue, Chez cette
femme, on trouva les veifies thyroidicomes trds développéoes, et lo
sang 'était également doould daus Fintérieur des brouches. Il est
dificile de ne pus incriminer Pétat anatomique partioulier dans
1'-“1321 se trouvent les vnisseatix du cou pendast la grossesse,

0 Avrl] 1875, une femme, qui venait de se faire, on tombent
sux des gravats des plaies multiples saus grande importance, fut ad-
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wise } Ia Pitid, dons Je service de M. Verneuil, presque nussitit
uprds sen aceident.  Elle dmit encelnte de quatre wols envirog,

Déia elle avait fait une grossesse trds haune ot avait on doux nong.

vissous,  Saus cause connue, elle fut prise Cune poussde wflanumg.
toire psser ntensy dw edtd de la mamelle ganche, queign'il n'ejt
existd en ce paint aucune contuston apprédetable.  La eleatrisation
des plaies situdes au niveau de la vulve etde fa partie supéricur
dos cuisses marcha bden, mais lentement. Vers v dix-huitihme
jour, cette walade demanda & aller achever sa enve chez elle § mais
le soir mdme elle fut prise de dovlewrs utdrines vialentes, st lo k.

demain clle acconcha d'un tetus morts. I1 u'y eut aweun touble
de fa mantd edudrde, ot des phies cleatiistrent entidrament dans ey
dix joues qui suivirent.

Dans les trols cas qui vont suivre, Ia marche de la grossesse a’y
pas étd dérangde  cependunt, choz deux de cos malades, it y 2 e
des aceidents fébriles asses sériaux, :

Uune funme de vingt-sing aus, entva an dernier duns le seev
de M. Yerneuil, pour uue uledration du gros orteil qui In faiseit
beaucoup soutfeir. Il s'était formé I vue plaie do trds-mauvaise
apparence, si bien que M. Verneuil fut conduit & soupponner la sy-
philis, méme sans en trouver la traee. I donna & la malade de Ui
dure de potassium et appliqua localement de emplitre de Vige,
mais les douleurs restdrent estrémement vives, Cetto fommo accouchs
d'un enfant vivant; les suites des couches fureat fors siwples, et cob
ozgle qui, depuis deux mols et demi, ¢tait eu sl manvais état, gudeiy
en dix on douze jours Aune manidre complite. M. Vernenil atteis
bue eotte marche arormale de ka plaie aux troubles de In civculation
déterminds par la grossesse. .

Dans Pexemple qui suit. les allares du mal furent beavcoup plas
sérieuses. M. Verneuil regut & la rentrde de 1874, & la Pitié, une
femme attelnwe de tumenr kerymale, qui avait d§jd regu les soius
persévérants de MM. Terrier et Duplay.  Bile avait $té amdliorde,
An bout de queigque temps, il ¥ eut réeidive de Ix tumeur lagrymate.
M. Veraeuil se déeida & une petite opdration qui, d’ordinaire, est
parfuitement inoffensive; il fit une ponotion du sac lacrymal avee I
seringue de Pravaz et injecta quatre A cing gouttes de teinture d'ie-
de. Il fit appliquer un petit cataplisme de féeule de pomme de
terre, et 1@ malade quitta Phopital.  Mais il se développa wn phleg-
mon de la paupidre supérieure, un aheds dans la cavité de 'orbite;
il 3 eut de la fidvre, du malaise, des vomissements. Cette fomms
Stait enceinte. M. Verneuil ouvrit plusieurs abeds, et tout se calma.

Une jeuns fomme que soignait M. Verneuil avait un peu de bié:
pharite. Dans le courant de I'été, elle devint eucelute, sa bléphs-
rite fit des progrds, et il se développa an phlegmon. de Dsngle de-
I'eeil, suivi de guérison.
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La 20 déoembra 1873, antrait & la Diti§ une robusts paysaune do
~iugt-nouf ans qui, acgonohdo quatrs mois auparavant, avait conservé
wne-Sstule vaginale,  Am toncher, lo doigt fut arrfté & quatre aon.
timotres do la vulve; il ¥ avait up rétedoissement vaginal trds.pro-
noned, constituant une sorte de diaphragme. M. Vornouil ddehira
lo rétrdoissoment ot ajourna l'opdration de In fistule, dout Porifice
Stadt situd en arridre de Iz partio vétrdeie.  Liorsqu'il voulut prendre
jour pour achover la ouve, la malade aeousa dos douleurs ot un feons
{emeut abondunk. I y avait un ccddmo considérable des grandes
lvres  Cct ewddmo augmonta ; it y out une tuméfaotion dnormo dos
parois du vagin. Auw bout da ireis ou quatre jours, la valve était
dans wo-Stat désastroux.  S1] y avait on en ce moment & la Pitis de
Ia pourriture d'hdpital, on aurait cortainemeni ponss A la propaga-
tion de V'afivetion N cotte malade. L daalado fub prise on méme
temps do ses rdgles. I fallug,pour la gudrison, trois semaines d'un
traitement désinfootant, et mamtenant encore Ia malade canserve au
périnde des cieatriees trds-mavquées.  L'opSration fub fuite lo 12
Jauvier ; le rétvdoissomont s'étwit ou partio roproduit. Il fallut.une
nouvelle ddehiruve suivie do dilatation. Ginq pointsde suture fu-
rent appliquds par le proedds ordinaive. Urois jours aprds il vint
du sang ; on pensait & un retour prématurd des rdgles. Mais, six
Jjouxs aprds lopération, la malade rondit un gros onillot et un wuf de
deux mois eu trés-bon ¢tat.  On nluvait pas soupgouns la grossesse.
La malade était enceinte de quinze jours environ lovs-de la premidre
opdration et d’un pou moins de-dewx mois su moment de la seconde,
Les fils ve furent §té. que le 16 jauv. L suture avait parfnitoment
réussi, Cette observation prouve 3 la fois linnoquits et.la noouité
do 1a Brossesse velativement au travail looal ; il a fallu une deuxidme
-opération pour tuer 'enfant.

Un wédecin de provinee a publid dans 'nn des derniers numéros
-des Arehives de médecine une observation d'esthiomeéno-doIn vulve
-chex une fomme enceinte de-six mois et demi. Iy eut.aprds Mac-

couchement uno amdlioration considérable daas la marche de-P'és-
thiomane. '

Il faut doie conclive de tout cela que Is grossesse est sustoptible
doréagic d'uve fagon {rds-défavorable sur les blessures et 1¢§ affeo-
tions chirurgiesles dites spontandes. Lorsque M. Vernedil ram-
plaait Boyer, en 1857, & 'Hétel-Dien, il regut uné jeune femine
enceinte-de-¢inq mols, qui avait'depuis quelque tempd un chhmers
mou, Ue-chtincre avait fiit des progrés trésctapides; iy -avaitune
uleration trds-vaste intéfessaut le périns, la partie infériture des
grondes ldvres. Au septidme mois de la grossesse, le chancren’as
Yalb gudreshoing 6 quarhnte centimdtres-dd dinimdtre, toute cétte

3
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région ne formait qu'une plaie de trés-mauvais aspect ; dans un-ps-
reil cas, n’était-il pas indiqué de provoquer l'avortement ?

Il ne faut donc pas se borner & étudier Vinfluence des plaies sur &
grossesse, il faut étudier également V'effet inverse, et enfin cette troi-
si¢me yustion ;'Y a-t il -des cas ol la marche inugitée que la gros*
gesse imprime aux plaies chirurgicales doit entratner le chirurgien &
faire T'accouchement prématuré,

i (Prance médicale.)—Bordeauxr médical.

" (GABTROTOMIE.—Aprds de nombreuses recherches cadavériques,
M. Léon Labbé a fixé les rdgles suivantes pour l'opération de la
gastrotomie,. opération qui, d'aprés lui, pourrait 8tre plus fréquente,
et utile,  comme le pensait Sédillot, dans les cas de rétrécissements
infranchissables de  I'cesophage et du cardia, dans le but de créer
une fistule gastrique permettant de prolonger jla vie en’ introdul-
gant les aliments directement dans I'estomac.

L’estomac n’est accessible & ’action chirurgicale que par une par-
tie'de sa face antérieure, dans un espace triangulaire 3 base infé-
rieure dont les c6tés sont formés, d'une part, par le lobe gauche d
foie et, d'autre part, par le rebord des fausses'cotes gauches et donb
la basé correspond & la grande courbure de I'estomac. Ce fait poﬂér
ce qu'il importe ‘de déterminer rigoureusement, ce n’est Pas
jusqu'ol peut descendre la grande courbure de l’estomac qut
forme la base du triangle, mais bien jusqu'on elle peut remonter, car,
si Von 'fait son incision trop bas, ce n’est pas sur 'estomac, mald
bien sur'le colon transverse que Ton #'expose A tomber. °

De nombreuses recherches cadavériques nous ont démontré qu¢
jamais la grande courbure de I'estomac ne remonte, sur le cadavr®
au-deld d’une ligne transversale passant par la base des cartilages 4%
]a neuvidme obte de chaque c6té. S'il en est ainsi sur le eadavre, &
plus forte raison en est-il de méme sur le vivant, alors que les gra®~
des expirations ne correspondent jamais & V'expiration cadavériqu®

‘Pour reconnaitre facilement .sur le vivant ce point de repére -

rtant, ces mdmes recherches nous ont démontré que le cartilag®

o 1a neuvidme cbte est situé immédiaterent au-dessous de la Pre”
midre dépression que I'on rencontre en suivant de bas.en haut ave”
le daigt le rebort des fausees cotes. Nouveau point de repére, ooldo:
dépreseion eat limitée inférieurement par le cartilage trés-mobile:d®
la dixidme c6te, Celui-¢i, réuni au précédent par un ligament de
six A sept. millimétres de hauteur, joue 4 frottementset on peat
facilement: ‘déterminer sous le doigt la produgtion d’un: bruit ‘““" '
sp,éﬂi‘]ln, . . c ) o B ) 4 S
~:Qn peut, d’aprés ces recherches, résumer de lu,fmn,guimwl:lt
régles & spivre pour pratiquer la gastrotomie d’une maniére en q%
que sorte mathématique. !
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Faire & un centimétre en dedans des fausses cotes ganches et. pa-
Talidlement & ces derniéres une incision de quatre centimétres, dont
‘extrémité inférieure doit tomber sur une ligne transversale passant
par les cartilages des deux neuviémes cotes. '

8i Iincision ne dépasse pas quatre centimétres, on n’intéresse pas.
les fibres du grand droit de I'abdomen.

n opérant de cette figon, on ‘arrive sur la face antérietre de
Pestomac 4 I'union de ses portions: cardiaque et pylorique.

(Abeille Médicale.) Bordeaux méd.

La Torston.—Le correspondant du British medical Journal, &
aris, doune le compte-rendu suivant des remarques de Tillaux sur
A torsion, & V'hépital Lariboisiére. M. Tillaux constate, que jus-
9Waujourd'hui, la torsion n'a été appliqué, par les chirurgiens,
qu'aux petites artdres et qu'il a 6t6 le premier & la: pratiquer sur les
gros trones artériels. Aprds avoir expérimenté cette méthode ban-
nt cing auns, ilen est venu aux conclusion suivantes. ’

1o La torsion est applicable & toutes les artéres et particulidre-
Went aux grosses. I "

.- 20." Une seule paire de forceps suffit pour la pxjatiqluer, c'est fort
"utilement qu’on en emploie deux en Angleterre et ailleurs.

- 0. L’artére doit-dtre saisie obliquement et non pas longitﬁdina-

“ment, et de manidre & ce-que les trois tuniques soient saisies par.le
foreeps, '

40, On fait™alors la torsion, jusqu'd rupture de la partie de I’Qrgé;

€tenue par le forceps.

S0. T! est inutile de prendre des mesures pour limiter I'étendue .
d 1a torsion, comme le pratiquent Amussat et les chirurgiens an-
5“,‘*& elle e limite elle-méme au point saisi par le forceps; ou un'ou

"*X centimétres au-dessus. o
wﬁo. Elle est applicable aux artdres athéromateuses ou enflammées,

U6 aussi bien qu'aux artéres a I'etat physiologique. _ '

i 'O ‘Elle favorise la réunion par premiére intention en supprimant
n Sorps étranger ; le fil de la ligature. = ‘ s

. Oom'mei ligature, elle prévient 1'hémorrhagie primaire, ..
%nd]":l_lg ‘prévient, plus sfirement que. la ligature, I'hgmorrhagie

“Coudaire, L ; S
: E'M-,,Til{au‘x affirmie, que depuis 1874, époque  laquelle il 3 com-
h 13. Pratiquer la torsion d’aprés les yégles ci-dessus énoncées, il
o6, 330ai8 eu un seul cas d'hémorrhagie primaire ni _gebondaire; et
;‘3’5&%@*@;& il I'a pratiquée dans, environ, cent opérations majeures,

98t. mied. and Surg. Journ. 8 Juin 1876. Clinic.
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MirnopE p'EswarcH siMpLIrrfe.—Le Dr. David Little, da
Roochester, N. Y., modifie comme suit la méthode d'Esmarch. It
applique, sur le membre, le bandage roulé ordinaire, depuis 'extid.
mité inférienre jusqu'a la Hgoe fixée pour la seotion et an-dessus de o
bandange, il applique lo tube élastique. 1.’ opération, par co procsds,
se complite sans hémerrbagie. Le Dr. Little prétend gue le ban.
dage rould, pourva qu'il soit appliqué serré et qu’il oxerce une pres-
sion uniforme, doit &tre préféré au tube élastiquo comme étant
plus propre & arrdter la oirculation dans le membre com.
primé par cela mémeo qu’il n’est pas élastique. Ka outre, ce proc
oédd est d'une application facile et toujours & la portée de 'opérateur,
—dm. Journ. med. Sciences. St Louis Clin:cal Record.

———
OBSTETRIQUE ET QYNECOLOGIE.

ACTION DU SULFATE DE QUININE SUR L'UTSRUS, parle Ds
D'HoogrE—Le sulfute de quinine produit-il, chez la femme en.
ceinte, des contracdions utérines assez violentes, pour que, adminis-
tré duns les fidvres intermittentes, il puisse provoquer l'avortement?

En Amérique et en Augleterre ou a employé ce médicament,
déjd depuis quelques acndées, dans le méme but que le seigle ergots,

Jo mettral devant les yeux da lecteur un résumé qui dave de 1862,
et qui renferme presque tout ce qu'on dit actuellement de la ques-
tion.

Je transeris littéralement. Emplol du suifate de quine pour
réveiller les contractions ulerines pendant Uaccouchement. Tel
est le titre de cet artiole.

“  Daos une séance do la Sociéeé de médecine de Kuighistown,
3 locousion d’une discussion sur la propriété que possédaitle suh
fate de quinine, de ramimer les contractions wutdrines, le Dr
Cochran & rapporté un css d'inertie cowmpléte de Iutérus, daus
lequel il administra en une seule dose dix grains de ce sel ; les dou-
leurs suivirent bientdt et 'accouchement se fit normalement, )

“ Le Dr. Canada cousidére la quinine comme le moyen le plus
certain d'exciter les contractions utérines, muis  la condition qu'elle
soit dennée A forte dose.

¢ John Lewis assure A son tour qu'il admioisire de fortes.doses
de sulfute de quinine dans tous les.cas ol il y & rigidité du col uté
rin, peau sdche ef pouls dur, concurremment avec des ventouses,
séche appliquées sur la région sacrée et des pédiluves chauds, &
qu'il attend alors le ramollissement du col de l'utérus et des con-
tractions réguliéres tout aussi certainement qu'il attend des garde-
robes aprés Vadministration du jalap.
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¢ Rich a rapporté daus le Charleston medic. journ. aud. rev.
plusiours observations d'hémorrhagies ntérines profuses, qui avaient
6té inutiloment combattues par tous les mayens connus et contre
lesquelles le sel de quinine fut administré avee le plus grand sucods.

« Eufin, Worren ne connait pas de moyen plus cortain de prove-
quer 'avortement que lo sulfate de quining & fortes doses. "

Une dizaine @’anundes plus tard, lo Dr. Montevordi, de Crémoue,
répétait les mémes expériences, et & tort, les fhisait passer comme
vouvelles. Co médeoin édifin toute une théerie sur I'action de ln
quinine. D'aprds lui, ce médicament agit primitivement sur le naxf
grand sympathique, et seconduirement sur axe ¢érébro-spinal ; par
Paction surle grand sympathigue il influence les organes quise
trouvent sous la dépendance de ca nerf; par exemple, Putdruy, lu
vessie, les vaisseaus, ete.

Aprds Monteverdi, un grand nombre de,médecins, surtout belges,
essyyalent le médicament comme suceédaré du seigle ergoté. Les
recherches deviurent nombreuses, On déterra une foule d'obser-
vations : celles du Dr. Petit-Jean (1845) ; celles de Monteverdi,
qui svoua que lo phénomdne avait frapps déja en 1854 ; cclles du
chirurgien Haringsma (1862).; celles du professeur Simon Thomas
(1838 & 1860) ; en un mot ov rumassa toutes les histoires dans les-
quellesla quinine avait ét¢ adwmivistrée et o0 I'avortement était
survent. Il y aurait tout wn volume A remplir en citant les histoi-
Tes anciennes et récentes relatives & uet effet du sulfate de quinine
sur I'utérus & Pétat gravide ou immdédiatement aprés les couches.

Mais je passe & la question qui, pour nous, présente scule dans
cet ouvrage un intérét considérable.

Est-ce bien Je sulfate de quinine, ou bien est-ce la fidsre juter.
mittente contre laquelle on administre fréquemment cet antipéric-
diqhe, qui est cause de avortement ?

Anhue sub judice iis est ! Les praticiens de la " province d’Av-
vers sout particuliérement en 6tat de répoudre, et cux surtout, ont
Vogeasion de faire de rechef de nombreuses observations pour luci-
der la question,

Quant & woi, je posséde trois observations bien Iaites qui m'ont
montré que le sulfate de quinine w'a pas produit des countractions
utérines 1 ot le seigle ergot$ détermina rapidement Vexpulsion du
feetus ; mais je wal aueun fuit personnel ) invoquer sur le rdpport
qu2 peut exister entre I'avortement et l'administration du quinine.
Je ferai seulement la remarque suivante : gardons nous de covclure
trop vite que c'est le remdde et nou ls maladie méme qui entratne
la fausse-conche. Déja en 1860, le Dr. Van den Bruel insista _ar
le?, congestions utérines que produisent les fidvres de wature palu-
déenne.  D’autres, comme Putégnat, Virchow, ete., sont du méme
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avis. Co serait déjd 1A une cause puissants et naturelle pour pro-
duire avortement.  (Bordeaus Medical.)

HoxicIDE Pah INFECTION.—Nous avons parlé, I'année dernidre,
d'une sage-femme anglaise, Mme. Mavsden, qui avait 666 condamné
pour avoir communiqué lu fidvre puerpérale & plusienrs de ses olien.
tes aprés que 1o coroner lul avait interdit ln pratique obstétricals.
Une enquite vient d'avoir lieu & Hednesford, dans laquello un ohi-
rurgien, M. Suflield, compuraissiit sous la prévention d'aveir com-
muniqué la fidvre puerpérale & six de ses malades qui avaient sue.
combé. Le jury a rendu un verdict ndgatif, mais-les commentaires
do son jugement méritent d'étre reproduits :

‘¢ Nous pensons que les six accouchdes out succombé aux suites
d'une péritonite puerpérale, muis les circonstances ne nous parais-
sent pas de nature & lustituer des poursuites contre le chirurgien,
Le jury ost d'avis que tous les médecins devraient interrompre leur
pratique obstétricaie pendant six semaines lorsqu'ils aurtient soignd
un cas de fidvre puerpérale. ' (Revue de {hér. méd. et chir.)

ECLAMPSIF PUERPERALE GUERIE PAR LE ONLORAL.—Lm rela
tion de ce fait nous est communiquée par M. lo docteur Chamontin
(de Vallon) et témoigne hautement en faveur do I'hydrate de chloral
daus le traitement de 'éelampsie.

La femme R..., de Lagorce (Ardeche), dgée de 22 auns, primipa.
re, aecouche le 29 jauvier (876, & huit heures du matin, dans d'ex-
cellentes conditions. Dans in soirde, clle a quelques maux de téta
et passe nne nuit agitée.  Le 30, A deux heures du matin, premidre
attaque d'éclampsic ; & sept heures, seconde attaque plus forte que
la premitre ; 3 huit heures et demie, heure & laquelle je suis appe-
16, j'assiste & une troisidme attaque des plus violentes. Le cows
arrive ensuite aves une respiration stertoreuse. Je ne puis tirer de
la malade aucuu signe de scnsibilizé et d’intelligence. A veuf heu.
res et demie, je fuis donner un lavement avee + grammes de chloral;
au bout d'une demi-heure, le sommeil devient calme et toute con-
vulsion cesse. ) .

On répéte le méme lavement A cing heures du soir, la malade
dormant toujours fort tranquillement. Le lendemain, vers les dix
heures du matin, elle se réveille absolument gudrie, demande & man-
ger et allaite son enfant. Lyon Médical.

—— () —
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PHERMACOLOGIR,

CONSERVATION UES SOLUTIONS POUR INJEOTIONS SOUS-CUTA-
NEEs—M. 5. Limousin, dans une note que publio lo Repertoire de
pharmacie, recommande Uemploi de Pacide sulycilique pour Ia con-
servation des solutions pour injections sous-cutandes. Ayaunt pré.
pard deux solutions : I'nne avee eau distillfe, dix grammes, et chlo-
rhydrate de morphine, vingt centigrammes;. et autre : eau distillde,
dix grammes, acide salycilique, denx centigrammes, et chlorydrate
de morphine, vingt centigramames ; ces deux solutions ont §t6 con-
servdes trois semaines, eb an bout de ce temps ou pouvait coustater
daus la premidre Ia présence de nowmbreuses mueddindes et de oris-
taux de sel attachds aux pareis du flacon, tandis que la seconde était
restée parfuitement alaire ot lhapide.

M, Limousin cousiddre cette solution d'acide salyoilique au doux-
millidme, comme supéricure & Pmplol de 'ean distillée d'ulmnire res
commandde par M, Patronillard {(de Gisors), parce que cette der-
nidre, dont action est incontestable quand elle est rdoemment. prd-
parde, laisse ddposar & lu langue des matidres organiques qui en mo-
difient Ia composition.—Bordeaux Médieal.

SUR UN MODE D'ADMINISTRATION DE L’ACIDE SALIGYLIQUE &
LINTBRIEGR.— L scide salieylique paralt devoir prondre une place
importante dans la thérapeutique, mais son insolubilité presque
complite dans I'enn, son pou de solubilité duns un liquide aleoolique
sont des obstacles qui penvent arrdter d oiague instant le médesin,

D'aprés les expériences de M. A. Cassan, pharmacien, 2 gramwes
@acide salicylique exigent pour se dissoudre 40 & 50 grammes de
rhum ou de cognac et plus de 1,000 grammes d'ean. distillde seule.
Qr, cette solution est bien fucilitde par le citrate d’ammoniaque,
puisque 2 grammes dacide salicylique se dissolvent nisément dans
120 grammes d'eau distilée, si Pon sjoute 2 grammes 50 ou,3 gram-
mes de citrate d’ammoniaque.

Co sel, préparé en saturunt par de I'ammoniaque une solution
d’acide citrique au tiers, ne communigue aucun goftt désagréable au
médicament et ne peut constituer une entrave pour In wiédieation,
«<’est enfin un produit, sjoute M. A. Cassan, que le pharmacien peut
préparer sans difficulté extemporanément au moment du besein.

Ou peut Jone formuler comme suit :

1o. Une- soiution :

Acide salicylique....ooereverrerennnene 4+ grammes. 3iv.
Citrate d’ammoniaque......ovveenees 2 —  Iss
. N, -
Rium ou cogpace..,  ..evevrereennenn 30 — si.

Bau distilléonveiniinienerieenenn. 168 — 3w
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Cette solution contiendra environ de 13 3 20 grains d’acide
galicylique par cuillerée & bouche.
20. Une potion :
Acide salieylique...... .cocienniennne.s | gramme. grs. xv.
Qitrate d'mmmoniaque.....ccvevuenenes 2 - 3
Sirop.;...................................,. 30 -_— :‘:,3
Eau distillée..ccveeniiivivecieriinnanns. 120 — Ziv.

{ftépertoire de pharmacie)—Lyon Médwul.

—— G

NOTES DE THERAPEUTIQUE.

DU PERMANGANATE DE POTASSE DANS L LEUCORRHEE —Le
Dr. Titzpatrick, de Gainesville, Kentucky, tirant analogic de I'ac-
tion de ce médicament dans Ia gonorrhée, en fit Pessai dans Ja leu-
corrhée et dit en avoix obtenu de bons résultats. De méme-que dans
1a gonorrhée, il Yemploie 3 la dose de trois grains & Fonce d’ean, en
injection, deux fois par jour. Quand il y a constipation, il preserit:

Poudre de rhubarbe.............. ve meneceree
Savon médicinal....eeeeieriiciinniiinniiennn,. A3 30
Podophyline....cocev ceverreiiiimnnieeiiiicees g8 XX

Pour faire vingt pilules, dont wue au coucher, quand les intesting
sont vesserrés. Il donne en outre, la teinture de fer muriatée, deus.
fois par jour.

1l dit avoir réussi par ce meyen dix-huit fois sur vingt ; encore,
les deux cas d’insuceés, étaient-ils suivant lui des lencorrhdes utsé-
rines. Il couseille aussi, le permanganate dans certaines éruptions
cutandes.—~Nashville Journ. ¢f Med. and Surg.

DU CHLORAL COMME ANTISEPTIC.—Iiy a quelques jours, aprds
avoir retiré quelques débris de membraves qui étaient restés dans
'utérus, pendant une semaine & la suite d'un avortement a brois
mois, nous efimes recours 4 taus les moyens A notre disposition, pour
désinfecter nos mains. Mais, malgré des lotions répstées avecle
savon -csrbolique et I'applicitior subséqucnte d’eau de cologpe, Ia
mauvaise odeur persistait toujours; enfin, nous cltmes racours, et
cette fois avee suceds, 3 une solution de chloral : 3i pour Jiv d'eau,

Nous ne connaissons rien d'ausst efficice dans un cas de ce genre.
—The Peninsular Journ. of Med.2Z (Nasheille Journ. of 3ed. and
Surg.

SUPPOSITOIRE DE CHLORAL.—Jusqu'aujourd’hui, on a cru qu'il
6tait impossible de faire un suppositoire contenant une quantité de
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chloral suffisante pour amener le sommeil, M. H. Mayet, . Phurma-
Paris, vient de résoudre la difficulté par la formule sui-

cien,

vante :
Rp. Ol theobromac.....eceaueunees et ceeeeses OIS XXXV,
0etaceloeeescreiiiaenire ceerieienienniennce
Pulv. chloral........ eameetietereacesireneaeese O3 ET8 XIV.

Pour un suppositoire.

Ces suppositoires, sont de consistance couvenable et d’un emploi
facile. London Lancet Nashville Journ. of med. and Surg.

Du CHLORAL DANS L'0zENE.—La formule suivante est forie-
ment recommandée comme application topique coantre 1'ozéne.

Rp. Hydrate de chloarl.-cooecvvecnieereieees 36,
BAU PUrCaiiecrnasrenerucnrinciersistssanceneaee 3V D0

Nashville Journ. of med. and Surg.

—

RiUUMATISUE ARTICULAIRE AIGU.

Acide salicylique cristalisé............... 50 centig. grs. ix.
Pour ure dose.
Davs du pain azyme, prendre toutes les heures une dose sembla-
ble jusqu'd ce que la douleur ait disparu.
Qe résultat est obtenu en quarante-huit heures, la guantité d’a-
ctde abserb$ variant de cing 4 quinze grammcs,

—Bordeaus méd. Dr. STRICKER.

Porion CONTRE LE SYMPTOME OPPRESSION DARS LES AFFEQOTIONS
NEQUVEUSES 0¥ INFLAMMATOIRES DES VOIES RESPTRATOIRES.

Infusion de Polyzala......... weeees 100 grammes. 3iij.
Azotate de Potass.ceeecevurircees 5 — 3j.
Sirop de balkdone....cceeeereveeeee. 30 — 33
Teinture de lobel...cciverenccevennes 2 — 3ss.

Tue cuillerée 3 bouche ioutes les heures, et une fois 'oppression
calmée, une cuillerée A bouche toutes les deux & trois heures.

Cette potion peut 8tre employée également dans les affections du
ceur droit, en vue d'atténuer lopprestion. P. D.—(Bordeauw
HMédical.)



330 L’UNION MEDICALE DG CANADA.

Pissune ANaLe.~Nous signalons d’une facon toute spéeialed
Pattenticn du lecteur un-traitement de lo fissure anule pen connu, ey
qui a douné A 'auteur M. le docteur Chapelle (d’Angounléme) 14 gué
risone sur 14 applications. Il coosiste & toucher de une 4 quatre
fois, 4 un intervalle de quelques jours, l'exuleération aun. moyen
d’'un  pinceau de Dblairesu trempé dans la misture suivante:
chloroforme 3 grammes dans alcool 26 grammes. La douleur est
trés vive, mais de trés-courte durée.—Lyon Médical.

—

PRECAUTION ) PRENDRE DANS LES INJECTIONS HYPODERMIQUES,
par Coourrs.—Des accidents sont possibles si, par un malheurenx
hesard, l'injection est faite dans Vintérieur d’une veinule. Pour
les éviter, aprés avoir constaté la perméabilité de Taiguille, il faut
Pintroduire séparément. et daus le cas ot il sortirait.du sang, piquer
ailleurs ou enfoncer un peuplus Vaiguille. (Gas. méd.}—Lyon méd.

PROCEDE NOUVEAU POUR DECOUVRIR LE SANG DANS LES LIQUI-
DES, SUR LES TISSUS, ETC, par ALMEN.—Supposons quil sagit
d’examiner une urine suspecte: dans unc éprouveste on mélange quel-
ques centirdtres cubes de teinture de gaine avec parties égales d'es:
sence de térébenthine, puis on y ajoute une petite quantité de l'uri-
ne i examiner ; si elle contient du sang, n’y en efit-il que des traces,
il se forme instantanément une coloration bleue plus ou moins intense.
Avec de Yurine normale on renfermant de Yalbumine ou du pus,
cette coloration bieue ne se produit pas.

Lorsqu'on voudra déeouvrir le sang sur des tissus, du bois, ete.,
on agira comme il suit : dans une éprouvette on méle parties égales
d’essence de térébenthine, d'une solution de 5 grammes de résine de

- gailac dans 100 grammes d'aleool rectifié, puis on y ajoute la solution
de lo tache, préalablement traitée par l'neide acétique dilué et chauffé.
Si Ix tache, quelque petite gu'elle soit, a été produite par le sang,
le liquide dans I'éprouvette prendra instantanément une coloration
bleue intense. (Jahusber d. phys. vereins zu Franhfurt, et Revue
de thérapewtique. médico-chirurg.) Lyon médical.

—— O ——
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LUNION EDICALE D CANADA.

MONTREAL, JUILLET 1876.

AVIS,

§&5~ Les correspondsnts et 1es échanges de 1’ « Union. Mé-
dicale” sont priés de prendre note du changement survenu
dans la rédaction.

&3> Lies abonnements antérieurs au ler. Janvier 1876 sont
dids et payables & la succession du Dr. George Grenier,

155~ Tous les abonnements de I’année courante, c’est-a-dire
depuis le ler. Janvier 1876 jusquw’au ler. Janvier 1877 sont
payables au Rédacteur actuel.

1™ Ie prix de Pabonnement est, de trois piastres par apnée,
payable d’avance.

Dr. E. P. LACHAPELLE, Rédacteur-en-chef,
No. 132, rue St. Laurent.

Le Burcau de Santé_de Montiréal.

Nous signalions, duns notre livraison de Juin dernier, les défectue-
sités d’organisation de notre Bureau de Santé, promettant 3 uos lec-
teurs de revenir sur ce sujet. Comme c'est 13 une question d'actua-
lité pratique, nous ailons, dis aujourd’hui, exposer I'état actuel des
choses et suggérer les réformes que nous croyons néeessaires au bien-
&tre de nos concitoyens,

Dans ces dernidres anndes, notre Conseil de-Ville s’est beaucoup
occupé d'embellir et d'améliorer l cité et a d'éployé, dans cette tiche,
un zéle digne d’6loges, sauf, quand il s'est ag1 de la question princi-
pale, de 'hygitne publique. Clest 13, ce nous semble, une grande
lacune qu’il nous favdrait combler, c'est la pierre fondumentale sur
laquelle il nous faudrait asseoir nos progrds.

Nous possédons, il est vrai, un Burcau de Santé, plusicurs de nos
éehevins se réunissent en Comité spécial pour veiller 3 I'hygidne
publique, enfin, nous dvons une police sanitaire, mais, il faut I'a-
vouer, toute cette organisation ne fait gudre preuve d'existence que
Par ses comptes rendus, quant aux résultats pratiques de ses travaus,
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ils sont presque vuls: 14 comment en serait-il autrement, l'organi.
sation péche par sa base  Les médecins qui dirigent aciuellement
le Bureau, obligés.de veilloer 4 leurs clientdles pour subvenir aux
besoins de leurs familles, peuvent-ils, malgré tout le zdle et le travail
possible, veiller efticacement & Ia sauté publique, en n'y consacrant
que les loisirs de leur pratique ; un comité d'hygidne, composé d'a.
vocats, de marchants, d'industriels, est-il compétent quand il s'agit
de réformes sanitaires et de mesures médicales, quatre ou ¢ing hom.
mes de police sanitaire suffisent-ils pour veiller sur une population
de 100.000 habitants ? Bvidemment non.  Aussi, le public apprécie.
t-il le Bureau de Santé & sa juste valeur et lui accorde-t-il une con.
fiance proportionnelle aux avautages qu'il en reatire. Ses déerets
sont lettre morte ef ses réformes, & peine cougues, sont paralysées par
Pindifférence d’un public qui manque de confiance, ou sont discu-
tées, commentdes, quelquetols mOwe ridiculisées, par les citoyens
qui se disent : (et nous u'y voyous pas de vanité} *¢ nous sommes
aussi compétents sur cette question que ceux qui l'ont ¢laborde.”

La position géographique de Moutréal est des plus avantageuss ;
sise au bord de P'un des plus beaux fleuves du monde, adossée &
une montagne couverte d’uuve riche végétation, elle n’a pasd se
plaindre de Ia parcimonie de la nature & son &zard ; son climat,
quoiqu’offrant des transitions brusques, est cependant trés-salubre,
pourvu gu'on sache y conformer ses habitudes ; pourquoi, malgré
ces avantages, avons-noug, une mortalité si élevée? On le com-
prend fucilement, c'est faute d’une organisation sanitaire efficace,
car, comme on peut le voir & ses ceuvres, le Rurcau de Santé, tel
que coustitué aujourd’hui, ne peut, faute de moyens i sa disposi-
tion, et surtout faute d'hommes compétents maintenir la salubrité
de notre climat.

E¢ voyez I'inconséquence, nous possédons un systdme de protes-
tion contre Y'incendie des mieux organisé, une force de police
bien montée, de splendides édifices publies, la justice est vépartic
avec fruit et régularit$, on est & construire un parc. qui sera dans
quelques années, un chef-d'ceuvre en son genre, enfin la corpors-
tion salarie libéralement un avecat qui s’occupe uniquement des
intéréts iégaux de la Cité. Toutes ces manifestations de progrés
sont tris-lousbles et font ressortir les bonues dispositions de uos
échevins, mais pourquoi, sur un corps si bien modelé a-t-on posé
une téte si difforme, pourquoi la question priucipale, la vie des
citoyens est-clle relégude an second plan ?

Ce que nous voudrions dans 'intérét de tous, ¢’est :

To. Que le Bureau de Santé fit composé d’hommes compétents
en fait de questions sanituires, ¢’est-d-dire de médecius.

20. Qu'il fut dirigé par un ou deux médecins duement qualifiés
et jouissant de 'estime et de la confiunce publiques.
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30. Que 1o chef de ce Bureau regut de la Corporation uao salaire
suffisant pour V'exempter des préocoupations de la clientéle, de ma.
pidre & ce qu’il piit consacrer tout son temps et tout son travail uui-
quement ﬂ’hygiéue publique et & I'unélioration de la salubrité de
ba'ville

4o. Enofin, que l'on conférit & ce Bureau, les pouvoirs vécessaires
¢t une subvention suflisante pour lui permettre de faire exéeuter ses
déoisions. .

Alpsi constitué le Bureau de Sunté serait utile & tous et respects
de tous ef nous verrions disparaitre de notre belle {ité, ces nombreus
foyers Qinfection que l'organisation actuclle est impuissante & ex-
purger,

Une autre question, olt en sommes-nous des statistiques vitales ?
Pour nous elles se réduisent & un probléme d'algébre dans lequel les
paissances sont représentés par X, cest-i-dire, §tant douné un cer-
tain nombre de déeds, ocalculer au moycen des statisques étrangdres,
le nombre de nos naissances. Cet état de choses, indigne d'un Comté
rural, e saurait couvenir & une ville populeuse ol I'on se prétend
amis du progrds. A quol sert la statistique des déeds, si on ne peus
mettre en regard celle des naisssnees, comment saurons-nous, en
comptant nos morts, si nos raugs se peuplent ou s'éclaircissens, si
notre état sapitaire rétrograde ou s'améliore, c'est 13 cependant,
Tunique but des statistiques vitales.

On se demande, tous les jours, comment il se fait que la popula-
{ion canadienne-frangaise entre pour une st grande part, rejative-
sient aux autres nationalités, dansla mortalité totale de la ville.
Si pous avions des statistiques bien faites on pourrait, peut-8tre, se
rendro compte de cette anomalie apparente, en démontrant que le
nombre de-nos déeds est porportionuel & celui de vos naissances.
Jusqu’aujourd*hui, le Bureau de Santé, s'est fort peu cccupé de
cette importante question. Ne serait-il pas & désirer que lo statis-
tique vitale formit wn département spéeial du Bureau et quion la
tiriit des faite divers pour 'ériger en question scientifique. Ce dé-
partement supplémentaire n’entrainerait quune dépense insignifiante
¢t rendrait de grauds services & la médecine, & Yhygidoe et & 1'écono-
mie politiqne. Nous ne doutons pas que le clergé qui s'est toujours
montré le protecteur des réformes utiles, nous préterait son concours
et nous fuciliterait considérablement les moyens d’exéoutions.

Nous sommes foress de remettre 3 plus tard la publication d’un.
tableau mensuel des inortalités de Montréal, car les” démarches que
nous avons faites depuis quelques semaiges pour réaliser ce projet,
nous ont prouvé que nos Bulletins de mortalités sont erronds ainsi que
beaucoup des certificats de décds sur lesquelsils sont bisés, I'imagina-
tion semble y jouer un réle plus grand que Pobservation judicieuse.
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Nous ne voulons pas, en publiant ces statistiques dans une revue
scientifique, leur préter une authenticité qu’elles n’ont pas et assamer
ainsi la responsubilité des erreurs d'appréeiation auxquelles elles
peavent donner lieu.

—— ——

NOUVELLES MEDICALES,

INFLUENCE DE LA VACCINE.—Iin Allemague, la vaceination ainst
que la revaccination des militaires sont obligatoires.  D'aprés les
relevés officiels faits par les autorités allemandes, Parmée allemande,
qui comptait un million d’hommes pendant la guerre avee la Franee,
n'a perdu que 236 hommes de la variole, tandis que armée frangaise.
en perdait environ 26,000.—Bordeauw médical.

MORT PAR INOCULATION SEPTIQUE.~—Le danger d’inoculation
des produits de I'inflammation gangréneuse, devrait &tre plus généra-
lement connu et toujours évité avee le plus grand soin.  Les mem.
bres de notre profession contractent souvent des maladies & cette
source, quelquefois, par un accident imprévu, mais, quelquefois
aussi, faute de précaution. Tous ceux qui ont occasion de manipu-
ler des cadavres sont exposés au méme danger quoique, le plus sou-
vent, % un moindre degré. Une femme vient de mourir a I'Tle de
Man des snites d’une inoculation de ce genre, elle fut appelée & en-
sevelir une personue morte d’¢résiptle gangréneux du bras, résultat:
d’une coupure. La femme avait an doigt une pigiire d’épine qui la
fit d'abord hésiter, mais, enfin accepta et s'acquitta de la tdche. Peu
de temps apréds, les symptdmes d’empoisonnement du sang se mani-
festérent ot la personne mourut. Ceux qui sout exposés & des dan-
gers de ce genre ne sauraient trop se prémunir. — (London Lancel)
Nashville Journal of Hed. and Surg.

ETRANGE APPETIT.—A 17autopsie d’'un aliéné de Prestwich
Asylum, on trouva dans les voies digestives, 1841 articles. En voicl
la liste : 1639 clous de cordonnier, 6 clous coupés de quatre
pouces de longueur, 19 de trois pouces, 8 de deux pouces.
et demi, 18 de deux pouces, 40 d’un demi-pouce, 7 de trois lignes,
39 broquettes, cing clous en cuivre, 9 boutons de cuivre, 20 mor-
ceaux de bloucles de ceinturon, 1 épingle, 14 morceaux de verre,
10 petits cailloux ronds, 3 bouts de corde, ua morceau de cuir long,
de txpis pouces, un morceau de plomb long de quatre pouces ei une
aldpe ; le tout pesant onze livres et dix onces.

—Press and Circular, 26 Janvier 1876. Pacificmed. and Surg.
Journal.
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LES S0SIES DU DOCTEUR SiceL.—Le tribunal correctionnel du
Havre, et apréds lui la cour d'appel de Rouen, viennent de condam-
per ua eseroc quise faisait passer pour noire confrdre le -docteur
Sichel. Ce dernier était d’ailleurs, "depuis 1860, & la recherche
d'un audacieux faussaire qui, ayant trouvé commode de s'emparer
de sa personnalité, parcourait la province sous son nom et commet-
tait de nombreuses escrogueries sous prétexte de vendre des lunet-
tes. M. Sichel avait d’autant plus & souffrir de paveils agissemente
que 'eseroc ne se contentait pas du réle de marchand de lunettes ;
aussi se mit il avec persévérance & la recherche de son sosie.

En 1871, puisen 1872 il s'adressa au ministére de la justice,
mais il ne parvint & faire condumuer le malfaiteur gue par déiaut,
dans différentes villes de province. Enfin en 1873 wotre homme fut
arrdté-4 Avigoon ; on reconnut en lui un nommé Lévy, et il fut
condamné- sévérement.

M. Sichel commenga & respirer 4 l'aise, et crut enfin &tre débar-
rassé d'un tel fléan. L’amnée 1875 lui réservait & cet égard une
désillusion doulourense. Au mois de mars il apprit qu'un nouvean
docteur Sichel commettait de nouvelles escrogueries en son nom.
Tautét il se disait le frére du doeteur, tantdt, et le plus souvent, il
se faisait passer pour le M. Sichel lui-méme. En dernier lieu il
vint exercer ses talenis au Havre. L’ancien éleve et chef de clini-
que de M. Sichel, le docteur Briére signala sa présence au parquet
du Havre. Notre homme fut *“ fil6 ” ev arrété enfin & Caen le 30
décembre derpier.  Ou recovnut en lui un nommé Marius Lévy,
propre frére du Lévy dont il a ét¢ question plus haut.

Lévy a 6té condamné & deux ans de prison, 600 francs d'amende,
plus 1,000 francs & payer 4 titre de dommages-intéréts au docteur
Sichel! Xn outre le jugement devra 8tre inséré, aux frais de Liévy,
dans un grané nombre de journaus de Paris et de provinee.
—Gazctte médicale de Paris.

— e

NAISSANCE.

—

_—A 8. Isidore, Comlé de Laprairie, le 26 Juin dernier, la Deme du
Dr. Norbert Prévost, un fils.

—— ) ——
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