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lii O M M A I R E
Visite de la quarantaine de la Grosse-Ile.-Le Congrès de l'Association Américaine de l'hygWnepublique.-Péril nationaL-Maisons neuves.-L'automne.--Congrès internaional d'hygiène etde démographie (sdte).-L'emploi des tuyaux en plomb.--bliographiey

VISITE DE LA QUARANTAINE DE LA GROSSE-ILE
Avec la permission du Dr Montizambert, Surintendant de la Quarantaine,le Conseil Provincial d'Hygiène, représenté par M. Lachapelle, Président. MM.Lemieux, Garneau, Pâquet, Craik et le Secrétaire, a fait la visite de la Grosse Ilele 26 Septembre. Bien que les Quarantaines soient sous le contrôle du Gouver-nement Fédéral, le Conseil Provincial était intéressé à faire cette visite, par le faitque i station de la Grosse-Ile protège plus spécialement les ports de la Provincede Québec, et particulièrement ceux des villes de Québec et de Montréal.La position géographique de la Grosse-Ile, située à 27 milles du port de Québec,son isolement au milieu du fleuve Saint Laurent, son étendue, sa topographie, toutconcourt a en faire un site exceptionnellement favorable pour une station deQuarantaine. Pour les besoins et l'accomodement du service, l'Ile est divisée entrois parties, l'Extrémité Est, où sont situés les hôpitaux, rExtrémité Ouest réservéeaux suspects et enfin la Partie Centrale occupée par le personnel du service de laQuarantaine.

L'Hôpital principal, bâtisse à deux étages et en briques, peut contenir 100malades. Il est divisé en grandes salles, petites salles, chambres privées pour ma-lades, chambres pour les garde.malades, bureau pour le Médecin et pharmacie.Cet hôpital ne servant que durant l'été, la ventilation se fait par les fenêtres. Lacuisine est dans une aile et parfaiteme.-t isolée du reste de la bâtisse. A unecentaine de verges de cet hôpital, se trouve une autre bâtisse ou shed qui sert pourles variolés, et où seraient installés les cholériques s'il en arrivait à l'Ile. Ce skdpeut contenir 70 malades. Au nombre des dépendances de l'hôpital, se trouventdeux bâtisses, l'une pour la désinfection par l'acide sulfureux, et l'autre pour ladésinfection par l'eau bouillante. Le quai où sont débarqués les malades, est situésur la ligne de division entre la partie Est et la partie Centrale de l'Ile. Une ambu-lance munie de tous les accessoires modernes sert à transporter les malades à Phô-pital, et eontraste avantageusement avec l'ancienne voiture que Pon employait àcette fin.
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Sur la partie de l'Ile réservée aux suspects, se trouvent 8 grands sheds ca-
pables de contenir 2000 personnes, aussi des bâtisses pour la désinfection par l'acide
sulfureux et par l'eau bouillante, et un four pour la désii fection par la chaleur
sèche. Les sheds, déjà assez anciens, nous ont paru avoir été construits un peu à
la hâte, et comme pour faire face à un besoin urgent. A cctte extrémité de l'Ile, se
trouve un quai pour le débarquement des suspects, et destiné à être le plus impor-
tant des deux qu'il y a sur l'Ile. lorsqu'on y aura fait les améliorations requises.

On remarque encore sur l'extrémité Ouest l'ancien cimetière de l'Ile, où des
milliers de cadavres ont été enterrés jadis. Le peu de profondeur des fosses qu'on
y a creusées en temps d'épidémie, est cause que, depuis quelques années, on voit
apparaître de temps à autre à la surface du sol des débris de cercueils et des osse-
ments. Les travaux faits dernièrement ne semblent pas suffisantis pour empêcher à
l'avenir le renouvellement du même spectacle, et il serait à souhaiter, tant au point
de vue de l'hygiène qu'à celui de la décence, que le Gouvernement fit faire de suite
tous les travaux nécessaires une fois pour toutes.

Deux yachts à vapeur le " Challenger " et l'Hygeia " complètent l'équipement
actuel de la Quarantaine. Le " Challenger " (88 pieds de long), le plus puissant
et le plus résistant à h mer, sert à l'inspection des vaisseaux, laquelle se fait à deux
milles au large de l'Ile. "L'Hygeia," qui peut remplacer le "Challenger" au besoin,
sert plus spécialement à la désinfection des vaisseaux et aux voyages de la Grosse-
Ile à Québec. Chacun de ces yachts est muni d'appareils pour la désinfection.
La bouilloire de chacun d'eux produit la vapeur surchauffée. Le Challenger pro-
duit en outre le jet sublimé. Une pompe à double action remplit d'abord le
réservoir où se trouve le bichlorure de mercure, et le vide ensuite en refoulant le
contenu dans un tube terminé par une pomme d'arrosoir. L'appareil qui sert à
la génération de l'acide sulfureux, que l'on a installé à bord de l'''Hygeia" est une
batterie de 18 fournaises dans lesquelles se fait la combustion rapide du soufre.
Sur le parcours du tuyau qui conduit l'acide sulfureux à l'appartement qu'il s'agit
de désinfecter se trouve un éventail qui, mis en mouvement par la vapeur, peut
déplacer 6 000 pieds cubes d'air par minute.

Depuis la promulgation des Règlements de 1887: (a) Tous les vaisseaux venant
de pays étrangers et remontant le St Laurent sont inspectés à la Grosse-Ile, à l'ex-
ception pourtant de ceux qui portent la malle, dont l'inpection se fait à Rimouski, et
qui ne sont ainsi tenus d'arrêter de nouveau à la Grosse-Ile que quand il y a maa-
die contagieuse à bord; (b) La vaccination est obligatoire pour tous les passagers de
troisième classe (passagers de cale) ; et tous ceux qui ne peuvent fournir de preuve
suffisante établissant qu'ils ont été vaccinés depuis 7 ans, le sont ou pendant le
vcyage par le médecin du bord, ou lors de l'inspection par le médecin de la Quaran-
taine. Lorsque la variole s'est déclarée sur le vaisseau pendant le voyag-, la vacci-
nation est obligatoire pour tous lcs passagers sans distinction, de même que pour
l'équipage ; (c) Toutes les personnes atteintes de maladies contagieuses sont débar-
quées à la Quarantaine avec leurs effets, et le vaisseau est détenu le temps suffisant
pour la désinfection. Si dès le début de la maladie les malades ont été isolés dans
une cabine spéciale située sur le pont, le vaisseau est exempté d'une désinfection
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générale, et on ne désinfecte que la cabine où le malade a été isolé. -'J) Limporta-
tion de chiffons provenant de pays intectés est prohibée, et pour lever l'interdiction,
il faut que l'épidémie y ait disparue depuis six mois. (e) Le médecin ou le premier
officicr du vaisseau doit déclarer sous serment: d'où vient le vaisseau,- en quoi
consiste la cargaison,- s'il a touché à des ports infectés,- le nombre des passa-
gers,- s'ils ont souffert ou souffrent encore de maladies contagieuses,- s'il y a eu
des décès à bord, si tous les passagers de truisièmae classe (s'il y a variole à bord : si
tous les passagers et les hommes d'équipage) ont été vaccinés depuis 7 ans,- si
aussitôt que la maladie s'est montrée, le ou les malades ont été isolés dans une
cabine située sur le pont et ventilée par le haut.

Méthodes employées pour la désinfection
A rhôfital, on ne sort aucun linge de corps ou de lit de la chambre du malade

avant de l'avoir plongé dans une solution de sublimé corrosif (1 dans 700) et on ne
l'envoie au lavage qu'après l'avoir fait bouillir. Les selles du malade sont reçues
dans des vases contenant du chlorure de chaux ou autres désinfectants. La désin-
fection de l'appartement après la guérison ou le décès se fait par l'acide sulfureux.

Désinfectiùn des vaisseaux.-La méthode employée diffère, selon qu'il s'agit
de désinfecter l'hôpital seulement ou tout un compartiment du vaisseau. Le
" Challenger " suffit pour la désinfection de l'hôpital, qui se fait très promptement
par lejet sublimé avec lequel on lave toutes les parties accessibles de la cabine, et
ensuite par la vapeur qui en quelques minutes élève la température de l'apparte-
ment à 230o Farh.

La désinfection de tout un compartiment du vaisseau se fait par l'acide sulfu -
reux à l'aide de l'appareil placé à cet effet sur l"'Hygeia," et néc,:ssite le débarque -
ment des passagers, et aussi de leurs bagages, qui sont désinfectés à terre. Un tuyau
fait de tôle galvanisée et de tissu d'amiante, conluit l'acide sulfureux, du réservoir
qui se trouve sur l'Hygeia, à l'endroit qu'il s'agit de désinfecter.

Le Conseil est heureux d'avoir pu apprécier par lui-même les progrès faits à la
Quarantaine de la Grosse-Ile, progrès reconnus déjà par "l'American Public
Health Association " qùi déclarait en 1837 que les seules Qâarantaines de l'Amé-
rique du Nord qui donnaient des garanties de sécurité étaient celle de la Louisiane
et celle du St-Laurent. Cette réputation de la Quarantaine du St-Laurent
est due aux efforts constants du Dr Montizambert, qui ne cesse de travailler à son
perfectionnement d'année en année.

La grande difficulté dans l'établissement des Quarantaines: " donner pleine
sécurité en entravant le commerce le moins possible," a presque été résolue pour la
Grosse-lie par la promulgation des Règlements de 1887. Mais serait-il possible de
donner une sécurité plus grande encore et entraver encore moins le commerce? Le
Conseil Provincial le croit, et le moyen serait de commencer par compléter l'équi-
pement de la station de la Grosse-Ile, afin de rendre la désinfection des vaisseaux
plus rapide et encore plus efficace qu'elle ne l'est aujourd'hui, et il est heureux d'ap-
puyer les suggestions du Dr Montizambert pour cette amélioration.

Le Conseil est de plus en plus convaincu que .le 'prolongement du quai trà
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qu'il l'a déjà recommandé au Gouvernement 'Fédéral, est d'une absolue nécessité,
non pas pour l'inspection, des vaisseaux, qui continuerait à se faire au milieu du
fleuve, mais pour les cas où, après inspection, tout un navire a besoin d'être désin.
fecté. Ce quai construit, on ferait grâce aux vaisseaux de la longue détention
causée par le débarquement des passagers et de leurs bagages au moyen des yachts
comme cela se fait actuellement. De plus les appareils pour la désinfection étant
alors it..tallés sur ce quai et non sur un yacht comme à présent, la désinfection se
ferait beaucoup plus commodément et plus efficacement, surtout lorsqu'il y a grosse
mer.

Considérant l'efficacité de la désinfection par la vapeur surchauffée, et lors-
qu'il s'agit des vêtements, linge de lit, etc., sa supériorité sur les autres méthodes
par la rapidité de l'opération et son effet nul sur les tissus, le Conseil espère
que le Gouvernement ne tardera pas à installer sur la Grosse-Ile le meilleur de8
appareils proposés jusqu'à aujourd'hui pour cette désinfection.

Le prolongement du quai, l'installation sur ce quai de l'appareil générateur de
l'acide sulfureux, ainsi que d'un grand réservoir contenant constamment le sublimé
corrosif en solution, enfin la construction, sur ou près du quai, d'un appareil pour
la désinfection par la vapeur, sont les grandes améliorations qui permettront de
réduire au minimum la détention des vaisseaux, tout en assurant l'efficacité de la
Quarantaine du St-Laurent, et le Conseil Provincial espère que le Gouvernement
Fédéral reconnattra l'urgence qu'il y a d'en doter immédiatement la Grosse-Ile.

Le Conseil croit aussi devoir insister sur la nécessité qu'il y a de construire,
sur la division Ouest de la Grosse-Ile, des bâtisses plus con venables et mieux adap-
tées aux exigences actuelles de l'hygiène, pour y loger les passagers des différentes
classes qui peuvent être retenus en Quarantaine, afin qu'autant que possible ces
passagers puissent être classés dans les mêmes conditions que celles qu'ils occu-
paient à bord du navire.

Si nous osions ajouter un mot pour le comfort, nous recommenderioris la
construction d'un trottoir reliant entre elles les trois divisions de l'Ile, ainsi que les
bâtisses qui y sont construites et les quais. Quant au quai de la division Ouest,
outre les améliorations recommandés plus haut, nous croyons devoir faire observer
qu'il est dans un état de détérioration assez avancée pour créer une impression défa-
vorable à l'arrivée, et exposer les passagers à des accidents graves ; aussi nous
croyons que des réparations considérables devraient y être faites sans retard.

Il manque très peu de chose aux Règlements de 1887 pour les rendre aussi
complets que possible, et les imperfections que l'on peut y rencontrer sont dues à
des circonstances qui nous paraissent avoir été incontrôlables. La compétition
qui existe entre les lignes canadiennes et celles des Etats-Unis, a fait que le Gou-
vernement Fédéral, ne voulant pas exiger plus de nos lignes que ce que l'on exige
chez nos voisins, n'a mis en force que la partie des Règlements imposant la vaccina-
tion aux passagers de troisième (passagers de cale). Espérons qu'une entente avec les
autorités américaines fera disparaître cette distinction, que rien ne justifie d'ailleurs.
Cette distinction entre les passagers de cabine et d'entrepont et ceux de cale, cause
bouvent des ennuis lors de l'inspection, et nous avons rencontré sur l'le trois
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étmigrés qui y étaient détenus pour avoir refusé de se laisser vacciner. Forcés de
prendre passage de troisième classe parce que la seconde était remplie, la distine>
tion que l'on faisait entre les deux classes de passagers les avait révoltés.

Notons en passant que ces mêmes émigrés se sont plaints de la manière dont
s'était faite la vaccination pendant le voyage, et les informations que nous avons
prises depuis tendent à prouver, que souvent, non seulement elle n'est pas faite de
manière à conférer l'immunité qu'on en attend, mais encore qu'elle peut prêter à
l'inoculation de maladies spécifiques. Le moyen de remédier à ces inconvénients
serait d'adresser aux différentes compagnies de Vapeurs une circulaire décrivant le
mode à suivre pour faire la vaccination, c'est-à-dire par le moyen d'une pointe
d'ivoire chargée de lymphe vaccinale, la même pointe ne devant servir qu'à une
seule personne, et les avertissant qu'à l'avenir le médecin du bord devra faire ser-
ment, lors de l'inspection à la Quarantaine, que c'est la méthode qu'il a employée.

La plus grarde concession faite aux vaisseaux par les Règlements de 1887 est
de ne pas exiger le désinfection de tout le compartiment où se trouvaient les per-
sonnes atteintes de maladies contagieuses, si dès le début de la maladie les patients
ont été transportés dans un hôpital isolé et situé sur le pont du navire. La pra-
tique suivie dans ces circonstances est de ne procéder à la désinfection que de I'h6-
pital seulement. Nous nous expliquons cette concession par le fait que le Gouver-
nement Fédéral n'était pas encore en mesure de garantir aux vaisseaux la moins
longue détention possib)e, et nous y voyons une raison de plus pour qu'il se hte de
complèter l'équipement de la Quarantaine, c'est-à-dire prolonger le quai le plus tôt
possible, et y installer les appareils à désinfection rapide suggérés plus haut. Lors.
que ces améliorations seront faites, le Conseil est d'opinion que l'on devrait tou-
jours faire la désinfection de tout le compartiment où la maladie s'est déclarée, au
moins lorsqu'il s'agit de choléra, de variole, de diphtérie ou de fièvres scarlatines.

En terminant, nous sommes heureux de dire qu'eu égard à l'équipement actuel
de la Grosse-Ile, il nous parait impossible de trouver une Quarantaine qui soit
plus efficace, et nous aimons aussi à reconnaltre l'habileté avec laquelle elle est
administrée par le Dr Montizambert, qui est si bien secondé par le Dr Coote son
assistant.

Nous avons appris avec plaisir, lors de notre visite; que depuis juin dernier
l'inspection des vaisseaux de la malle à Rimouski a été mise sous le contrôle du
Dr Montizambert, recommandation que le Conseil Provincial avait déjà faite »
Gouvernement Fédéral.

Rappgrt approuvé par le Conseil Provincial d'Hygiène, à l'assemblée de
17 octobre 1889.

ELZEAR PELLETIER

ecrtair.
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Le Congres de l'Association Americaine
d'Hygiene Publique

Dans le cours de la semaine dernière; les 22, 23, 24 et 25 Octobre, ont eu lieu
à Brooklyn, N.-Y., les sessions annuelles du Congrès Américain d'Hygiène Publique.
Des délégués, au nombre de deux cent venus de tous les points des Etats-Unis et
de différentes parties de la Confédération Canadienne, s'étaient fait un devoir d'as.
sister A cette brillante réunion d'Hygiénistes de ce côté-ci de l'Atlantique.

Le Conseil d'Hygiène de la Province de Québec, répondant à l'invitation du
Comité organisateur, s'y trouvait réprésenté dans la personne de son Président, le
Dr Lachapelle, du Dr Pâquet et de M. Gray, membres4 du Bureau, et du t>r Beau-
dry, Inspecteur d'Hygiène.

Pour être bref, nous dirons de suite que le Congrès a été un succès. Organi-
sation, réception, hospitalité, choix des conférences, qualité des conférenciers, tout
a été, comme il convenait, à la hauteur de l'utile et importante mission que pour-
suivent les Hygiénistes américains.

Le Congrès a duré quatre jours, et pendant ce temps il y a eu onze séances, au
cours de chacune desquelles en moyenne quatre questions d'Hygiène Publique ont
été traitées, e t présentées à la libre discussion des délégués. Nous n'avons pas le
temps aujourd'hui de faire l'exposé des questions soumises au Congrès, nous y
reviendrons dans un prochain numéro.

Comme complément naturel du Congrès, avait lieu en même temps une expo-
sition d'Hygiène dans un département spécial, où se trouvaient déposées par
sections quelques-unes des inventions modernes qui intéressent la science sanitaire
dans ses détails les plus pratiques.

Tel est, dans un cours résumé, ce qu'.i été et ce qu'a fait le Congrès de
Brooklyn. Quant aux résultats pratiques et véritablement profitables, nous n'hé-
sitons pas à dire qu'ils seront abondants.

En effet, nous ne pouvons concevoir comment tant d'Hygiénistes éminents,
étudiant ensemble les moyens de protéger la vie et la santé de leurs concitoyens,
et travaillant de concert à faire partout, dans l'intérêt de tout un pays, l'application
pratique et immédiate de ces moyens scientifiquement reconnus comme bons,
comment, disons-nous, se pourrait-il que tant d'Hygiénistes ne fissent là qu'un
travail purement spéculatif, une ouvre tout a fait stérile. Ce n'est pas là notre
conviction, car aucune science n'est plus immédiatement pratique que l'Hygiène.

Il existe aujourd'hui, et c'est là un des plus beaux résultats de ces Congrès
annuellement répétés, une solidarité admirable non seulement entre tous les divers
états d'un même pays, mais encore entre tous les paya d'un même continent, et
même entre tous les pays civilisés lu monde entier, solidarité qui rend commune à
tous les peuples et à tous les habitants, la protection mutuelle contre l'envahisse-
ment des maladies contagieuses, et contre tous les dangers auxquels exposent cons-
tamment le préjugé, l'ignorance ou la mauvaise foi en matière d'Hygiène Publique.

Par les Congrès, et au nom de cette solidarité entretenue par eux, les Hygié-
nistes de tous les pays ou de tout un continent se trouvent unis dans un but unique,
dans une action commune, pour exercer auprès des gouvernants une influence
simultanée et énergique, pour obtenir une législation nécessaire aux besoins sani-
taires de tout ou de chaque partie d'un pays.

C'est par ces moyens tout à fait dans l'ordre que se fait l'assainissement des
villes, que s'accomplit l'ouvre protectrice des Quarantaines, que s'opère la prophy-
laxie des épidémies, et que se diffusent et se vulgarisent les connaissances pratiques
d'une Hygiène fondée sur la science expérimentale raisonnée.

DR J.-A. BRUDRY.
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PERIL NATIONAL
Le taux de la mortalité pour l'année

1888 dans les sept principales villes de la
province de Québec s'élève à 31 pour
1000 habitants, tandis qu'il ne dépasse
guère 20 aux Etats-Unis et en Angleterre,
22 en France, 24 dans d'autres pays de
l'Europe.

Les 27 villes du Canada qui four
nissent mensuellement la statistique mor-
tuaire au Ministère de l'Agriculture à
Ottawa, comptaient l'année dernière une
population Canadienne-française d'en.
viron 224 872 habitants ; le total des
décès parmi les Canadiens-français de
ces villes a été, en 1888, de 7 594, soit un
taux de plus de 33 pour 1000 âmes.

La population collective des sept prin-
cipales villes de la province de Québec
était, l'année dernière, de 320 188 habi-
tants. La mortalité chez les enfants au-
dessous de cinq ans de cette population
se chiffre à 6 905, soit a un de taux '114.
20 pour 1000 du total des décès, et de
plus de 21 pour 1000 habitants de la
population.

Les classes ouvrières de ces sept villes
de la province de Québec ont payé. en
1888, un tribut mortuaire qui s'élève à
3 232, soit un taux de 10. 09 pour 1000
âmes.

Les maladies zymotiques, y comprise la
consomption, ont fait 2509 victimes dans
ces sept mêmes villes, soit un taux de
plus de 7 pour 1000 habitants.

En présence de ces chiffres élevés, qui
constituent notre deuil national, ne nous
est-il pas permis de jeter le cri d'alarme
au sujet du ralentissement de notre
peuple dans l'accroissement de sa popu
lation.

Hâtons-nous de dire que notre peuplI

est bon dans ses Murs, ce qui cons-
titue son énergie vitale, qui est supérieure
à celle des autres peuples. Nous pou.
vons avancer ici que le taux moyen de la
natalité dans la province de Québec est
45 pour 1000; ajoutons que chez nous,
Canadiens-français du Canada, nous
avons une natalité moyenne de 50 pour
1000 habitants. L'Europe donne un
chiffre de natalité qui ne dépasse guère
34 pour 1000.

Notre climat est sain et fortifiant, as-
surément supérieur à celui de l'Angle-
terre. Nos centres de population sont
encore à leur berceau, et peuvent ainsi
bénéficier de tous les avantages de la
science sanitaire. L'étendue de notre
sol est de plus 3 000 000 milles carrés;
c'est dire que la patrie demande des
enfants pour peupler. L'agriculture au
C.nada est une source de richesse, les
terres étant d'une très grande fertilité.
Nous avons donc tous les éléments né-
cessaires pour devenir un peuple fort et
puissant. Pourquoi demander à l'immigra-
tion de venir prendre possession de notre
sol? Oublie-t-on ou ignore-t-on que lim-
migration est une plaie qui ronge une
nationalité ? Les immigrants sont des
parasites qui disputent aux nationaux
leur existence, et s'alimentent de leur
production.

Nous avons une natalité supérieure à
celle de 'Allemagne. Comme lfAlle-
magne, le Canada ne devrait-il pas dépen-
ser jusqu'au dernier sou pour étendre la
pratique de l'hygiène et pour élever de
nombreuses familles? Les enfants sont

i l'avenir de la nationalité. Les enfants
sont la véritable tichesse et la seule force
vitále d'un pays. Ils assurent la prépon-
dérance militaire, le relèvement indus-
triel, le défrichement du sol, et, partant,

e la grandeur de la nation. Ainsi toutes
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dépenses faites pour les enfants repré•
sentent autant de capitaux qui rendcnt
au centuple quand une fois ces enfants
sont devenus grands.

Si l'Allemagne appartient encore au
jourd'hui aux allemands; si l'Allemagne
est un empire puissant, c'est certaine-
ment da à sa politique véritablement
nationale.

La mortalité de nos enfants est consi-
dérable. Les causes des décès se re-
trouvent en majeure partie dans les ma-
dies zymotiques,

La mortalité des classes industrielles
est très grande. Le séjour dans la
manufacture présentant des conditions
malsaines, enlève à l'existence ses .hances
de longévité. La maison ouvrière cons-
truite pai un propriétaire avide de gain
est insalubre. La famille ouvrière s'étiole
dans ces milieux; mais surtout les jeunes
enfants, qui héritent d'une énergie vitale
afaliblie, naissant dans des logements
insalubles, touchent vite au terme de la
vie.

Une autre cause funeste à la vie de
l'enfance, c'est l'ignorance de la mère
des meilleurs moyens à prendre pour
nourrir et pour élever son jeune enfant.
L'hygiène est pourtant à la portée de l'in-
telligence de tous pour protéger ces anges
oublés cAz nous par lapitié de Dieu.

Le budget de hospices et des prisons
s'accroit parce que nous laissons la
cause qu'il faut attaquer, la principale
cause des maladies qui fondent sur la
classe pauvre, c'est-à-dire les logements
insalubres.

En effet, le logement qui est rendu
insalubre par son exiguité, par sa mau
vaise construction, exerce une influence
néfaste sur la santé physique et morale
de ses habitants ; il sert de cause pour la

diffusion des maladies contagieuses et
épidémiques ; il sert souvent aussi de
cause à la démoralisation des sociétés.

A qui incombe la responsabilité de
malheurs dus à de tels logements ?

Il s'agit de sauvegardt. non seule-
ment la santé d'une famille, mais celle
des familles avoisinantes, mais celle de
toute une rue, mais celle de tout un quar.
tier, mais celle de toute une ville même.
Le logement insalubre, étant un foyer d'in-
fection, un danger public, tombe par cela
mme sous la juridiction publique. Alors
aux détenteurs du pouvoir public d'exi.
ger des conditions requises par l'hygiène
pour la salubrité de l'habitation.

Pour régénérer la famille canadienne,
pour diminuer le chiffre de la mortalité
de notre peuple, il faudraient des ré-
formes sociologiques et hygiéniques qui
rendraient l'existence plus facile et plus
heureuse aux petits et aux faibles ; des
réformes qui diminueraient cet exode in-
cessant des campagnes vers les villes,
gouffres de la vie humaine, où tant de
personnes périssent par la phtisie et la
scrofule.

L'enseignement de l'hygiène dans nos
maisons d'éducation serait un remède
spécifique pour modifier très heureuse-
ment les idées et les mœurs de notre
peuple.

Une statistique vitale bien faite nous
dirait les causes de notre deuil national,
et dirigerait plus sûrement nos efforts
vers les véritables réformes économiques
et sociales.

Enfin, nous terminons en disant: si
nous voulons accroître rapidement le
chiffre de notre population, si nous vou-
lons conserver notre nationalité, si nous
voulons que le sol de la patrie appar-
tiennent aux canadiens, comen l'Alle-
magne aux allemands, il faut travailler
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avec ardeur ila vulgarlsalon duscien ces 1nication de S tuyau avec la ebumh
sociologiques, dont l'hygiène est comme
la mère, puisque l'amélioration de la santé
publique et la conservation de l'être
humain représentent son but et son pro-
gramme.

Dr J.I. DEasclias

MAISONS IN 'UV
Extrait de rapport sur l'état sanitire di la

ville de Montréal.

La clause vingt-six du règlement muni-
cipal 105, oblige ceux qui érigent de
nouvelles constructions, non seulement à
en donner avis par écrit au Bureau d'Hy-
giène, mais aussi à accompagner cet avis
de plans et devis qui puissent permettre
aux autorités sanitaires de juger de la
valeur des appareils de drainage et de
plomberie à y être installés. On avait
différé la mise à exécution de cette mesure,
dans l'espérance que le Comité de Santé
se déciderait enfin à accorder le montant
de huit cents dollars demandé depuis
deux ans pour les services d'un archi-
tecte qui serait chargé de ce contrôle;
cependant le Comité de Santé ne jugea
pas à propos d'accorder cette somme.

Cette clause était assez importante
pour ne pas la laisser lettre morte plus
longtemps, et, afin de ne pas prendre par
surprise les personnes sur le point de
construire de nouvelles batisses, on réso-
lut de publier l'avis suivant :

"tôute personne qui érige une nou-
velle bâtisse, change, modifie, ou en
répare une vieille, est obligée, par la loi,
d'établir un tuyau de chute en fonte, et
de le prolonger jusqu'au-dessus de la
partie la plus élevée du toit; la commu-

n'est pas permise.
" Ain d'éviter tout malentendu ave

le Bureau de Santé, les personnes Int-
ressées sont prévenues d'avoir A se mn.
former aux régles suivantes, qui seront
comprises dans le nouveau règlement
sur la plomberie et le drainage, qui, avant
longtemps, sera adopté par le Conse de
ville.

1. L'usage du water.closet appelé "pan
closet " est prohibé.

2. Tout water-closet devra être muni
d'un réservoir à chasse d'eau, d'une cape-
cité d'au moins deux gallons d'eu, et
d'on tuyau de service d'un pouce et demi
de diamètre au minimum.

3. Tous les appareils et les tuyaux de
drainage et de plomberie devront être
visibles autant que possible.

4. Le water-closet sera obligatoire
pour les nouvelles bâtisses sur les rues
où il y a un égout ; lorsqu'il n'y aura pu
[d'égout et qu'on bâtira une nouvelle
fosse d'aisances, il f.udra en avoir une
permission écrite du Bureau de Santé, et
s'obliger à suivre ses recommandations.

5. LI où il y a déjà les water-closets
dans la maison, il faudra clore les fosses
d'aisances de la cour.

6. Les limites de diamètre du drain
d'une maison privée sont 4 à 6 pouces.
Le fer est préférable,et à la longue devient
plus économique que le grès, et il est
plus avantageux aussi de le mettre hors
de terre, parce que s'il se cass, on
s'en aperçoit immédiatement.

L'AUTOMNE
Bien maussade est la saison d'au-

omne 1
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Un ciel inclément, souvent plombé de
nuages opaques, prodigue de giboulées,
charge l'atmosphère et imprègne le sol
d'une froide humidité.

La bise, surtout la nuit, nous saisit de
son haleine glacée.

De tous les points de l'horison, le
temps nous fait assister au convoi fu-
nèbre de la nature, cette fiancée décolorée
du soleil et des brises.

C'est le temps des variations météo-
riques et de l'abaissement progressif de
la température. A cette époque de l'an-
née nous som mes plus enclins aux at-
teintes de la maladie ; aussi le trépas
roule bien des étres. Au milieu de ce
deuil de la nature, une voix éloquente,
mais inspirée et providentielle, nous en-
seigne les moyens que nous devons
prendre pour protéger nos santés contre
les intempéries de la saison. C'est l'hy:
giène qui veut notre conservation et qui
nous parle. Elle mérite que nous l'écou-
tions, dans les con seils qui suivent.

1. Aussitôt l'automne arrivé, il faut
s'empresser de reprendre nos vetements
de laine, pour ne les quitter qu'au retour
de la saison chaude.

2. En tout temps. mais surtout aux
temps froids·et humides, il faut se bien
garder de porter des vêtements et des
cha&ussures humides.

3. Il vaut toujours mieux respirer par
le nez. D'ailleurs le nez tamise et ré-
chauffe l'air respirable, avant qu'il pénétre
dans les poumons. Et au cas de rhume
du cerveau- coryza-il est bon, parti-
culièrement pour les personnes qui sont
sujettes à la toux, de garder la maison
ou de porter un mouchoir de laine sur la
bouche, pour enlever à l'air sa rigueur
nuisible.

4. Ne pas stagner dans l'immobilité,
mais réagir contre le froid par une marche
forcée ou un travail soutenu.

5. Prendre une nourriture substantielle
et riche en alimente gras, car notre orga-
nisme,durant la saison froide s'use davan-
tage, et le foyer vital a surtout besoin de
combustibles pour maintenir normale la
chaleur du corps.

6. Uair pur est indispensable à la salu-
brité de l'habitation. De là la nécessité
de la ventilation, tant pour entretenir la
qualité que pour maintenir une tempé-
rature modérée.

7. Une température trop élevée,
comme une température trop basse,
peuvent nuire à la santé de l'homme.
Mais il est assez difficile de fixer d'une
façon absolue la température qui convient
le mieux à la vie humaine. En général
on doit adopter celle de 60 à 65 degrés
Fahrenheit.

8. On peut admettre dans l'intérieur
de l'habitation les plantes vertes, qui ab-
sorbent l'acide carbonique et exhalent
une quantité correspondante d'oxygène ;
mais il faut en exclure les fleurs, qui
dégagent au contraire l'acide carbonique
et absorbent l'oxygène.

9. La fièvre typholde subit, chaque
automne, une recrudescence. C'est donc
le moment de fuir les émanations mé-
phitiques, de désinfecter les éviers, les
water-closets, d'assainir les caves, les
fosses d'aisances, de tenir le logement et
son corps dans un état d'exquise pro-
preté.

Dr J. L DzsRoCuES

Nos Abonnés

Nous prions instamment nos abonnés
de bien vouloir envoyer à l'administra-
tion de ce journal le prix de leur abonne-
ment.

Nous espérons que, vu les sacrifices
considérables que nous faisons pour la
publication de ce journal, tous nos abon-
nés se feront un devoir de satisfaire notre
demande le plus tôt possible,
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'lIfiENE ET BE DEMUGRAPiIIE

Sance du 5 août(soir.- PRÉsi-
DENCE de M GRANCHER.

M. R. BLACHE (de Pari.)-Depuis
50 ans environ, on a fait des efforts
considérables pour la protectiont des
enfants du 1er age. Les résultats ne
sont pas parfaits, aujourd'hui ils mé-
ritent cependant l'attention du Congrès.
L'inspectorat médical rend de grands
services, et a sauvé dé la maladie et de
la mort un grand nombre d'enfants.
C'est surtout leur alimentation qui
demande une surveillance rigoureuse;
certes l'alimentation mat»ernelle est de
beaucoup supérieure; mais si l'enfant
doit être placé, les inconvénients de ce
mode d'élevage peuvent être atténués
par le choix d'une bonne nourrice. M.
Blache propose les mesures suivantes:
1. réduire à 1 mois le délai accordé à
la nourrice pour faire vacciner son
nourrisson; 2. Obliger les parents à
faire vacciner leur enfant placé ou en
garde. Il faudrait aussi vacciner les
nourrices et leurs enfants, et exiger, sur
le livret de la nourrice, une déclaration
portant que le nourrisson n'est atteint
d'aucune maladie contagieuse. Il est
à désirer que tout enfant alimenté au
biberon ait été reconnu assez vigoureux
pour supporter sans inconvénient ce
mode d'alimentation. On doit exiger
des nourrices la plus minutieuse pro-
preté, et les obliger à faire bouillir le
lait. L'auforité administrative doit
étendre sa sollicitude sur les crèches,
où les précautions hygiéniques sont
mal observées. M. Blache fait appel
à toutes les bonnes volontés pour orga-
niser la protection du premier âge.

M FLEURY (de Bourges).-La loi
Roussel a donné de bons résultats.
Elle abaisse, partout où on l'applique,

le chiffre de la mortalité. La statis.
tique de 3 départements montre qu'elle
a sauvé en 10 ans, 6 500 enfants, et que
les frais n'ont pas dépassé 50 fr. par
enfant sauvé. Mais la loi Roussel est
à peine appliquée par le quart des
départements. Il faudrait ajouter à
l'article 8 un amendement autorisant
une nourrice à se placer sans imposer
l'obligat n pour cette nourrice de faire
élever son enfant au sein. Il serait
bon de rétablir les bureaux de nour-
rices, et d'exiger que le médecin ins-
pecteur se chargeat du traitement des
enfants malades.

M. MARBAUD rappelle que l'article
V du règlement porte que les crèches
doivent être visitées tous les jours par
le médecin. Toutes les crèches sont
pourvues d'un service médical, mais le
règlement est mal observé. Il faudrait
se conformer plus exactement à ces
prescriptions. L'orateur pense qu'il
serait avantageux d'annexer aux écoles,
des crèches où les mères pourraient
laisser leurs enfants en garde, et où
les jeunes filles apprendraient à soigner
les enfants.

M. NAPIAs a aussi trouvé des iraper-
fections au fonctionnement des crèches,
qui sont cependant une ouvre remar-
quable. Il voudrait que le méaecin
des crèches fût en même temps un
hygiéniste, qui s'assurerait de la sala-
brité du lieu où on conserve le lait, de
la pureté de l'eau avec laquelle on le
coupe. Il serait avantageux de faire
bouillir les vases renfermant le lait
dans un autoclave, et de fermer
ensuite avec une pince à pression con-
tinue maintenant une obturation stricte.
Il faudrait éviter aussi la promiscuité
des objets de toilette, honteuse dans
certaines crèches. Les crèches an-
pexées aux écoles seraient une bonne
chose. Car les jeunes filles y puise-
raient des idées saines sur la manière
d'élever les enfants, et les applique-
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raient chez elles quand elles seraient
devenues mères.

M. PAMARD (d'Avignon) souhaite
que s'élargisse l'action de la loi Roussel.
Il faut donner la prééminence à l'élé-
ment médical, et demander au Comité
départemental une action plus éner-
gique. Il faudrait aussi surveiller le
recrutement des membres, et donner au
Comité le droit de présentation de 4
membres. De même, il faut veiller au
recrutement des commissions locales et
augmenter leur initiative. On pourrait
aussi autoriser les médecins inspec-
teurs à se réunir au moins une fois
l'an. Dans les pays oà les agglomé-
rations humaines sont peu serrées, le
médecin pourrait convoquer à la mairie
les nourrices et leurs nourrissons pour
les examiner.

M. FLEURY.-Dans beaucoup de dé-
partements les Comités ne font rien.
La convocation des nourrices n'est pas
une boànne mesure, car prévenues, elles
peuvent mieux soigner leur enfant ce
jour-là, ou lui en substituer un autre.

M. PAMARD croit que c'est parce
qu'ils ont constaté l'inanité de leur
action que les comités départementaux
ont cessé de se réunir. Il pense que
la convocation des nourrices pourrait
entretenir entre elles une certaine
émulation.

M.-FÉLUx propose, pour diminuer la
mortalité des enfants assistés, ls condi-
tions suivantes.

1. Les placer dans des communes
rapprochées des centres, pour rendre la
surveillance plus facile; 2. Mieux
payer les nourrices; 3. Abolir le bibe-
ron.

M. JENOT lit les conclusions d'un
travail sur l'inspection médicale des
services de l'enfance. Il est néces-
saire de remettre en honneur l'allaite-
ment maternel. On doit supprimer le
biberon à tube, répandre partout les
bienfaits de l'hygiène; assainir les

habitations, livter à la consommation
une eau saine, poursuivre les falsifica-
tions les denrées alimentaires, réduire
la durée du travail de l'enfant et des
femmes, et développer les forces de
l'enfant; appliquer les nouveaux règle-
ments relatifs à la prophylaxie des
maladies contagieuses. Supprimer l'al-
coolisme. Surveiller les nourrices.
Rendre la vaccination obligatoire.

MM. LANDOUZY et NAPIAS (rappor-
teurs) - Mesures d'ordre ltgislatif,
administratif et médical, prises dans
les divers pays pour la protection de
la vie et de la saîtd de la premièfre
enfance. Les chiffres montrent que
la mortalité des e:nfants du premier
age est considérable. Elle atteint à
Paris la moyenne de 10 000 enfants de
0 à 1 an, et de 3 080 de 1 à 2 ans. La
question de la mortalité infantile, étu-
diée déjà en 1878, doit être reprise.
Les rapporteurs ont envoyé en différents
pays un questionnaire, mais les rensei-
gnements.fournis sont encore trop in-
suffisants pour donner lieu à un travail
complet. La mortalité varie de 90 à
340 020. Les causes qu'on lui attri-
bue sont banales: alimentation défec-
tueuse ; emploi de biberons à tube,
mauvaise hygiène générale; chaleur
des saisons; illégitimité; habitations
insalubres; malpropreté. Une étude
méthodique permettra seule d'établir
les vérita bles causes de la mortalité, et
d'indiquer les mesures à prendre. Les
rapporteurs proposent à l'adoption du
Congrès les motions suivantes: 1.
Adopter dans tous les pays un mode
uniforme de statistique de la mortalité
des enfants du premier âge, notés
d'année en année; 2. Enregistrer les
décès après enquête rigoureuse établis-
sant : la nature de la maladie; la
nature du lait; les maladies trans-
missibles dont auraient pu être atteintes
les personnes qui ont donné des soins
aux enfants; la salubrité du loge-
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ment ; 3. Faciliter l'alimentation mater. M. JANssEs (de Bruxelles) de-
nelle ; 4. Dans le cas of elle est impos- mande que la statistique soit mensuele
sible, favoriser l'allaitement artificiel, de 1 mois à un an, et., si possible, que
qui donnera le plus de garanties contre le 1er mois soit décomposé en semaines.
la transmission des maladies; 5. Ré- M. LANDOUZY ajoute ces modifica-
pandre les notions de l'hygiène infan- tions à la ie conclusion, qui est alors
tile ; annexer aux écoles au moins dans votée.
les grands centres, des crèches où les
jeunes filles apprendront, dans les der-
nières années de scolarité, à soigner les
enfants; 6. Diminuer la durée du tra
vail de la femme à l'atelier ou à ru- Seonce di& 8 ao' (matin).-PRÉsi-
aine. DENCE DE M. BouitNEviLLE.

M. PONPINSKOOLD (de Finlande.- En labsence de M. de Cristoforis, la
En Suède, la mortalité est faible p mrce section avait décidé, dans sa réunion
que l'allaitement maternel est très du 5 août, de se rendre au Père-La-
répandu, l'alcoolisme rare, et qu'on chaise et d'assister à une crémation.-
assiste les filles-mères. La situation Lè,d'accord avec l'administration, repré-
de la Norwège est Pncore plus belle. Si sentée par MM. Mlesnant, sous-directeur
la Finlande est moins favorisée, 'esMt à des affaires départementales, Leroux,
cause de son clmat dur, du petitosef de bureau, et c affort, chef de
nombre des médecins, de l'insulÉsance bureau, il a été décidé qu'il y aurait
de l'alimentation. des crémations tous les jours, à 9

M. DU MOULIN (de Gand) croit que heures et à 10 heures et demie, et que
le degré de fortune des parents prime les memrbreu du Congrès pourraient y
les autres causes de mortalité. Il vau- assister, sur la présentation de leur
drait mieux laisser travailler lés enfants carte ou de leurs insiges, et que le
dès l'rge de 10 ans, que de ls laisser à samedi 10, 10 heures, il y aurait une
charge à leurs familles. réunion générale au crématoire du

M. NÂPis.-Çe que nous voulons Père-Lachaise. L'administration, qui
savoir, ce sont les causes directes de la a fait construire un nouveau four cré-
mort de renfant. Laisser travailler les matoire beaucoup plus expéditif que le
enfants de 10 ans, c'est reculer la mi- premier, a pris les mesures nécessaires
sère mais non l'empêcher. Les mau- pour qu'on y pût exécuter la décision
vaises conditions lygiéniques sont, plus du Conseil municipal, relative à la
que la misre, des causes de mortalité cémation des corps non récla'sés des
pour les jeunes enfants. hpitaux.

M. RouviER (de Beyrouth.)-En Au début de la séance du 8 août, la
emp ha t le travail des femmes et des section a constitué ainsi sen Bureau:
enfants, le taux des salaires sélèvera Prdsdnt, M. BouRNEvILLE; tW-

pour les hommes. ici, lhygiène et pr"ient, M. le Dr Alb. PÂLMERG (de
l'économie se touchent. Il faudrait ffelsingsfors), M. SAOMON, secrétaire
aussi propager les sociétés industrielle, général de la Société de Crémation de

M. KUBORN. - Dans les charbon- Paris.
nages où les femmes ne sont pas M. oN fait hommage, au m
admises et où les enfants n'entrentde Sir Hery Tho pson, le célèbre
q'à 12 ans, la mortalité est beaucoup chirurgien anglais, président de l-
plus faible que dans les autres. Cctd de crémation d'ngler, de
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son livre: Modern Cremation, its hiâ-
tory and practice.

M. SALOMON donne ensuite lecture
d'un très intéressant rapport sur l'his-
toire de la crémation à Paris. Il rap-
pelle comment cette réforme à été
posée et discutée au Conseil municipal
d'abord, puis au Conseil d'hygiène et
de salubrité du département de la
Seine. Il raconte comment il a été
procédé à la construction, et fait la
critique des premières installations.

M. GUiCHARD expose ensuite les
dispositions de son appareils qui con-
siste en un nombre variable de dards,
de chalumeau, alimentés par du gaz
d'éclairage 2t de l'air comprimé. La
dépense serait d'une trentaine de francs;
la durée ne serait que de 40 minutes;
le four n'est allumé qu'après l'intro-
duction de la bière, ce qui évite le
flamboiement qui se fait au moment
de l'introduction de la bière, dans les
fours actuels. Il reconnatt que son
appareil a l'inconvénient, comme tous
les appareils à chalumeau, de produire
un bruit assez considérable.

MM. CoSTE, NORMAND, Dr PATOIN
(de Lille), CAFFORT, Dr LE- PLÉ, BOURY,
prennent successivement la parole.-
M. BoURY donne des renseignements
très instructifs sur le four crématoire
qu'il a installé à Zurich. Ce four
fonctionne depuis le 25 janvier 1889,
mais il a été inauguré seulement le 15
juin dernier. Une douzaine de créma-
tions y ont déjà été opérées.

Une discussion s'engage ensuite sur
les dépenses des crémations faites dans
le premier four crématoire du ]Père-
Lachaise. Ces dépenses, qui s'élevaient
d'abord à près de cent franes, dit M.
Caffort, étaient tombées à 70 francs
pour les dernières crémations. Onze
crémations, sur demande, ont déjà été
opérées, sans compter, naturellement,
les crémations expérimentales. La
semaine dernière, le nouveau four

construit par MM. Toisoul et Fradet a
été expérimenté. On y a fait trois
crémations successives: la première a
duré 1 heure 20, la seconde 1heure 10,
la troisième 1 heure. On y a fait, en
outre, cinq autres crémations. Lundi,
ainsi que nous l'avons dit plus haut,
trois corps ont été incinérés; mardi,
mercredi, jeudi et ce matin, on y a fait
de nouvelles incinérations.

M. GUICHARD signale rutilité d'étu-
dier tous les détails de l'opération, au
point de vue du sentiment, de la
pompe à donner à ces cérémonies, et il
estime que les incinérations ne doivent
pas être publiques, en ce sens que les
assistants ne doivent pas être autorisés
à regarder les différentes phases de
l'opération. Enfin, il propose à la
section d'assister à des expériences
faites avec le four qu'il a construit.

LE PRÉSIDENT remercie M. Guichard
de son offre, et met aux voix les con-
clusions du rapport de M. Salomon.

Le septième Congrès international
d-hygiène, confirmant les voux des
Congrès internationaux d'hygiène déjà
tenus, demande: 1. Que les gouverne-
ments fassent disparattre les obstacles
législatifs qui s'opposent encore à la
crémation facultative des cadavres sur
les champs de bataille.

Et, d'autre part:
Le septième Congrès international

d'hygiène émet le voeu qu'il soit créé
une commission technique, qui serait
appelée à donner son avis sur toutes
les quettions relatives à la pratique de
la crémation à Paris.

Cts propositions sont adoptées à
runanimtité.

(4 août-11 août 1889) (Suite).
A.-SE&NCES DE SECTIONS.

Ire SECTION.
&ance du 8 ao*t (matin).-PREI-

DENCE DE M. MANGENOT.
M. DEvAILLE 9st l'auteur d'un petit
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traité d'hygiêne d4 tkolùer, qui ren- M. SEVESTRE admet qu'à partir du
ferme toutes les instructions nécessaires moment où un enfant est guéri de la
aux instituteurs. Ce guide est divisé rougeole, il n'est plus contagieux. L'iso.
en trois parties * la première apprend lement de 25 jours est inutile, 15 jours
au mattre comment se doit entretenir suffiront pour la plupart des eas. A
l'état physiologique de l'écolier ; la côté du malade, il y a deux catégories
deuxième traite des premiers symp- d'enfants qu'il faut surveiller : les sus-
tômes des maladies contagieuses néces- pects et les douteux. Tous ceux qui
sitant l'isolement; la troisième des ont approché du malade sont suspects:
accidents et des malaises qui peuvent il faut lez surveiller attentivement et
sur qenir pendant que l'élève est à 1 même mieux vaudrait les isoler. En
l'école, et des premiers secours à y second lieu la rougeole est, on le sait,
apporter.-Ce livre contient, en outre, contagieuse dès le début. Cependant
l'exposé des lois relatives à l'inspection on garde en classe des enfants ayant
médicale des écoles.-Ces deux lois ne déjà du catarrhe lacrymo-naml On
sont pas ou sont mal appliquées pres- devrait, en temps d'épidemîe, ennsidérer
que partout. 1. L'auteur souhaite que, comme doute et isoler tous les en-
l'application de ces lois soit plus exacte; fants ayant approché un rubéolique,
2. Que le médecin inspecteur soit qui présentent du coryza, du catarrhe
nommé et rétrilué par l'Etat; 3. Qu'un gastrique ou bronchique, ou méme un
des membres du Conseil départemental simple malaise. Les frères et sours
de l'instruction publique soit choisi par du malade sont des suspects, qu'il faut
le préfet, et soit, autant que possible, surveiller on isoler. L'orateur conclut
médecin, que, pour la durée d'isolement des

M. ROTf a, dans son pays, des écoles autres maladies, oc peut s'en tenir aux
où linspection médicale n'est pas faite. prescriptions académiques actuelles.-
On y admet les enfants mêe lorsqu'ils Il faudrait aussi pour celles-ci surveil-
sont atteints de maladies contagieuses ler les douteux et les suspects.-Quant
(coqueluche). Contrairement au règle- à ce qui est de la période d'isolement
ment, les élèves malpropres ne sont de la rougeole, oa peut la réduire à 15
pas renvoyés, les environs des écoles jours.
sont insalubres. Il y en a contre le M. MANGENOT.-ll faut laisser au
mur desquelles est déposé du fumier. médecin la liberté d'apprécier le jour
Il faut donc insister pour que l'inspec- où la rentrée de l'élève en classe peut
tion soit sérieusement faite. se faire sans inconvénient. Il faudrait,

M. PAMARD croit qu'il sera difficile en outre, exiger que linstituteur exa-
de trouver des médecins exacts. 11 ne mine les enfte à leur entrée en clas
croit pas nécessaire que le médecin et qu'l renvoie de suite à sa famille
désigné pour .faire partie du Conseil ceux qui se trouvent indisposés ou
départemental de l'intruction soit con- seulement mal en train, fàt-ce au
seiller général. milieu de la journée. Mais il est inu-

M. DELVAILLE.-Il faut que les tile qu'il ait des notions de médecine,
membres désignés par le préfet fassent quil s'exagérerait souvent, et qui pour-
partie des conseils généraux. C'est raient aller à l'encontre du résultat
seulement en attendant que je demande qu'on désire obtenir.
qu'on en choisisse autant que possible M JÉNor.-fl ne suffit pas de ren-
un qui soit médecin, afin de remédier voyer lenfant à ses parents. Il fau-
au vice de la situation actuelle. drait que le maire . prévnu, et irnt
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les mesures pour isoler le malade et diffusion de l'istruction, la myopie
empêcher toute communication d'autres atteindra bientôt le même niveau en
enfants avec lui ou ceux qui l'ap- France, si des mesures d'hygiène ne
prochent. sogt pps prises; 2. Telle qu'elle est

M. LAYET.-A Bordeaux, lorsque actuellement, la myopie scolaire atteint
nous avons, dans une classe, un cas de déjà une proportion inquiétante. Dans
nialadie contagieuse, on l'éloigne aussi- les cluses élevées de l'enseignement
tdt, et la classe toute entière est licen- secondaire. nous avons trouvé une mo-
ciée. Les frères et soeurs du malade yne de 34 à 37 020. Dans certains
ne sont pas admis à l'école; de cette collèges, la proportion s'élevait jusqu'à
façon la dissémination est presque 80 00. L inflaynce de la scolarité sur
impoeible. On a de plus enseigné la myopie est évidente. La myopie
aux directeurs et directrices les pre- s'et que la conséquence d'une loi
mier signes d'invasion des maladies commune à tous les organes. Ceux-ci
transmissibles, et l'importance qu'il y a s'adaptent aux fonctions qu'ils rem-
à éliminer le plus tôt possible l'enfant. plissent habituellement. Les ci ,aux,
De plus, il y a, annexé à l'école, un les mammifères sont tous hyperndtropes
dispensaire où les enfants convalescents (oil organisé pour voir de loin); il eu
ou suspects viennent se présenter; dès est de même des peuplades primitives,
qu'ils sont hors d'état de nuire on des paysans, des enfants des écoles
autorise leur rentrée en classe. Ils primaires de la campagne. Les enfants
passent ainsi le minimum de temps des écoles primaires des villes de.
possible hors de l'école. Grâce à ce viennent emmdrope8, 68 020 (oi
système, il n'y a plus à Bordeaux de organisé pour vor de loin et de
ces épidémies qui obligeaient à licencôer près). C'est une première étape vers
une école tout entière. la myopie. Les jeunes gens des col-

M. RocHARD pense, avec M. Man- lèges, à la suite de plusieurs années de
genot, qu'il est inutile de laisser aux travail de près, deviennent myope
instituteurs le soin de décider si un 37 010 (oil organisé exclusivement
enfant souffrant est atteint ou non de pour voir de près.) Toutes les causes
maladie et doit être renvoyé. Il doit qui forcent à regarder de près d'une
se borner à rendre à leur famille les manière prolonge sont des causes de
enfants indisposés dès que le malaise myopie, et d'autant plus qu'elles exigent
est constaté ; c'est au médecin seul une vue plus rapprochée. Parmi ses
qu'il appartient de juger ensuite si causes, signalons le mobilier défec-
l'isolement de l'élève doit être main- tueux, l'attitude vicieuse, la auvaise
tenu, impression des livres, le défaut d'éclai-

M. MoTÂ&is lit un travail sur la rage diurne et nocturne, etc. Les
myopiescolaire, basé sI.r des recherches principales réformes proposées sont:
portant sur 3 200 élèves appartenant Mobier: Hauteur proportionnée de
à linstruction secondaire, et 3 4 0 la table et du banc, variable suivant la
élèves des écoles primaires. Voici les taille de oefant (3 types de hauteur
conclusions de ce travail: 1. La myo- au moins). Table à deux places; banc
pie scolaire est (un tiers moins élevée rapproché de la table. Lttitude: écri-
en France qu'en Allemagne. Cette ture droite, sur papier droit, corps
différence ne tient pas à la race, mais droit. Imp irons: Caractères neufs;
à l'instruction générale répandue depuis plus développés en lour, papie
longtemps en Allemagne. Av c la jauntre, longueur des lignes 8 ent .
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mètre au plus (Javal). Ecairage diurne:
Bilatéral ou uuilatéral, pourvu que la
place la moins favorisée soit encore
suffisamment éclairée (Javal). £clai-
rage nocturne: Une lampe au moins
pour six élèves. La lumière électrique
serait préférable. La prolongation exa-
gérée des heures d'étude et .de classe
est une des principales causes de la
myopie. Nous.1'avons prouvé par des
exemples pris à l'Ecole des arts-et-
métiers d'Angers et au Prytanée mili-
taire de la Flèche, dont l'immunité
relative ne s'explique que par la divi-
sion des heures de travail. Nous avons
insisté sur les réformes pratiques et
non dispendieuses applicables aux
vieux établissements d'intruction,
réformes qui n'avaient pas été pres-
crites avaut ce travail. Nous deman-
dons enfin, avec tous les hygiénistes
les plus autorisés, qu'à l'exemple de
M. Bardon, préfet d, Maine-et-Loire,
l'administration créé en Erance l'ins-
pection ophtalmologique des écoles, en
l'étendant à l'enseignement secondaire
et supérieur, aussi bien que dans l'in-
térêt des élèves en particulier que de
l'hygiène publique. Nous ne saurions
trop le répéter, la myopie devient de
plus en plus envahissante. Au con-
traire d'un préjugé trop repandu, la
myopie est toujours une infirmité et
souvent un danger grave pour la vue.
Il est temps que les familles s'en pré-
occupent et sollici nt elles-mêmes des
réformes que les hte énistes prescrivent
trop souvent en v«i

DE L'EMPLOI DES TUYAUX EN PLOMB
POUR LA CONDDUIT DES EAUX

ALIMENTAIRES

C1AAPITR V
Historique de la question des tuyaux

de fi.sa pour conduites d'eau.

En 1886, sur notre initiative, une
pétition fut adressée par 20 médecins

144 des hôpitaux, membres de l'Acad4-
mies de médecine, de la Société Fran-
çaise d'Hygiène, de la Sociéti de Mé-
decine publique et d'Hygiène profes.-
sionnelle, etc, au Conseil municipal de
Paris, pour obtenir la prohibition des
tuyaux de plomb.

Après un rapport favorable du Dr
Levrand, le Conseil municipal, dans s
séance du 7 mars 1887, décide de ren.
voyer cette pétition d'urgence au Con-
seil d'Hygiène de la Seine, afin qu'il
nomme une commission pour étudier
cette question.

Un architecte de Grenoble, L. Wa-
gner, témoin d'une intoxication à
Uriages-les.Bains, fait une communica-
tion 145 y relative à l'Académie natio-
uale, agricole et manufacturière, puis
il publie un opuscule 146 où il de-
mande que les gouvernements piennent
des mesures pour éviter que de pareils
accidents ne se produisent. Pour lui
-les tuyaux de fer devraient partout
remplacer ceux en plomb. Un assez
grand nombre de journaux politiques
ou scientifiques, signalèrent cette bro-
chure au public, en s'associant aux
idées de l'auteur.

En mai 1886, le Comité Consultatif
d'Hygiène publique en France fit étu-

144-Ce sont les Drs Balzer, Brault,
F. Brémond, Broocq, Chevallereau, Cuf.
fer, Dreyfus, Brissac, Faisans, Letulle,
Ph. Maréchal, Moizard, Monin, P. Mo-
reau (de Tours), H. Napies, E. Neumann,
P. Oulmont, F. Raymond, Robin, Tapret,
Variot.

145-Journal des travaux de l'Aca-
démie nationale, agricole, manufacturière
et commerciale-p. 179; p. 263-273-
Paris 1886-p. 41'7-434, article de A.
Hamon-Paris 1886.

146-Empoisonnement par l'emploi
des tuyaux de plomb pour les conduites
des eaux potables et des boissons alimen-
taires.-Paris 1887-Bulletin de la so-
ciété de statistique de l'Isère-Grenoble
1886.
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dier la question des tuyaux de plomb
reliés aux tuyaux de fer. Le Dr G.
Pouchet 147 était rapporteur d'intoxi-
cations plombiques par les conduites for-
mées de tuyaux de fer réliés à des
tuyaux de plomb, qui paraissent justi-
flées jusqu'ici.

Le Conseil d'hygiène et de salubrité
du département de la Seine a, dans sa
séance du 18 mars 1887, nommé une
commission composée de Gautier,
Proust, Schutzenberger, Troost et AL-
phand, à l'effet d'examiner les dangers
que pourrait présenter le revêtement
en plomb formant cuvette ouverte éta-
bli par Alphand sur une longueur de
4 à 500 mètres de l'aqueduc d'Arcueil
148.

Ce revêtement est couvert d'un badi-
geonnage au lait de ciment qui em-
pêche le contact du plomb avec l'eau
149. I professeur Schutzenberger,
nommé rapporteur, a la à la séance du
22 juillet, son rapport, qui fut approuvé
150. Il fut prélevé 50 litres d'eau en
aval et autant en amont de la partie
de l'aqueduc revêtu de plomb. Après
analyse, il fut reconnu que l'eau ne
contenait point trace appréciable de
plomb. Ce résultat ne nous étonne
nullement, mais déjà certains s'en sont
emparés pour nier de plus belle l'action
de l'eau de Paris sur le plorb, et par

147-Recueil des travaux du Comité
consultatif d'Hygiène publique de I rance
-p. 289-293-Vol. 16-Paris 1887.

148-Cette longueur nous a été donnée
par le Pr. A. Gautier-Lettre du 28 jan-
vier 1888-Paris.

149-Cosmos-p. 420-421-21 mars
1887-Paris.

150-Bulletin municipal officiel-p.
1841-28 juillet-Paris 1887-Archives
de Pharmacie-p. 421-422 Paris 1887 -
Annales d'Hygiène publique et de méde-
cine légale-p. 340-tome 18 -Paris 1887
-Gazette médicale de Paris-p. 106-.-
Paris 1887-Journal d'Hygiène-p. 408
-Paris 1887.

suite pour affirmer l'innocuité de l'-
sage de ce métal pour les conduites
d'eau.

Il n'y a atucune analogie entre l'a-
queduc d'Arcueil revetu de plomb et
les tuyaux employés dans les maisons.

En effet, l'aqueduc d'Arcueil a un
diamètre de 2 mètres, sa circonférence
a 6 m. 28 ; or, la moitié seulement est
revêtue de plomb, c'est-à-dire environ 3
m. 14 de longueur pour l'arc de cercle
revêtu de plomb. Pour notre démons-
tration, prenons une longueur égale
pour les tuyaux de plomb de maison
et le revêtement de l'aqueduc d'Ar-
cueil; nous prenons pour cette lon-
gueur, l'unité de longueur elle-même,
soit 1 mètre. La surface du plomb
sur une longueur de 1 mètre dans le
dit aqueduc est donc 3,14 x 1 = 3 mq
14. Il passe dans le dit aqueduc, pen-
dant 24 heures, cent mille mètres cubes
d'eau qui sont en contact avec les 3
mq 14 de surface. Un mètre cube
d'eau est donc en contact avec une
surface de 3141100 000 = OInq 0000-
314, soit avec 31 millimètres carrés de
plomb.

Prenons une canalisation de plomb
dans les maisons avec la même lon-
gueur 1 mètre: le diamètre des tuyaux
ordinairement employés est de 20 m/m.
La circonférence est de 3, 14 x 20 =
62 m/m 80. 62, 8 x 1. = 628 centi-
mètres carrés. Il passe en moyenne,
par une telle canalisation, 3 mc 33 par
jour de 24 heures 151. Ce volume est
en contact avec la surface du plomb,
soit 628 cen:imètres carrés. Un mètre
cube d'eau est donc en contact avec
une surface de !2. = 0 mq 01886, soit
188 centimètres carrés de plomb.

RIBLIOGR A PIIE

Le Journal de 'Instruction ubligue,
de Montréal, accuse avec reconnaissance
réception de 'ouvrage suivant;
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Catéchisme d'Aygiinto rivée, par M. le
Dr J. I. DEsaocHEis.

Cet opuscule est l'abrégé d'un ou-
vrage plus étendu que l'auteur a déjà
publié sur la science hygiénique..

Voici les principaux points qui y sont
traités :

De l'hygiéne.-De l'Aomme.-Des con-
ditions individuelles.- L'air et la respi-
ration.-Des aliments.-Des éoissons.-
Du régime.-L'Aygiine de la .eau.-Des
vêtements -Du travail--De l'exercic.
-Les habitations.-Les maladies conta-
gisuses.

En lisant ce sommaire, le lecteur peut,
dans une certaine mesure, apprécier la
valeur de ce petit ou'.,rage.

La forme socratique, que l'auteur a
adoptée permet d'en faire un livre d'école,
que les enfants qui fréquentent nos mai-
sons d'éducation élémentaire pourront,
croyons-nous, étudier avec profit.

Note de la rédaction. -L'accueil em-
pressé que nos maisons d'éducation ont
fait au premier tirage de ce petit livre, déjà
épuisé, est de très bon augure pour le
deuxième tirage qui est de 7 000 exem-
plaires.

***

Extrait d'une lettre de Monsieur le
docteur Aviles, rédacteur de La Hgiene
de Madrid, Espagne, à Monsieur A.
HAMoN de Paris:

" J ai aussi reçu un exemplaire du
Catéchisme d'Hygiène Privée, par le doc-
teur J. I. DESRoCHES, de Montréal, que
j'ai lu avec un grand plaisir, et que je
voudrais publier en espagnol, si vous
voulez bien me procurer l'autorisation
de M. DEsRocHEs. DON BENITO AVILÈS.

*

Les stations d'eaux minérales et les
stations sanitaires de la Suisse et des
Vosges -La Caravane Hydrologique de
1888, par le Dr de PIETRA SANTA et A.
JOLTRAIN. Volume in-8 - Paris 1889
- 5 francs.

Sous ce titre, la Société française
d'Hygiène vient de publier un intéres
saut volume, sur la seconde Caravane
hydrologique qu'elle avait organisée au

mois d'août 1888, pour permettre aux
médecins de visiter les 3tations d'eaux
minérales et les stations sanitaires de la
Suisse et des Vosges.

Comme le précédent, l'ouvrage se di-
vise en trois chopitres. Le premier
comprend la partie scientifique et les
considérations générales sur la valeur
thérapeutique des eaux et la climato,
logie ; le second contient le récit de
l'excursion; dans le troisième figurent
les conférences faites dans chaque sta-
tion par les médecins-inspecteurs et con-
sultants.

C'est un livre écrit avec impartialité.
Il sera consulté avec profit par tous les
médecins, et lu avec intérêt par les ma-
lades et les touristes.

L'organisation de ces Caravanes cons-
titue la création de véritables cours d'hy-
drologie sur place, qui font encore défaut
dans nos Facultés dc médecine.

L'accueil empressé que le public mé-
dical a fait au premier volume, déjà
épuisé, est un fort bon augure pour le
succès du volume actuel.

Si la partie scientifique est redigée,
avec la plus grande compétence par
notre éminent maitre et ami le Dr de
Pietra Santa, la partie humoristique, due
à la plume alerte de notre collègue Jol-
train, n'est pas la moins intéressante.
Les touristes comme les médecins liront
avec plaisir cette nouvelle publication de
la Société française dHygiène.

* *

Dr JULES RouvIx -L'Hygiène de la
première Enfance-Volume in-8 - Paris
1889 - 8 francs.

Ce livre de M Ju'es Rouvier, profes-
seur de clinique obstétricale et gyné-
cologique a la Faculté de médecine de
Beyrouth, est un véritable Compendium
des questions qui se rapportent à l'hy-
giène de la première enfance. Il déborde
même son sujet, car la première partie
s'occupe des parents au point de vue des
alliances, de l'influence relative de l'âge,
des maladies ou de la consanguinité des
conjoints, et de la génération compre-
nant l'hygiène de la grosesse, la phy-
siologie de l'accouçhement et l'hygiène

F
119Jeurnat 1IIPgUe 2 b 1 "



120 le aial £Ygiont APOdlirle
- .------ ~~-=~=-~

avec l'antisepsie, des suites de couches.
Avec la deuxième partie, aborde l'é.

tude de l'enfant. Il s'occupe d'abord des
diverses :ystèmes de son organisation et
de son développement et en particulier
de sa dentition, puis passe à l'examen
des soins spéciaux que réclame l'enfant
depuis sa naissance jusqu'à son sévrage.

Une troisième partie, très complète et
des plus importantes, s'occupe du lait, de
sa composition, de ses modifications et
des qualités que l'on doit en exiger.

La quatrième partie a trait à l'allaite-
ment naturel ou artificiel et à l'hygiène
de l'allaitt ment, comprenant une étude
de la syphiiis communiquée par l'allai
tement, et se terminant par un chapitre
consacré au sévrage.

Enfin, une cinquième et dernière par-
tie étudie les causes et les conditions de
diminution de la mortalité infantiie.

Le livre de M. Rouvier est plein de
renseignements utiles, il rendra de grands
services.

*
* *

Dr E. L. Bertherand-Les classes
pauvres devant les maladies épidémiques

brochure in 8 - 1888-Bordeaux.
Cette brochure est la traduction fran-

çaise d'une étude importante publiée par
le Dr Fratini dans la Rivista italiana di
terapia e Igiene. C'est un mémoire
d'Hygiène sociale qui montre combien
les classes pauvres sont désarmées de-
vant la maladie et qui indique dans leurs
grandes ligues le moyen de remédier à
cet état de choses déplorable à tous
égards. L'application des théories socia-
listes est le seul moyen qui permettra
d'améliorer le sort des humains, tant au
point do- vue de l'hygiène physique que
de l'hygiène morale.

* *
QUESTIONS HYGIÉNIQUES TRAITÉES A

LA SOCIÉTÉ D'HYGIÈNE DE FINLANDE.-
BROCHURE in -8. Helsenfors 1889.

Notre savant ami, le Dr A. Palmberg,
nous a envoyé cette brochure, publiée en
Suédois. C'est la relation des travaux
de la Société d'Hygiène de Finlande,
dont il est le vice-président, et qui a été

fondée par lui. il y a quelques mois. Nous
prions cette société de bien vouloir, à
l'avenir, terminer ses mémoires par un
résume en français.

* *
1Dr GIUSEPPE BARDALONI -LA scrofola

ed il mare - brochure -in 8 - Mi ano
1889-L'Ospizio Marino di Fa"o - bro-
chure in - 8 -- Pesaro 1889.

Ces deux oeuvres de notre c dliègue
Bardalori traitent de questio'rs sem-
blables. A l'hospice marin de Fano,
sont soignés en effet les enfants rachi-
tiques et scrofuleux. La brocnure en
question est la relation statistique sani-
taire pour l'année 1888.

Voici les conclusions du premier mé-
moire du Dr Bardaloni:" La thérapeu-
tique marine constitue la base la plus
redoutable et la plus avantageuse pour
combattre la scrofule.

1-es statistiques les plus sérieuses
montrent que le nombre de bons succès
est notablement supérieur dans ce trai-
tement à celui obtenu par les autres
thérapeutiques."

* *

Kerr. inebrity, its etiology, />athology,
treatment c id jurisprudence, by Nor-
man Kerr, M. D., F. L. Octavo de 471
pages, 1889. Cet ouvrage présente une
très grande valeur scientifique et pia-
tique. Une expérience de vingt-cinq
années a fourni à l'auteur l'occasion de
présenter cette étude sous une forme
admirable de concision et de clarté.
Nous recommandons hautement ce livre.

***

Mémoire sur la nécessité d'une inspec-
tion hygiénique Médicale des Ateliers et
Manufactures par le docteur M D.
Brochu, professeur d'hygiêne à 1'Univer-
sité Lavai de Québec 1889.

Ce travail de notre distingué Confrère
de Québec est très bien fait et très inté-
ressant.

Rdacteur n chef : Di J. I. Dassocuss.
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est le bourreau qui extermine

LA DYSPEPSIE,
LA CONSTIPATION,

_ LE RHIUMATISME,
îK~ MALADIE DU FOIE

ET DES ROGNONS.
_ .. Faites en un usage constant et vous jouirez d'une

bonne santé.

- C'E D'EAU 8T-L[ON
Telephone 1 432. 54 Place Victoria

E. MASSICOTTE &' FRERE
________ -Seuls Propriétaircs._

EmlinJubile d'Huile de Foie de Morue de Norvege
AI L X M y1 »" E il i s IEDMil ri:Vs

Elle contient 50 pour cent d'huile purez de foie de- mi,rue- de Norvège. De composition
constante, elle est facilemerit acceptée par les malades et très bien suppnrtée par les estomacs
les plue d.ý,licits. Cmt-i" h< uri-use émulsion se recommande paîr les principaux tiffets suivants:
Augmentation d'anpêiit, diminution de la toux, rigularis>ttioni de la digestion et d'-s sellep,
rettour des forces et du sommeil. App!ioaiiun- theraolueiqups: Bronchites, Cunsomption,
Scrofule, Rachitisme, Lymphatisme, Faiblê'ssfe, etc. 1 HAlî.MvACI!'ý JUBILE.

IL CARRIERE. ChIimiste. Droguiste
Téléphone,-6041. No 1341, BUE STE-qATHERINE, NIONTR!?Al,.

uw- uPpot dlans toutes les pharmaciesz.

Chemins de fer et routes, aqueducs, égouts,
ponts, arpentages publics, et particu-

liers, subdivisions cadastrales.
{Plans et devis pour constructions civiles et religi-euses, établissements industriels, constructions

privées. Expertises, arbitrages, expropriations.

Ingénieur Civil et Sanitaire, Arpenteur Provincial, Architecte
BUREAUX: No 61, RUE SAINT-JACQUES, - - -MONTREAL

BREITS D'INVENTION, Marques de Comnmerce-, Dessins de Fabriques, Droits d'Auteur,
Canada et étrangpr.

Les Cnrporniins et le public sont respectueusement invitées à correspondre.

LE VIN MUS " "INGHAM & Oo."
Le vinl cette liqterr Fsî,ititueîîsa obtenue par la leé-rinsentîr or i -it jus~ ou <lu moût du raisin

est ail ;q vi ux que l'hommne. De temps immémo)riti, ipe vi 1 .1 -lt vigne a toujours éte' consi.
dAàré à la fois commue un a iment. un excit-int et un iniqti-. tn effit. la li.upart duis principes
qiue îii vin renferme se r trouivtnt dlans nolire orgatrism -. 0<i comprenud alors l'action impor.
tante du vin 'lar's notre alimentation. %aizi, d-, noî jours, la falsification des vins est très
répandue chez tons los peuiple-s. t' t généraliem,-nt pari tit. oi peult dlire, quand1 on achýute un
vin, qu'on ne li i s'il n'est pas fai.irip. C'est pourquoi il intéretsse l'acheteur de connaître
cpux que la chimie a trouvé purs. Aiis Ile vin de messe - INGHA,4 & Co." est un vin
reconnu i icoiitrest tbl- mmut pu,, puisqt&il as des inié ai' Saint Sicrifice de la me.sse. Dl ilI.
leurs, (les certificat-s d'* Son Frminenceý le cardinal Tasche3reau t de Sa Grandeur l'Archevêque
de Monîtréal, en sont une sûre-_ rantiei.

Nos lecteurs trouv -ront, te VIN Diý MF'SSE Il M6I11,1 & Co." chez Oh.s ILacaille
4% Ci (- se-uls age ils atotrisés pour lit vi'nte an gros di ce Vin, à Nfontveal ; Importateurs
d'piecýri .<, Vinsi et Liqueurs en groG, NO 329 RUe ST-P lUb, e3t Ne 14 Rue DIDI tB., Mont.
rosi, Bu vente aussi chez les pincipaux Epiciers,
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MAISON P'ONDËE EN 1869.

HENRYý, R. GRAY,
CHZIMZSÇrRg-PHARM.ICIEÀ

144, - RUE ST« LAURENT, -144

Médecins, Hôpbitaux, Dispensaires, Couvents, Collèges, Universités,etc., fournis de Drogues, Appareils chimiques à conditions
libérales, au prix du gros, qualité garantie.

auerisonl Souvent et AmaIioratlin Toujours
- DE

LA CHORÉE9 DE L'HYSTÉRIE,DES CRISES NERVEUSES, DE LA DANSE DE -ST-GUY
Du Nervosisme qui fatiee si souvent

LES FEMMI~ES AU MIOMENT I. Lî WIIENS* fUATION
ET DE

L'ÈPILEP SI E
PAR LES

DRAGÉÀES GE-LINEAIJ
Cette médication est en vente dans les'principales pharmacies du Canadaet chez

J. MOUSNIER Pharmacien f
AScAuu.% près Paris, FRANCE.'


