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LE P1ED-BOT,
Par W, H. Hivestoxn, M. D, I. K. C. 8, 58, D. C. L., Médecin
de FHétel-Dieu, &e., &e.
(Lu devant Ia Socidté Médieale de Montréal.)

Orn distingue le pied-bot congduital et le pied-bot acquis. Comme
affection congdnitale, il s¢ développe dans I'utérns. Comme affection
non-congénitale, il provient de quelque trouble prématuré des pre-
micres voios ; de quelque désordre dans les centres nerveux; de quel-
quirritation & la périphéric, D'aprts les auteurs,- le pied-bot
acqnis serait le plus commun, et les statistiques font voir ou'il est
des deux tiers plus fréquent. Je donne ce relevé quoique ma pro-
pre espérience ne le corrobore point.

Lo degré de difformité varie sclon les types ; cette difformité peut
tre si léadre, qu’elle passe ‘nappergue, et cela est trés fréquent ;
d’autres fois, elle est telle, que e pied est fortement renversé en de-
dans cu en dehors, eb si court qu'il est néeessaire de constater la
présence des orteils au bout du membre raccourci pour démontrer
Pexistence d’un pied.

Les quatre types de pied-bot vous sont bien connus: Talipes
equinus, varus, valgus eb caleancus ; ainsi que les quatre sous-varié-
tés : Equino-varus, K. valgus, Caleanco-varus, C. valgus.

La cause immédiate du pied-bot est la méme, quelque soit sa for-
me-ou quekpue soit son degré, qu'il prenne naissance durant la vie
intra-utérive, on qu'il survienne aprés la naissance, savoir : quelque
changement dans la position relative des os, en conséquence de la
contracture des museles, de quelque position vicieuse, de quelque

pression anormale, ete, La cause éloignée est souvent matilre &
conjecture,
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T'action irrégulitre des muscles survient, & mon avis, plus sou-
vent apeds Ja naissance, mais la difformité  causée par une position
viciense ou une pression anormale se rencontre plus eommundment
darant la vie intra-utérine.

11 est impossible de soutenir & présent que la difformité résulte
d'un areét de développement des os cux-mémes, quoique cela serve
encore d'exeuse ) cenx yui n’ont pu remplir une promesse inconsi-
dérde de guérison certuine. Ce nest pas mon intention de traiter
la question du pied-bot, svit congénital ou acquis ; ear on trouvera
daps toute monographie sur le swjet beaucoup plas de renseigne
ments que je e pourrais vous en donper. Mon but n’est pas non
phas de mentionner les différents mayens qui ont été en usage ou le
sout eacore pour remédier 4 ceste  diflormité,

Je veux vous parler de certains préeeptes de pratique, incul-
uds par les auteurs. et suxgérer les modifications que Pexpiérieuce,
tant dans la pratique d'hopital, que duns la pratigue privée m'a con-
duit & adopter. Comme ces dernidres se rapportent i U'interven-
tion opératoire dans le pied-bot congénital, je powrrais constater
tout d'abord, que souvent les praticicus ne veulent pas rvecourir aun
ténotome, paree qu'ils redoutent quelque chose de ficheux, (uelque
aceident qui pourrait se déclarer et qui, suns nul doute, survient
quelquefots.

Examinons ces dungers.

Quels sont les incouvénients, de nuture 3 empécher I'intervention,
qui peuvent suivre la division d'un tendon ?

lo. Lo blessure peut s’icriter ; mais elle est si 16zere, si losigni-
fiante et si vite gulrie, qu'il 0’y a pas beaucoup 3 eraindre ;

2. Hémorrhagie. Depuis mon premier cas en 1854, la perte de
sang w'a jamais excédé vingt gouttes, rarement ellea atteint la
moitié de cette quantitd ; ordinuirement, il nes’écoulait gu'une, deux
ou trois gouttes de sung. '

30. Inflammation. Mais elle ne peut survenic que si opération a
§t6 mad fuite, soiv en contusionnant fortement la partie saisic entre
les doigts, ou avec un instrowent coutuning, ou par I'admission de
Pair.

2. Le défaut dunion des extrémiiés du tendon diviss, Clest ln
crainte de cette ¢ventualitd qui en empiche plusieurs de recourir &
ce procédd opératoire vraiment inoffeusif.  Je n'ad va qu'un cas de
dstaus d'union A la suite du Ja ténotomiz 5 cela ne dépendait pas du
mode opératoire, ni d'ancune diathdse particulicre chez Ienfaut, ni
de Yabsencs daos ¢t autour des extrémités divisées du  blastéme re-
quis, mais du simple fait que les extrémités divisies furent séparées
de suite et tenues trop 6.oignées Fune de 'autre par certains moyens
mdeaniques.

50. Adhisions aux tissus adjievnts aprds Vopération. Si le man-
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gue d’union d'un tendon résulte, comme je viens de le dire, de la
maladrvesse ou d'une intervention iuopportune aprés 'opdratiou, les
adhésious aux tissus adjacenss sont principalement, sinon toujours
dues au mode opératoire. Sila peau qui recouvre le tendon est
blessée, A plus d'un  endroit 1 si en ontre de Vouverture d'entrée ct
d'une autre & un point opposé ol il ne devrait pas y en  avoir, la
peau est lucéré: et divisée, comme il arrive quelquefois, alors les
adhésions auroub licu trés probablement ; si en outre on se sert d’un
instrument tros-aiguisé et que I'on coupe complitement le tendon
avee sa gaine, alors il surviendra presque certainement des adhésions,
et ces derniéres scront peut-étre de nature & mettre obstacle au libre
jeu des tendons divisés.  Si dun autre ¢dté 'instrument n’est pas
suffisammen.. aiguisé ¢t que les tissus eavirounants soient bien pétris,
le méme résultat peut s'en suivre.  &lais cecl ne peut étre cousidérd
comue une raison peur ne pas opérer, pas plus gue ue le serait dans
une amputation un lambeau mal transpercé, v os seié irrégulidre-
ment on une quantité insuffisante de téguments laissés pour le xe-
couvrir.

Comme je vais avoir Poceasion, dans quelques instants, de parler
de I'époque & laquelle V'opération devrait &tre pratiqude, je puis re-
marquer ici en passant que non seulement I'uuion d'un tendon est
d'autant plus parfaite, mais de plus, que les adhésions aux tissus adja-
cents sont d'autant plus fuibles et insignifiantes que I'dge du patient
esb moins avancé. Les adhdsions qui surviennent quelquefois en-
tre les bouts divisés d'un tewdon et Ia gaine sont limitses pour Ia
plus grande partie au tendon du tibiale postérieur, et méme alers
seulement que la division a été faite 3 la malidole.  Csel n'est co-
core que préliminaire.

Temps de Uepération.—Tel est, Messieurs, le sujet principal de
ma communication ¢b que javais en vue lorsgue j'ai accepté Iinvi-
tati-n du seerétaire de venicr vous entretenir ce soir.

Je n'ai pas besoin de vous rappeler que le traitement de cette
affection n’est pas toujours le mime, et que les moyens mécaniques,
ie traitemenl physiologique, eb intervention chirurgicaie sont, en
temps ct licu, mis & contribution.  Alinsi, on ne songe pas i Popé-
ration dans les eas ol 'ou a licu de croire que la difformité, & Ia
nuissance, résulte d'uue position vicicuse daus l'utéras, grice au
défaut de liqueur anmiotique.  Dans ces cus, il 0’y a pas daltéra-
tion guatominque, on peut abaisser le talon, réduire le pied 7.0 sitw
et Je maintenir en bonne position sans difficulté et sans douleur pour
Fenfant. Mais quand la manipulation et toute teatative de ré-
duction échoue, alors il fuut recourir & la ehirurgie et c'est ici que
je réelame votre attention.

La néeessitd de Vopération ¢étant admise, quand le chirurgien
doit.il juger néeessaire la ténvtomie ?
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Tes uns attendent que les tendons soient bien prodminents;
d’autres que le tissu adipeux soit quelque pen diminué.  Un cer-
tain nombre comptant sur la déecouverte ingénicuse des fubricants
Q’appareils auront recours i la chaussure de Scarpa, la tin sphint ou
encore & la chaussure on A la jambe ¢lastique.  D’autves enfin, sont
d’opinion d’opérer tout de suite et je partage entidrement la manid-
re de voir de ces derniers, ear il y aura d’autaut plus de chances de
favoriser 'action des museles du membre ct le développement mus-
culaires que la ténotomie aura été pratiquée de bonue heure. S'ily
a quelquefois des désavantages 4 opérer de bounne heure, il faut
avouer qu'il ¥ en a beaueoup plus & returder inutilement.

Dans ie T. cquinius et le T. varus la rétraction, & la naissunce,
peut intéresser senlement le gastrocnemius ot le soleus, mais bien-
10t Je plantaive puis le fléchisseut court et le fascia plantaire parti-
cipent & cette rérraciion qui finit par gagner les muscles profonds de
la jambe et du pieds.

Dans le Talipes equinius, la contraction entraine & sa suite T'élé-
cution de T'os caleis, mais la ténotomie en fait aisément justice.

Aprés un certain temps, fe raccourcissement des ligaments de la
phante du pied a len, le pied qui était d’abord droit, se renverse sur
Ini-méme comme §'il y avait dépression & union transverse du favse
et si on différe Yopération jusqu’d ee que Fenfant soit assez avancé
en dize pour marcher, les extrémités des métatarses seront renversées
par le poids du enrps.

Voici comment sexprime M. Adams, & propos des ligaments ¢
¢ Tes structures ligamentenses en avant du eoude-pied et sur la fa-
ce dorsale du pied, principulement Je lizament qui se trouve entre
I'astragale ¢t 12 pavicuknre sout allongés en raison du degré et de la
durée de Ja difformit, tandis gque ceus sur la face plantaire du pied
gont contructés et raceourcis.” Il y a ¢élongation de la partie anté-
ricure des ligaments lntéraux et rétraction des ligzaments postéricurs.

Dans la difformité avee paralysie, il y a encore urgence de Vopéra-
tion. * Les altérations anatomiques dans le joint du pied comme I'a-
mineissement et la disposition irréeuli¢re du eartilage articulaire, le
raccourcissement des ligaments sont diis & la prolongation de la dif-
formité et le cas sera d'auwant plus sévére qu'il sera plus ancien.

Dans la forme la plus commune. mais aussi Ja plus compliquée,
¢est-d-dire le T. varus, 4 Ja paissance les museles sont sains et plus
ou moins développés, mais ce développement ne s¢ continue pus
comme ceus du membre opposé. Quelquefois aussi les tissus fibreux
¢t adipeux remplacent la structure musculaire.

Le Dr. Little est d’opinion que Paltération musculsire accompa-
gne les cas de difformités sévéres ct anciens ayant débuté durant Ja
vie intrd-utérine. M. Adaws cst bien d’opinion de recourir & Popé
raticn duns le traitement de cette infirmité, il recowmande la té-
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notomice le plus tét possible, vu sa convietion qu'il y aura d'autant
plus d’atrophie musculaire que Ja maladie sera plus ancienne.

A la naissance, les ligaments v’offrent aucun obstacle & la réduc-
tion de la difformité, mais un peu plus fard ils deviecnnent de
sérieux obstacles.  Ces ligaments s'ajustentd la positon anormale
des os, s'amincissent ou s'allungent au besoin et probuablement, se
rétractent 13 ou la tension est peu dechose. Les os subissent plus
ou moins de changement davs leur position et leur forme. Le eal-
¢is peut prendre de bonne heure une position oblique et Ja conser-
ver et 'astragale est ¢étendue en avant et en bas.

Le tewmps ne me permet pas de parler des auives os tarsiens.
Mais ce que je puis dire, c'est que les changements observés
dans les os du tarse sont plutot des changements de posivion que de
forme, ¢t que les changements de formne observés en dernier licu sont
dfis 3 lu continuation de la position anormale. Pour revenir par con-
séquent & notre question : quand doit-on faive lopération ? Je
regrette de voir une si grande divergence d’opinions parmi les
Sorivaius compétents sur ce sujet.  Autrefois, je partageais 'opinion
de M. Lizgars qui eroyait que la division devait 8tre tentée entre
Tage de deux & trois ans.

Dautres préferent le commencement “‘de la seconde année, quand
Yenfant a appris ou apprend & marcher. Lie Dr. Little qui fut opéré
par Stromeyer prétend qu'on ne doit rien essaye: avant six i huit
mois, et M. Syme : quand le patient peut coarir, comme il Iui est
permis de le faire le secoud ou troisi¢me jour aprés Popération.

J'ensuis venu 4 la conclusion que cette opinion dtait erronde.
Pourquoi attendre et courir le risque que les muscles soient atro-
phiés et m&me changés en structure 7 que les ligaments-soient amin-
<is d'un bord et épaissis de I'autre ? que les cartilages en partie
soient dénudds ? que le fascia plantaire qui d’abard est ordinairement
un peu contracté en dehors, que les facettes des os soient changgées,
¢t que la position anormale des os devienne permanente ?

Ainsi quand doit-ou {uire 'opération ? Messieurs : Il y a deux opé-
Tations en chirurgie qui, suivant mon opinion, devraient &tve faites
avant queVenfant ait ét6 vu de sa mére, avant méme qu’il ait comp-
té une heure d’existence : 'opfrasion du bee-de-lidvre et celle du
pied-bot.

J'al toujours été satisfuit du rdsultat de ces opérations pratiquées
de trés bonne heure. Le traitement subséquent est d'une grande im-
portance.

B Aprds la téuotomie, doit-on ou ne doit-on pas étendre et retenir le
pied cu extension 2 On doit imwdédiatement étendre le picd pour
S'assurer si 'incision a ét6 suffisante pour faire disparaitre la diffor-
xtut(: ct, ensuite, contrairement & Miller, Syme & Gross, recourir &
Pextension graduelie, A Pexemple de Stromeyer et Delpech, & moins
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toutcefois de ces cas exeeptionnels o, aprés la division des tendouns
causant L difformité. on peut aisément réduire le pied & sa position
normale, et méme I'étendre an deld.

—_—i———

SGCIETE MEBICALE DE MONTREAL.

Qéance du 29 Mars, 1570,

Le Dr. A. Dagenads, président an fauteuil.

Le Dr. J. G. Lussier, présente & la Socidté, un jeune homue,
ofrant aux coudes une ankylose i a saite de la variole.

Dr. Hingston : Les fitvres éruptives entrainent quelquefois, & leur
suite, des apkyloses, muis raremant emeplétes comme dans le eas qui
nous accupe.  Dins les deux espéces Qavkyiove, In venie et la fuusse,
la svudure des extrémités articulaives est plus o moins étemdne et
il est évident que st cotte sondure n'est que partielle le brisement
sera fucile. Lo 1855, yai en A traiter nn eas L'ankylose compléte
des deux coudes.  J'ul eu recours au redressement graduel; suecessit
ct, aprds trois mois de traitement, la unérison était assurée.  Ce
procédé est cependant aujourd’hni tombé en désudétade.  On le vem-
place par le redvessement immdédiat ou brisement foreé qui, & l'avan-
tage d'grre plus dexpédition, ajoute cehai de compter plus de sneeds.
Duans ce eas-ci je n'hésiterais pas de recourir au brisement foreé ou
A4 Pexsision.

Dr. Dagenais: Je partage }a manidre de voir du Dr. Hingston.
Dans les maladies ¢ruptives e notamment dans la variole 3] se déela-
re assez sonvent des furoncles duns les tissus profonds et, ici, il est
probable que Viaflanmmution synoviale scrait survenue par continuité
de tissu, Je suis bien d'opinton qu’il serait & propns de tenter, aun
plus tét, Je redressement immédiat et plus tard lexecision s le pre-
mier procédé ne réussissait pas.-

Dr. Laramée : Dans les fitvres éruptives, & partic de la septicme
ou huiti¢me semaine, il existe une véritable diathése furonculaire
et bien souvent une tendanee A la purnlence.  Ces accidents se re-
marquent dans los tissus profonds et les séreuses.  Comme les syno-
viales ong une certaine analagie avec les séreuses, clles ont aussi
leur part daus les inflammations qui se ddelavent dans le cours des
fievres éruptives.  Daus le cas dont il est question ce soir, si Péruption
’a pas 6té remarquablement confluente aux coudes, en tenant comp-
te de la présence d'wutres abeds sur diverses parties du corps, je suis
porté & eroive que Fabeds a du étre métastatique.

Dr. Lussier: L'abeds, dans chaque bras, a rendu une grande
quantité de matiére. L'éraption variolique ’avait pas été pius for
te It quailleurs.
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Dis les premiers signes de la difformité, j’ai recommandé I'exercice
réculier des membres, mais, grice & la négligence du patient et &
une tendresse aveugle des parents, mes conseils n’out pas 6té mis en
pratique.  Du reste, juvais perdu de vae mon malade pendant plu-
sieurs semaines,

Le Dr. W. 1I. Hingston donne lecture @'un travail sur le pied-
bnt. ’

Dr. Dagenais : Je trouve rationnel de reecerir & la ténotomie de
Lonne heure.

J'ud veneontré, & Ia Materaité, quelques cas de valgus et. avee les
frictions ¢t les mavipulations régulitrement pratiqudes, ces viees de
eonformation ont disparu assez premptement, eependant, dans deus
cag, cos ressourees naturelles n'ont pas ¢té suflisantes.

Dans Ia ténetomie, je ne vois pas de raisan de redouter I'introdue-
tionde I'air, Pandant longtemps on sexagdrait les danwers de la
pénétration de Paiv extérienr et surtont duns la cavité plenrale, mais
sujourd’hui. ea Europe ot en Alemagne particulidrement, onen
tient pen compte.

Dr Desjardins ¢ Je fais souvent la ténotomie en priic en prati-
quant I'opération du strubisme et javoue que, dans cette eireonstance,
je ne redoute pas I'introductivn de Unir contre laguelle  dailleurs je
ne prends aucune préeaution.  Quels sont les dangers & eraindre ?

Dr. Lachapelle : La lecture du Dr. Hingston ayant démontré
au'il 2’y « jomais altération osscuse dang le pied-bat pent-on espérer
que la ténotomic réasisse duns tous les eas sl clle est fuite en temps
opportun ? /

... Dans les uledrations, je donne la préfirence au liquide détersifs
sur Jes onguents et je ccols que ces derniers, & cause de leur consis-
tance, retardent Yabsorntion de 'agent principal ¢t par conséquent,
¢loigment la guérison.  En générul. o réserve les corps gras pour
préserver du countact de 1air.

Dr. J. W. Mount : Je crois que nous avens raison de ne pas trop
eraindre Uintroductio de Pair ot je laisse de ejté les hypothéses pour
en appeler & un eas récent d'épanchement pleuréticue, o j’ai pratiqué
la thoracentése sans m'inguidter de la pénéiration de Pair extévieur
et il v'est rien survenu de ficheus.  Jusqud quel dge la ténotopue -
peut-elle dtre faite avee suceds ¥

_Pr. Hingston : L'introduction de Vair peut favoriser la supura-
tion ou altérer In nuture du pus, quand celui-cl existe déja.

Dans I'opération du strubisme, dont parle le Dr. Desjardins Fair est
remplacé par dnliquide laerywal. Dans la ténotemie, la pénétration
de Puir peut cmpécher 'union subséquente des tendons ou favoriser

~sadbérences anormales. Cependant, zénéralement parlant, dans cet-
.« upbration il v’y a vien & oraindre si cette dernidre est bien faite, mais
dansles hépitaux, il fawé dire circonspeet & cause des germes en suspen-
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sion dans Vair et dont Yabsorption peut canser des accidents redoun-
tubles.

Le temps de V'opération du pied-bat est d'une importance capita-
le. Qrossle fivxed 2 oud ans, Adamsd 2 ou 3 mois, Sayerdla
naissauce.  Je suis enticrement de I'avis de ee dernier.

(Généralement la téuotomic est suivie de suceds excepté dans les
cas de paralysie résultant d'une maladic des centres nerveux, chez
Venfant comme chez U'adulte, on dans 1'atrophie compléte des ten-
dons. Pour compléter le traitenzent, ii thut continuer les précau.
tious et les exercices mécaniques appropriés, suivant lexigence des
cas. ,
Dans la majorité des eas, le pied-bot, 3 la naissance, esb reduit
facilement.

Jai pratiqué la ténotomie avec suceds sur des sujets de 15 4 16
ans.

A propos des uleérations, il y a longtemps que jemploi les appli-
cations hquides de préférence aux onguents. :

Dr. F. X, Perrault : Dans les solutions d» continuité et surtous
dans les ulcérations chroniques. je préfore les lotions détersives aux
onguents.

Dans un cas de brilure étendue du trone ott j’avais employé pen-
dant longtemps les onguents, mais sans suceds, les applications liqui-
des ont amené un changement favorable en peu de temps.

Dr. A. LARAMEER.
Ass. Sce. dreh. S. AL

—

COMMUNICATION.

: VACCINATION.
A Son Honneur le Maire W. 1L Ihingston, M. D.
Monsieur le Maire,

Aprés avoir démontré que la vaceination est condamuée en Angle-
terre, par des hommes réellement animés d'un philanthropique ¢t
judicieux esprit d’observation. Je vais maintenant vous faire voir
de nouveau les mauvais résultats de cette pratique, tels que démon-
trés par des homwes dont pour la plupart je n’ai pas encore invoqué
le témoignage, et qui v’ont nucun intérdt personnel dans la lutte
qu’ils poursuivent. J’ai dd m'nider des recherches de ces hommes
de bicn pour combattre nue pratique qui p’est réellement défendue
que pur ceux qui ve Pont point étudide suffisamment pour en con-
nuitre les effets. :

La grande association nationale, ** National auti-compulsory Lea-
gue " a déployé en Angleterre depuis 1872, beaucoup d’énergic pour
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arriver & la connaissance des résultats pernicieux de la vaceination.
Les travaus de cette association laisseront des documents précieux,
riches en observations, et qui serviront & Thistoire d'une des plus
belles pages de la médecine pratique. ITa vaceination, aprés avoir
pris origine en Angleterre, regoit de sa patrie le coup gui doit I'en-
seveliv en la reléguant aun nombre des déceptions malheureuses des
temps d'ignorance. Bufin, depuis prds de 20 aus que j’étudie cette
pratique et que j'en observe les effets, je suis de plus en plus surpris
qu’elle ait encore des partisans.

Lies anglais, jaloux de levrs droits de citoyens libres, vivant sous
une constitution qui leur garantit I'inviolabilité de leur personne et
de leur demeure, s'éldvent contre la Joi arbitraire qui impose fored-
ment la vaccination, ils en dewandent le rappel.  Pour avriver &
leur but, par des moyens constitutionnels, il fallait démontrer les
mauvais effets de cette pratique, et s’est ce qu'ils ont fait d'une ma-
niére incontestable pour ceux qui veulent raisonner et se rendre A
I'évidence, comme vous pouvez vous en convainere par les extraits
que je tire encore de la presse angluse, du journal National anti-
compulsory vaccination Leajue.

¢ A Chatham, un pire de fumille qui avait perdu deux enfants &
la suite de la vaccination, ne réussit A conserver la santé de son
troisi¢me enfunt, qu'en subissant I'emprisounement cing o six fois.
Ob pourrait citer des milliers de cas semblables de tyrannie. De
plus, combien d’enfants forts et vigourcnx avant la vaccination, sont
devenus chdtifs et couverts d’uleéres aprds avoir subi cette opé-
ration. "

¢ Madame English, de Bath Road Cheltenham, rapporte que son
frére aprés avoir ¢té vaceiné et revaceing, mourut de la petite vérole
A vingt-quatre ans. ”’

“ Dans le Mona’s Herald, du 6 Jaovier 1376, nous lisons ce qui
suit : « L'on prétend ici que la vaccination n’empéche pas la picotte ;
b pour soutenir cette opinion, on s’appuie sur le rapport du troisi¢me
trimestre de 1875, quwa faitle Dr. Alfred Hill, officier de santé de
Birmingham. Ce Monsieur dit que, durant cette période, il a cons-
taté 94 cas de petite vérole, et parmi ces 94 malades, 83 avaient été
vaceinds,

D’aprés le rapport de Vofficier de santé de ** Birmingham ” sur 94
cas de variole, 83 avaient 6té vaccings, 11 ne lavaient pas 6té.  La
grande majorité des vietimes de la petite vérole portaicut done la
marque protectrice de cette maladie.

“ Rapport de G. Legh 3 M. Wm. Young, 6 Necld Terrace, Har-
low-Road, Londres.

¢ Je désire vous informer que j'ai 6t6 vacciné lorsque yétais en-
core enfunt, et qu'ensuite, je contractai la petite vérole. Ily a tren-
te-sept ans, j'entrai duns la marine et je fus revaceiné, Aprés avoir
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laissd la mariune, j'eus une nourelle attaquae de pieotte, ot je dus me
réfugier & ' TI6pital Aliemand de Dalston, en 1870, Aprds wm'étre
ritabli, J'entrai dans Uarmée o 'en me revaccina de nouveaun. A la
suite de cette revaceination, jo fus eblizé de rester & I'dpital depais
le 12 jauvier jusqu'au 18 de mars, 187! e depuis ce temps-13, je
souffre d'une maladie que je u'avais jamnis ene anparvavant, ot qui
m'a fait déclarer tout-d-fait impropre au serviee mulitaire,  lies aun-
torités médicales disent que ma santé est perane pour toujours.

¢ (Sizndo G. Lean, 17 Walmer Road, Plumsted, Keat.”
12 Dée. IS8T
Horribles effets de la vaceination,

¢ M. James Bulow dépose 1 ¢ Jai un eonfint desept ans ot de-
mie tui a ¢été vaceiné par le Dr. Hudson ; ot trots semnines apros, il
wétait qu'une masse de corraption. Il avait la langue extrém ment
charade. ot sos gencives étaient »i enflées qu'il ne pouvait pas fermor
la bonehe.  Ju fis venir ke Dr. Hudeon yni en voyan: I'enfmt, bran-
ladu t8te et div qu'il avait la pieotro eb ne put faire antre chosz que
de m'exprimer son chagrin.”  Cette ddelaration de M. Burlow fut
faite devant la cour de Police de Stock Port, o1l avaib 666 sommé
de comparaitre et de répomdre A Paceusation portée eontre i ;
¢ pourquei avez vons négliad de faire buptiser votre enfant ? ™ sa ré-
ponse devant la cour est résumdée dans ee (ui précede.

« M. Josiah Mellor rapporte les f1its suivauts qui sont arrivés dans
une famille de sa eonnai~sance, & Glossop.”

« M. Samuel Mawbrook de, Waterside, prés de (Hossop, était un
de mes amis d'enfanes, T avait un bébé si frais et «i vose, que je
n'avais pu m empécher de ie remarqaer dans mpes visites qui dtaient
assez fréquentes.  Te pére eut le malhenr de faire vacciner ce
charmant enfant, qui depuis lors ne fut plas quwnne plate. Tl avait
ie corps tout couvert de cronte ; et celui qui ne nurait va quavant
I vaceination, n'aurait jamais pu croire que ¢'étais le mame enfunt.
T languit ainsi jusqu's Idge de seize mois, épogue a laguelle la
mort vint le délivrer de ses souffrances. ’

“ Mais ce w'est pas tout : dans la méme famille, il y avait huit
enfauts, dont six vaccinds, et deus non vaceinés.  Cing des enfants
vaecinés sont déji morts, et le sixidme, jeune fille de 18 ans, languit,
atteinte de consomption. Les drux enfants qui n'ont pas 3 vac-
cinds, azés respectivement 'un de 11 ans et Uautve de 13, présen-
tent tous les signes d'une santé florissante.”

On voit par cet extrait que des enfants qui ont 6t vaceinés dans
eette famille, sur six 5 sont morts de maladies eausées par la vacei-
nation ; le Ge est mouvant, en consomption, et les deux autres, qui
n’ont pas 66 vaceings, jouissent d'une trds-honne swté.
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Bt, ect extrait vient trds-d-propas appuyer ce quo j'derivais et
publisis en féerivr 1869, sur les effets de la vaceinaton : —* Ily a
quelques anndes, jlavais vaceind, avee le wéme vacein, eing enfants
appartenant & quatre fawilles différentes, et tous furent atteints
dhne Jarge pustule avee de petites pustules au bras et au visage ;
quatr? de ces eufints sont morts avant d'aveir atteing age de deux
ans ot demi.

“ Lt.si 'on consulte les vapports des enterrements publids de
temps A autre, on et alarmé du chiffre dlevé des déeds chez les en-
fants depuis quelques andes L plupart suceombent aux altee-
tions tuberculeuses des poumeons,  des Jymphatiques (lo - carvean) ou
aux scrotules, )

Jeo pourrais multiplier los cittions, que Tobservation do  tous les
Jours nous fournit sur fes mauvais effets de la vaecinazion.

Je erois que tout médecin, qui n'a aueun dutdrét 3 maintenir
ectte pratique, doit sabsteuic de vacciner et attendee les résultats
drune libre disenssion entre les putisans ev les non pavtisans de
cette pratique, jusde banne que par les premiers,

defral encore des extraits pour faire voir aux partisans de la
vaeeination qu'il est urgent de s'oppuser & certe pratique, tant
y'elle ne sera pus appuyde pawr de wmeilleurs résultats que eenx
ubtenus jusqut présent 1 ¢est wne errenr de la considdrer comme
Ie soul ranede condree les ravages de la prizie vérole,

Le Rév. Wi, Hume Rethery, dans un rapport publié le § octobre
1673, dit qu'énant allé & Birmingham pour visiter la ville ot sen-
quérir des résultats de I vaccination et dvs ravages de la variole, ete.,
accampaynd par an monsieur de la ville, ayant parcourn plusicurs
loealitds et recuilli un grand nembre de cas de vaviole parnd les
vaecinds, ponr eontinuer s visite telle que commencée il lui aurait
fullu sn moins deux meis.  Veiel comment i1 eonciut son rapport :

‘¢ Je pourrais eiter plusicurs eas semblables dans mon  voisinage.
J'entendis parler d'un 'si grand nombre de cas de pieotte dans le
voisinag® que je m appergus qu'il me serait impossible de m’enqud-
rir de wut pour le moment.  De plus mon guide m'informa, et j'ai
tout lieu de croire qu'il disait vrai, qwil we faudrait deux mois
pour parcourir toute Ia vil e, Je me déeidai alors & visiter I'hopi-
tal des variolés attaché & Ju maison de refuge. Cet hdpital, comme
la naison de refuge elle méme qui contient 1330 pauvres, est trés-
bien teau.  Les nombreux cas de petite vérole confluente que je vis
dans les salles défient toute deseription Deus des patients, nu
homwe et une femme étaient woursnts  Le nombre des malades
lors de w visice était de 7% ; il s'est élevé jusqua 130.  Depuis le
mois de Septembre [S71, on a recu dans eet hopital 2369 malades
pour la plupart vaceinés.  La mayeane de la mortalité a ¢t de (3
par cent.  Je n'ens qud me féiciter de la politesse et de la cour-
tolsie des employds.”
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¢« Maintenant, en présence de ces fuits, qui ne sont que la répéti-
tion de ce qui se passe dans tontes les autres parties du pays, et dans
tous les pays ol on pratique la vaceination, est il possible & un hon-
néte hommo, médecin ou autre, de soutenir cacore ln grande erreur
de la vaccination, surtous lorsque Ton voit les plus hautes autorités
médicales admettre que la vaccination a été la cause d’une foule de
maladies hideuses ? Bt le goavernement peut-il encore conscicuse-
ment soutenir et renforcer I'ucte tyrannique de la vaceination ? Nou
seulement, le gouvernement devrait abolir la vaceination compul-
soire, wais encore tout le ddpartement mddical et vétérinaive du
bureau local, parce que 'existence de ce bureau repose sur dcs biises
Tausses et injustes.

“ Que tous ceux qui savent appréeier les bienfaits de la santé et
de la liberté s'unissent, afin que par un commun effort, ils fassent
disparaitre de Ja législation du pays des lois qui emvravent compléte-
ment la liberté civile et religieuse, et qui n'ont pour effet que de dé-
tourner I'attention des causes et du seul préventif des maladies. Le
peuple doit faire entendre sa voix pour fure disparaitee ces lois ty-
ranvigques.  Que Dieu inspire au peaple anglais I'idée de faire dispa-
raitre au plus t0t cette hideuse plaie de la vaccination compulsoire,

i (Signé,) Wy, Hoxe RoToEry,
« Morton Lodge, Tivoli, CHeltenham.”

P. 8. « Le nombre total des malades admis & I'hépital de la mai-
son de refuge de Birmingham, depuis le 4 septembre 1871 au 4 Qc-
tobre 1874 a 6té de 2,377, dont 329 mounrurent, donnant un percen-
tage de 13.38. Le vaccinateur public pour Birmingham a regu,
outre son salaive, des gratifications prises duns le trésor public, sc
montant & £593-15s., pour vaccination hevrcuse. Si ceci n'est pas
un vol et une honte, jaimerais & savoir ce que c'est , et si ces faits
ne suflisent pas pour soulever tout le pays, le pays n'est plus qu'un
cadavrs quil faudra enterrer,  Mais le pays n'est pas mort ; il esv
vivant, et il enterra pour toujours la peste de la vaccination -com-
pulsoire. "

W. H. R.
Je suis avee cénsiddration,
3. le Maire,

Votre, ete.

J. Exmery CODERRE.
Moutréal, 20 mars 1876.

(4 cont nuer.)
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LE BILL MEBICAL.

Nous reproduisons de I'Evénement, 1o correspondance suivante :
M. le Rédacteur,

Je ne m'arréterai pas & relever les observations aussi injustes que
pualveillantes, de quelques-uns de vos correspoudants, & I'égard des
auteurs de ce projet de Ioi, ¢t serait lewr donner une importance
qu'clles ne méritent pas 5 quant anx ebjections soulevées, jusqu’d pré-
sent, contre guelques unes des clauses de ce bill, M. Gonzalve Doutre
les a déjy appréeides & leur juste valeur. Je me contenterai done
d'exposer sowmairement les motifk qui ont induit la Soeidté médi-
cale & prendlie Vinitiative dans cetio importante démarche et de
faire connafire le but que nous nous propasons d'atteindre, espérant.
pur ces gue'ques explications, convaiuners les médecins de Fimnor-
tance d’érudier et de discuter, sans préjugés et sans  parti-prig, une
mesure qui intéresse & un si haunt point toute la profession.

Tl est pen de médecins ayant quelque souci de I'avenir de Iz pro-
fession. qui ne reconvaissent 'iusuffisance de la Jot qui nous régit
actuellement, ¢t ponr prouver cet avaneé, il me sufiivait de passer
en revue, les divers projets de loi qui ont été discutés depuis 1867,
dans les diffrentes conventions et Société Médicale de cette Provinee.

On s'étonmera peut-Gtre gu'ils soient tous restés & 'état de projet ;
la raison en est cependant bien facile & trouver, selon moi : ¢’est que
leurs auteurs ont toujours sommis leurs bills & approb-tion du eorps
médieal avant de les faive passer par 'épreuve législative, oubliaut
en cela, qu'ils s'adressaient & Iimpartialité de ceux-1& mémes dont ils
mettaient Jes intéréts en jew, et que, fdt-on médecin, on ne saurajc
étre juge désintéress¢ dans sa propre cause. Iin effet, comme il dtait
impansible d’opérer une réforme importante de la lot actuelle, sans
toucher & quelques-uns des privilézes des corporations médicales exis-
tantes. doit-on s'étonuer $i ccux qui se erayaient menacés dans leurs
prétendus droits, eombattaient la mesure & outrance, ¢ot, st 'intérés
particulier finissant par Pemporter sur Uintérés général, Vadoption
du bill projeté était sans cesse ajournée jusqu’d ce que son auteur
découragé, le luissit tomber dans I'oubli.

C'est pour sortir de cette impasse et éviter cet éeucil que la So-
ciété Médicale s’est décidé, Pautomne dernier, 3 préparer un projet
de loi et & le soumettre divectement 3 Ju Législature. en demandant!
cependant, que la discussion en fiit remise A la session suivante, afin
de dovner & chacun le temps d'en prendre connaissunce et de ’ésu-
dier.  Personne ne pourra doue se plaivdre d"avoir ét6 pris & Iim-
proviste et tous devront trouver dans le comité spéeidd de la Chaw-
bre un tribunal impartial, qui, avant de se prononcer pour ou covtr
Gul que cessoit, devra consulter I'intérdt géudral de la profession e
le bien-étre de la sociéts.
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Mauintenant, ceux qui voudront 'se douwner la peine d’étudier le
bill médical en question, { veproduit par I'nion Midicale de dé-
cembre dernier) pourront se convainere, que notre seul but a été, de
faire disparaitre les principales lucunes de I loi actuelle 1 En don.
nant & Ja profession le contrdle qu'elle a le droit d'exercer sur len-
seignement médienl et sur les qualifications de ceux qui ddsirent étre
admis & P'étude on & la pratique de la méddeine :

Eu la protégeant contre le charlatanisms qni, sujourd’hui, explei-
te avee impunité la bonne foi et Pignorance des geus :

Ln lui donnant le pouvoir de faire respecter pur ses membres, son
honneur et sa dignité :

Eu readant obligatoire la ecueribution annuelle qui donne, & cha-
que mdédecin le droit de faire partie du Colléz. des méddeins et chir-
rurgicns.

Cette contribution obligatoire est-clle aussi injuste et auvssi arbi-
traire qu'on a bien voulu le prétendre ? T me semble qu'il serait
difficile de soutenir cela, sans méeonnaitre les principes les plus ¢élé-
mentaires du droit commun : en effet, une loi étaut passée dang I'in-
térét général de toute la profession, et chague médecin devant en
bénélicier, n’est il pas jusle que tous co-opérent duns les ddpenses
qu’entrainera sa mise en opération. Kt d'ailleurs Pexpérience du
passé, sous la loi actuolle, ne preuve-t-elle pas suffisamment, combien
est dangereux le principe des contributions volontaire ; sur au deld
de douze cents médecins qui pratiquent aujourd’hui dans Iz proviuce
de Qucbee, et qui, aprés quuire ans de pratique, auraient tous pu
faire partie du Coildge, en payunt dix piastres d’eutrée et trois pias-
tres de contribution annuelle, cinquante & peine se sont prévalus de
ce droiv. Ce seul résultat n'est if pas suflisant pour nous justifier de
vouloir changer I'étut de choses aciuel, en rendant impossible une
sembluble aputhie, qui, 4 un momezui danud, peurrait avoir des con-
géquences trés-graves.

Je dois dire, avint de terminer, que c’est 4 4 une erreur typo-
graphique, si le montunt de la contribution a ét¢ porté dsix pinstres
par année, dans le bill soumis & la chambre, car nous Pavions fizé 3
trois piastres dans notre projet de loi.

‘ E.P. Lacuarereg, M. D,
¢ Montréal, 8 mai 1878.
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THE TREATEMENT OF THE SCROFULIDES (Lupus.) ; by Heyry J.
Prerarp, A. M., M. D, New-York. MacMillan & Co., publish-
ers, 1876, )

L’auteur de cette monographie, déclare que pour lui, le Lupus est
use sffcetion essenticllement scrofuleuse dont lo traitement inverne doit
#tre le méme que celui du serofule en géndral, et que pour la gudri-
son de la maladie or doit surtout compter sur le traitement externe.
Ayant ensuite passé eu revue les divers traitements “qui, selon lui,
conviennent le micux & chacuns des variétds de eette triste maladie,
il conclut en disant : que le Lupus est loin d’Gtre aussi incurable
qu'on le croyait-autrefois, quau contraire il gnérit dans la majorité
des cas, lorsgu'il est bien traité.

Brochures regues.

HERMAPURODISM, FRUM A MEDICO-LEGAL POINT OF VIEW. DBy
BasiLe Porresco. Translated from the French, by Edw.
Warren Sawyer, M. D. (Harv.) 1875. W. B. Keen, Cook & Co,
publishers, Chicago.

Jolic brochure de 45 pages, contenant des détails trés-intéres-
sants sur ce sujet et tuisant trés-bien ressortir tout lintérés qu'il
offre au point de vue de la médecine lsgale.

ON STRICTURE AS THE INITIAL GAUSE OF GLEET, WITI REMARKS
ON THE URETHRAL CALIBRE. DBeing a reply to the paper of Dr.
L. B. Sauds on the same subject. By FessexpeNy N. Oris, M. D,
Clinical Professor of genito-urinary diseases, College of T hysi-
cians and Surgeons, New-York. D. Appleton & Co., publishers,
1876. 30 pages:

REMARKS GN URETHRAL STRICTURE, BEFORE THE Bririse MEepr-
0AL AssoclaTioN. By Fesspxpsn N. Quis, M. D., ete., 1876.
10 pages.

‘ON SOME PRACTICAL POINTS IN TIE TREATEMENT OF TIIOSE FORMS
CF EYE DISEASE OF MOST FREQUENT OCLURRENCE IN GENERAD
PRACTIOE. By A. M. Rosesrucrm, M. D., Surgeon to the To-
routo eye and car infirmary. 1876. 15 pages.
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REVUE DES FOURNAUKX.
PATHOLOGIE ET CLINIQUE MEDICALES.

DE 1'0XALATE DE cERITM par le doctenr C.-K. MiLns.—Cette
substanee est insoluble, cependant il n'est prs & dire pour cela qu'elle
doive étre inervte, car lescorps insolubles, en dehors de Iorgunisme,
peuvent perdre ce caractére sous linfluence du stimulus d'une di.
westion active, ou  de diverses actions chimiques dans Vintérivur de
nos tissus ; il faut aussl tenir compte de Paction que certaines subs-
tances peuvent avoir sur les nerfs de Pestonae par simple coatact:
aprés leur jugestion. Du reste, les effets thérapeutiques que M.
Mills a obtenus de {oxalate de cérium suffisent pour démoutrer gue
~on insolubilitd st Inin de le rendre inerte. .

C'est surtour duns les maladies du tube digestif ¢t principalement
contre les diverses espéces de vomissements que je sel de cériung a
416 donné avee succes.  Les nausées et les vomissements lids 4 Ia
grossesse eddent presque toujours trés-promptemens & ouelques doses
du remdde ; il en est de méme des nausées ot des vomissemenis qui
sunt sous la dépendance des affections utérines (aménorrhée, dysmé-
uorthée, prolapsus, fiexions, hystérie). oun gqni dépendent de causes
nerveuses pias générales, tels que chagring, souets, unxiétés, exeds
de travail, ete.  Deux eas de vomissements lids & des ndvralgies fa-
ciules cédérent aussi promptement au eérium.  Mdme résultat hea-
reux dims quatre cas de vomissements survenant dans le eours de la
ficvre typhoide.  Les vomissewents souvent si péoibles des phthisi-
(ues se trouvent bivn nu-si du sel dejeérinm, surtout quand ees vo-
wmissements sony vervenx et de natore reflexe ; quand iis sont lids
Aun détar inflammateire de la mugneuse gastrique, le sueeds est
moins stir.  Daws In dyspepsic le eérium agit principalement lorsque
Félément nerveux entre pour la plus gramde part dans le fait du vo-
missement, autrement il éehoue le plus souvent.

A petites doses, le médicament rend aussi de grands services dans
les vomissements et Ia dinrchée qui surviennens chez les jeunss en-
fants pendant Ia dentition, et duns ces dérangements digestils dans
lesguels le bismuth, la pepsine ou Topium sout ordinairement indi-
qués.  Dans la dyssenterie, Puledre de Vestomae, la gastrite, le
cancer du pylore, Pentérite, Ioxalate de cérium a pew d'action ; il
diminue quelquefois cependant Uintensité des symptomes et améliore
P'état des malades.

M. Mills ignore comment agit le médicament ; il pense toutefois
qyil endort Vexcitabilité réflexe de la muqueunse digestive et que
¢'est & cela quiest due la plus grande partie de sos action.

Pour un adulte, Foxalate de eérium se donne 3 Ia dose de 53 25
centigrames, pour un Petit enfunt la dose varie entre 1 et 3 centi-
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grammes. M. Mills est allé quelquefois jusqu'd 30 centigrammes,
mais le plus souvent il donne 10 & 15 centigrammes.  Le wédica-
ment v'a jamais déterming d'ucoident, sauf daus deux cas o, d la
dose de 25 et de 30 centigrammes, il produisit un per de dixrrhée
et de malaise gastrique, cb encore peut-il se¢ faire quwil y ait eu Id
une simple coineidence.

L’insolubilité de loxakie de cévium fuit qu'il est peu siir de le
donner en préparation liquide, & moins dele suspendre dans upe
préparation mucilugineuse.—Bn prise, on le donne seul ou mélangé
avec de lau gomme, cu du suere de lait en poudre.~On peut aussi le
preserire en pilule, incorperé & de la giyedrine, du micl coucentrd,
du sirop d'ncacia, o bien additionnd de quelque extrait vézétal, tels
que ceux de gentiane, de quassia, de hounblon, de jusquiame.

(The London Med. Record.)—Lyon Midical.

CAS DE RAGE TRAITE AVEC SUCCES PAR LE WOOURARA, par le doe-
tenr QPFRNBERG.— Dans sa dissertation inaugurale (Berlin, 1875).
I'auteur rapporte Uobservation d'une jeune fille de 24 ans qui avais
¢été mordue SO jours auparavant par un chien que 'on supposait dtre
earagé.  Des injoctions de morphine et des inhalatioes de chlorofor-
me ayant été administrées sans sueeds, on pratiqua des injections
de woorava. On injecta en tout 135 centigrammies pendant cing heu-
res et demie de durde,

Les muscles devinrent d’sbord mnins contractés : les aceds de con-
vulsions furcnt ensuite moins fréguents, et Phorreur de leau et Ia
phetophobic disparurent ; cufin la voix saméliora.  Quelques symp-
tomes de paraiysic se manifestérent bientdt ; ils attelgnirent leur
maximum le jour suivant.

Le sccond jour, 1l y eué une lgére rechute  Lies symptdmes de
Is vage reparurent, mais ils furent promptemeni arrébés par une in-
jeetion d'un pen moins de 25 milligrammes de woorara.

La malude se rétablit lentement ; au bout de denx mois, elle avais
ensore un certuin degié de faiblesse et un peu de diminution de I
vue.  Aux points d'injection, il se produisit de 'inflammation, mais
pas de suppuration.  (Adg. med. ceal. Zeit.)— Lyon Médical.

Du MorpuINisME~Dans un mémoire présenté 3 la Société de
médecine de Berlin, le Dr. Levinstein rapporte I'histoire de plusicurs
malades chez lesquels I'abus des injections cutandes de morphine avait
produit un état morbide qu'il désigae sous le nom de morphirisme
(Horphiumsucht) pat analogic'a Taicoolisme (Trunksucht). Cette
nouvelle affection est assez conufiuune ¢t s'observe surtout dans la
classe aisée. Lie mdédecin est souvent Ia cause du mal. T emploi
d’abord les injections de morphine avec prudence et diserétion ; puis,
encouragé par les résultals obtenus, il augmente les doses et a sou-

)

~



210 L'UNION MEDICALE DU CANADA.
vent le torb trés-grave de laisser les garde-malades, et quelquefois le
malade lui-méme, pratiquer les injections. Une fois que le malade
a reconnu 1'inoeuité des premidres injections et le bien-8tre qu’elles
produisent, il ne tarde pas & en abuser et & y avoir recours * Las les
prétextes les plus futiles : pour se procurer-un bon sommeil, pour
calmer upe petite douleur, quelquefois mdme pour se procurer le
bien-étre si appréeié des fumeurs d’opium. En un wot, il arrive
au morphinisme comme on arrive & Paleoolisme. Ce

L’intpxication aleoolique et Uintoxication produite par fa morphi-

ne présentent du veste la plus grande ressemblance. Comme duns
e delirivm tremens on observe des tremblements, des hallueina-
tions, des complications inflanmmatoires des poumons, de appareil di-
gestif, ete.  Les deux affeetions diffdrent cependant sur plusicurs
points : contrairement & ce que l'ou observe dans Ialeoolisme, la
maniz du morphinique ne constitue pas un symptime psychique et
Paffection se rencontre surtout dans les classes les plus cultivées de
la société.
" Les trois malades traités par le Dr. Levinstein & la Maison de
santé de Sceencberg étaient habituds aux injections depuis plusieurs
années et 5'injectalent une dose quotidienne de un gramme de mor-
phine. Ils présentaicnt les symptdmes suivants : insomnie, grande
irritabilité réflexe, perversion ct exaltation de la seusibilité, névral-
gics, contractions musculuires, sécheresse dela langue. Le juge-
ment ¢t la mémoire taient intacts. Dans deux cas, la suppression
brusque de la ‘morphine a 6té suivie d’un colapsus inquisunt ; dans
un autre, la suppression, qui avait été graduelle, a produit un affais-
sement beaucoup muins prononcé.

Dzprés le Dr Levinstein, le pronostic du morphinisme est grave,
Presque tous les morphisigues qu'il a traités ont réeidivé : deux ont
succombs dans le marasme, deux se sont suicidds, cing se sont livrés
A I'ivrognerie.  Comwe traitement, la premiére indication est la sup-
pression de la cause du mal, ¢t Pauteur pense que la cessation brus-
gue de Y'usage de la morphine est préférable 3 une diminution gra-

“duelle.  Lorsque la période de colapsus qui suit cotte suppression
persiste, on peut donner un peu de vin géuéreux ci pratiquer une
injeetion hypodermique de liguenr aminoriacale anisée.  Dans tous
Jes cas, on doit isoler les morphiniques, leur dovner des gardiens vi-
gilants 2t Jes considérer comme de véritables aliénés.—Guaselic heb.
de méd. et de chirurgic.—DBordequx méd.

DE L’ABUS DES INJECNIONS SOUS-CUTANEES DE MORPHINE.—Le
professcur Welnlechuer (de Vienne) rapporte une autre observation
de morphinisme. Il s'agit d'un médeein gui avnit commened I'usa-
ge des injections en 1867 pour calmer les douleurs produites par
uue périostite traumtique du péroné.  Aprés avoir comumencé par
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tes doses crdinaires, il était arrivé. en 1873, 48’ injecter jusqu’a deux
grammes cinquante centigrammes de morphine par jour. Qutre les
désordres du systéme nerveux que nous avons déjd signalés, ce ma-.
lade présentait un nombre cousidérabie de petits abeds cutanés ; il
¢était tomb¢ dans le marasme, et les museles fléchisseurs de la jambe
P'étaient contractés aw point de maintenir ce membre dans la flesion.
Ou supprima les injections et I'on smploya la morphine & l'inté-
riear et le ohloroforme en inhalatious pour combatire Uinsomnie et
les accidents nerveux. Les membres inféricurs furent redressés
brusquement pendant I'anesthésie, mais le résultat ne put dtre main-
tenu.  On eut enfin recours A iodure de potassium, qui produisit
los cffets les plus inespérés.  Sous D'influcnce de ce médicament, le
malade reprit des forees et de embonpoiut et put enfin goliter le som-
meil. La gudrison était & peu prés compléte au bout de quelques
mois—Gas. heb. de méd. et de chirurgie.— Bordeaux méd.

SUR L'EMPLOI DU BROMURE DE POTASSIDM.— M. Peyrud (de
Libourne) attribue au bromure de potassium des propri¢tés hémos-
tatiques telles qu’il conseille aux femmes de suspendre Pemploi du
médicament pendant lewrs régles. afin 4¢ ne pas délerminer des diffi-
<ultés plus ou moins accentuées dans la menstruation. Le bromure
de potassium peut étre ewployé avee suceds cauntre les hémorrhagies
et les métrorrhngies.

L'auteur 's méme employé sous forme de pommade {4 gr. pour
30) dans I'érysiptle de la face. Appliqué sur les partics attointes
dérysipeles, 1l parelnt & en arrdter Pextension.

Enfin dans plusicurs cas de bleanorrhagie au début, Pauteur o
constaté les bons effets de l'injection suivante :

Bromure pur........... 5 grammes,  3Jjss.
Bau distillée.coverneee. 300 0 — 1bjss.
Giyeérine....ccuuuvnnn... 20 —  3v

Deux injections par jour.
—{Revue des sciences méd.) Lyon Médical.

TRAITEMENT DE LA FIEVRE REOUMATISMALE PAR L'ACIDE SA-
LICYLIQUE, par le Dr. STrIcKER. —Pendant quelques mois, tous
les malades aticints de rhumadismes articulaires aimus admis 4 la
cliniyue de Traube, 2 Berlin, {urent soumis A lacide salicylique,
non pas i ceiul du commerce, qui est toujours fmpur et dont le goitt
désagréable tient A la présence d’une certuine gquantité dacide ear.
bolique, mais & Pacide salicylique pur, obtenu par des eristallisations
répétées et se présentant sous Paspect d'aiguilles blanches, brilluntes
Inodores et solubles complétement dans Pean et Yaleool. !

Les quarante malades soumis & cc mode de traitement guérirent
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tous heurcusement. Non-seulement la fidvre tomba rapidement,
mais encore les accidents locaux avticulaires, (doulcur, chaleur, gon-
fiement) furent considérablement amendés cn quarante hnit heures
et mAme plus 1ot chez beaucoup de malades. .

Lia dose maximum pour produire cet effet a 6t¢ de 10 gram-
mes 1;2.  La dose minimum de 25 centigrammes.

Des doses tras-fortes peuvent étre donudes impunément. IL'au.
teur cite Pexemple d'une malade qui, dans le but de guérir plus vi-
te, a pris 22 grammes en douze heures ; il n'en résultat avcun effet
facheux. L’acide détermine quelquefois par son contact un peu
d’aridité de la bouche et du pharyns ; il suffic alors de Vadministrer
dans des capsules pour remdédier d cet inconvéuient. Lies autres
phémomenes que produisent les fortes doses sont des sueurs copicuses,
du bourdonnement d’oreilles, une légéres surdité et quelquefors une
plus grande excitation que de coutume ; mais ces aceidents sont de

eu de durée.

Stricker donne le reméde le matin ; ses effets sont aussi marqués
que Jorsqu'on le donne le soir et I'on w'a pas besoie de réveiller ies
malades pour le lenr faire prendre.

L’autcur ne se pronouce pas sur la valeur de lacide salicylique
contve lus complications cardiaques, mais il affirme gue plus la fid-
vre est intense, plus aussi est grande laction du médicamant : les
courbes thermométriques qui accompagnent cing des observations
rapportées, confirment pleinement Vefficacité de Tacide salicylique
dans le traitement de la fitvre rhumatismale aigué.

Nous ajouterons que le profes. C. Ghinozzi, auguel nous emprun-
tons cette revue critique, fait des réserves swr la valeur du médica-
ment en question dans le rhun.atisme, il trouve que les observations
sont encore trop peu nombreuses et trop incomplétes pour que on
puisse se prononcer, et il attend de nouveaux fuits. Une seule chose
lui parait bien érablie. I'innocuité de V'acide sulicylique et la possi-
bilité d'en administrer des doses relativement énormes, sans produire
d’accidents séricux. (Lo Sperimentale.)—Lyon Médicul.

DE L'ACIDE SALICYLIQUE DANS LE TRAITEMENT DE L3 FIEVRE
TYPHOIDE, par le Dr. Prrxer, de Leipzig.—Ce médicament a 6té
mis en usage dans le traitement de la fitvre thyphoide dans le ser-
vice d'hdpital de Wunderlich ; c¢'est sur ce champ d'observation que
'auteur 2 pu en étudier les cffets, et ils seraient des plus satisfaisants.

Le phénemence le plus saillant 4 & Padministration de ’acide sa-
Iycilique est 'ubaisscinent de la température qui en suit uniformé-
ment I'aministration dans les vingt-quatre heures.  Cet abaissement
¢st environ de 3¢ Fahren., souvent aussi on voit towber la tempéra-
tare de 1040 & 990 Fahreo. En méme temps que la chaleur dimi-
nue, tous les autres symptdmes s’améliorent.
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L'acide salicylique est dooné par Wunderlich 3 la dose deun
gramme en solution dans I'eau ; cette dose est répétée trois ou qua-
tre fois par jour. L’auteur ne peut encore se prononcer définitive-
ment sur la valeur de ece médicament, mais il affirme que Paction
déprimante qu'il a sur la température est pleine de promesses. Ajou-
tous que, au moment, ob M. Pitner éerit an I'he Saint Louis med.
and swrg. journal, ce w’est que depuis deux mois que  Wunderlich
expérimentait 'acide salicylique dans son service contre la fidvre ty-
phoide. (The New- Yore med Record.)—Lyon méd.

BoxS EFFETS DE L'ERGOT DE SEIGLE CONTRE L'TIEMOPTYSIE
{Q’aprés cinquante cas).—Il y a environ dix-huis mois, dit le docteur
James Williamson, 4’ Edimbourg, aprds avoir lu les travaux publiés
A ce sujet par le docteur Anstie dans le Practitioner, jo commengai
A faire un essai loyal (a fair trial) de la valeur de Pergot dansle
traitement de 'hémoptysie. Les suceds qui ont suivi son administra-
tion furent si encourageants, que je donnai ce médicament davs tous
les cas ’hémoptysie que je fus appelé & traiter ; je me propose main-
tenant de donuer bridvement lesgrésultats de son emploi dans cinquan-
te cas.

Les cinquante malades étaient atteints de phthisie & différentes
périodes, et I'hémorrhagie varia depuis de nombreux filets tranchant
sur les erachats jusqu’a Vexpectoration de plusieurs onces de sang.
Comme tous les eas survinrent & P'hopital, il ne s'écoula que pen de
temps entre le début de M'hémoptysie et Padministration du reméde,

Ilergot fut donné invariablement par la bouche et sous forme
d’extrait liquide. On a beaucoup parlé du succds des injections
sous cutandes d'ergotine ¢t de leur supériorité contre I'affectisn dont
il s'agit ici ; mais;, comme il n’y eut jamais de difficulté a administrer
de potion, et que le médicament agit dans beaucoup de cas avec une
rapidité satisfaisante, la méthode hypodermique ne fut pas employée.

Oun peut donner Iextrait liquide 3 ln dose de 40 gouttes, répétée
deux tois dans la premiére heure, et, en se guidant sur le résultas,
aw woins toutes les deus heures dans la suite ; on dimioue la dose
et on la donne moins {réquemment si Phémorrhagie s'apaise.

Je n'ai jamais observé avcun effet désagréable d Ja suite de I'admi-
nistration de grandes quantités méme en peu de temps ; mais, en
régle géndrale, si quatre ou cing doses élevées ne paraissent pas avoir
une action bien manifeste sur I'hémorrhagie, il faut changer de mé-
dicament. Il faut avoir soin d’employer des préparations fraiches
d’ergot aon frelaté.

Dans ces cinguante cas, ce médicament amena rapidement I'hé-
mostase quarante-quatre fois, dont seize chez des femmes et viogt-
huit chez des hommes, et dans un quart au moins 'hémoptysie mé-
ritait P'épithdte de profuse. Dans quarante de ces quarante-quatre
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cas, ce fut e premicr et le seul médicament employd ; dans deux
autres, il réussit aprés Pivsuceds d'une mixture centenant de acide
gallique, de Valum ¢t de Y'acide sulfurique dilué; dans un autre,
il fut efficace aprés 'emploi inutile de Dl'acétate de plomb uni i
Popium ; duns le dernier cas, ces deux moyens avaient 6té mis en
ceuvre sans suceds lorsque N'ergot arrdta hémorrhagie.

Lergot de seigle fut ineflicace dans six cas.

I’ergot a sur I'acide gallique I'avantage de ne ecauser jamais ni
coliquas ni constipation, et surtout de ne pas sopposer au régime
lacté,

La proportion ¢levée (88 pour 100) des eas dans lesquels T'ergot
réussit, non-seulement confirme sa grande valeur et réclame notre
confiabiee, mais justific euncove I'opinion qu'il est le premier des mé-
dicaments essayds duns les cas  d'hémoptysie.  (The Lancer.)
—Bull. yén. de thér. méd. et chirg.

Du TRAITEMENT DE La BLENNORRHEE.—Le docteur Pouillet fait
dans son travail un essai critique des divers modes de traitement
conseillés pour guérir lu blenvorrhée chez 'homme, il montre que
les véritables indications du vraitement sont les suivantes :

To. Rendre an poml malade sa vitalité normale & I'aide de médi-
caments ou d'instruments quelconques ; 2o ne modifier gue la partie
affectée ct respecter les surfaces suines ; 30 engendrer le moins de
doulcur possible ; 4o éviter les accidents ; 5o n’employer quun ma-
nuel opératoire facile et des instruments & la portée de tous les
praticiens.

Le docteur Pouillet considére, comme le professeur Rosselin, que
ies injections faites par ses malades sont plus nuisibles qu’utiles.

La méthode curative par les bougics  simples semble remplir toutes
les conditions posdes plus haut : introduction facile et presque indo-
Jore, irritation mdédicatrice et dilatation. Toutefois la gudrison,
bien que fréquente, ne suit pas faialement U'emploi de ce mode de
traitement.

Le docteur Pouillet repousse les sondes chargées de pommade mé-
dicnmenteuse, mais fait une réserve pour le porte-reméde Reynal au
sulfate de zine belladoné, et il conclut qu'a moins d'indications spé-
ciales, ou ne devra recouriv & Pemplol de I'appareil de M. Guyon,
quaprés aveir employé d'abord les bougies simples et continué le
traitement, si besotn est, par I'usage du porte-reméde Reynal.
—(These de Paris)  Bull. gén.-de thér. méd. et chir.

CANCER ET EUCALYPTCS.—Si ce n'était le nom de lauteur, le
professeur Luton, de Reims, on serait tenté de tourner le feuillet.
Cependuant, sans concevoir plus d’espérances que n’en comporte le
sujet, arrétons nous sur Y'observation que nous donne le Jlouvement
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médical, et & I'oceasion, cssayons cc moyen co {out eas peu dan-
gereux.

Il sagit d"une dame de soixante-dix-huit ans atteinte d'un cancer
du sein parfaitement caractérisé ; —pas d'uleération, d'ailleurs, ni de
trace de cachexie, mais un suintement i la base du sein, oceasionné
sans doute par le frottement de la tumenr sur Ja paroi thoracique.

M. Lutoa preserivit I'application de tampons de charpie imbibés
de teinture d’eucalypusset, & Pintérieur, 10 grammes par jour de
cette méme teinture dans un verre d’eau suerde.

Dés le second jour, la tumeur s'enflamma, il swrvint un étet
général trés-marqué, et enfin une ouverture se fit, par laguelle sortit
fa plus grande partic de la tumeur. Le traitement interrompu fut
repris et ancun autre accident ne survint,  Actuellement, la tumeur
ne consiste qu'en un bourrelet civeulaive entourant une dépression
couverte d'une membrane pyogéuigue, et tendant de jour en jour &
Ia rétraction.

La malade guérira-t-clle complétement ? M. Luton sous I'ar-
prendra, mais ce fait nous rappelle involontairement le fameunx eus
de M. Sax, guéri par le Dr. Noir.—Temps heureux ct bien Sloignés,
ol nous suivions la clinique de Velpean !

Quoi qu'il en soit, citons textuellement les considéraiions dort le
Dr. Luton accompague cette obsevation ¢t faisons des weeux pour
que Pavenir lui donzs catson.

Si inyraisemblable, dit le Dr. Luton, que puisse &tre un pareil
fait inferprété dansle sens de la guérison d’une tumeunr de maa-
vaise nature, par 'emploi interne d’une substance médicamenteuse,
nous pensons que le premier diagnostic doit &tre maintenu absolu-
lument. Il est temps de rejeter eet arrét systématique qui exclut
certaines affections, dés que la possibilité de leur gudérison s'est fait

_entrevoir.  Clest par de tels moyens que Ton décourage les cher-
cheurs en thérapeulique et que Uon étouffe le bon vouloir sous le
poids du surcasme et de Pinerédulits.

Par le fuit qui préedde, nous ouvrons cette perspective de I'in-
fluence heureuse que peut exercer I'eucalyptus sur le cancer, pris ici
duns sa significatioff la plus Jarge et avec son caractdre de mala-
die parasitaire et infecticuse. Peut-8tre serions-nous déja en état
de confirmer ce premier faiv par d’autres faits ; mais pour cette fois
nous voulons nous en tenir 3 un cas de cander extérieur qui laisse
moins de prise au doute, et qui A Jui seul est suffisamment coneluant.

Pour mettre en état de nous imiter ceux qui voudraient traiter le
cancer par 'eucalyptus, vous donnerons les wndications suivantes :

A I'intérieur, preserire, dans une potion gommeuse, dix gramimes
de teinture d'cucalyptus globulus. Cette dose pourrait 8tre portée
Jusqu’d 25 grammes, au besoin.

Peut-gtre serait-il préférable de donver Veucalyplol, soit en cap-
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sules, soit émusionné dans une potion. Nous I'avons employé aux
doses de 50 centigrammes et 1 gramme par jour.

1 aleoolature serait aussi uue boune préparation ; mais nous n'en
avons pas encore fait usage.

A Pextéricur, pour les eancers externes, on ferait en méme temps
des applications de teinture d’eucalyptus, plus ou moins tendue
d’ean,

Enfin, si loceasion s'en présentais et qu'il y efit lieu d’attaquer
profondément des masses considérubles de matidre cancéreuse, on
aurait la ressource des injections interstitielles, dont nous avons en-
seigné depuis longtemps A ne pas redouter les cifets.—Momuteur de
thér. (Revue de ther. méd. chir.)

DU TRAITEMENT DE L'URETHRITE PAR L'ALUN.—Le docteur de
Vos a toujours employé avee suceds, dans I'uréthrite aigué on chro.
nique, les injections d'alun caloind ; voici le proeédé dont il se sert :
au lieu de prendre une solution simplement saturée d'zlun caleiné
dans P'eau, fuire une solution sursaturée, i tel point qu'il reste une
boune quantité de poundre fine d’alun en suspension daus le liquide,
quand on vient de I'agiter. On laisse reposer un moment le mélan-
ge, afin de faire descendre au fond du vase les petits morceaunx
d’alun non dissous et trop volumincus pour se maiotenir suspendus
dans Peau ddjdy chargde. De cette munidre on ne remplit la sexin-
gue que du liquide trouble, laitenx, qui surnage , et l'on évite de
porter dans le canal uréthral des fragments de sel rugueux. qui, en
irritant ce conduit sensible, contrarieraient absolument I'effet de la
médication et ageraveraicnt plutdt Ja maladie,

On n~ doit faire qu'une seule injection le soir en se couchant.

{(Archives médicales belges.)—Bwil. gén. de thérap. méd. el chir,

DE L’EMPLOL DE LA GLACE DANS LE TRAITEMENT DE L'HYSTE-
RIE, par le docteur FrrREOL.—Dans une lettre adressée au rédac-
teur du Progrés médical, Vauteor se félicite de Papplication d’une
vessic de glace pendant deux heures et trois fois par jour sur
la végion ovarique dans les cas d’hystéricisme intense. Les deux
observations rclatives & ce mode de traitement ont trait 3 des jeunes
filles chez lesquelles les autres méthodes curatives avaient échoud, et
qui paraissaient menacées de tomber bientdt daus le marasme. Dans
Vun des deux cas la guérison fut définitive ; dans Pautre elle fus
compléte, mais le malade 'z pu 8tre suivie aprds sa sortie. (Pro-
grés médical.)—Lyon médical.

D2NGERS DE Lo RESPIRATION BUCCALE.—Le Dr. Guye, davs
les Archiv fur Qhrenheifunde, appelle Pattention sur les dangers de
de la respiration buceale, qui scrait fréquenmment une cause de sur-
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dité. Le passage de I'air dans les fosses nasales est trés-utile : par-
<ce que Podorat défend contre I'air impur, parce que, dans ce trajet,
P*air prend un certain degré d'humidité qui le rend moins ivritant
pour la muqueuse de la gorge et du larynx ; paree que les anfrac-
tuosité de ln cavité retiennent une quautité covsidérable de pous-
siéves, de matidres étrangdres dont I'on constate souvent la présence
dans les fosses nasales.

Ces actions manquent lorsque la respiration se fait par la bouche,
Je contact de I'air scc excite le pharyox, provoque méme, un catar-
the habituel de cette région qui se propage facilement & la trompe
d'Bustache et & la caisse.  Lies granulations du pharynx dépendent
souvent de cette cause. Mame le Dr. P. Niemeyer va plus loin, cav
il pense que les attaques de faux croup, communes chez les enfants
dans les premi¢res heures de la nuit, ont pour cause la sécheresse de
la glotte produite par la respiration buceale. .

Le Dr. Guye pense done qu'il est utile de restituer la respiration
nasale chez ces individus, surtout chez les cufants. Il propose, pour
cela, un appareil analogue, par sa forme, au respirateur, qui s’ap-
plique aussi sur la bouche, mais est fermé complétement au passage
de Vair. Ce contre-respirateur aurait déjd produit d'excellents
résultats, surtout en Hollande. Le Dr. Guye cite un cas de surdité
d’origine catarrhale guéri par Pemploi de ce seal moyen.

Le traducteur du London medical record, qui publie cet, article,
rappelle que Toynbee avait noté le danger de la respiration buccale
et avait conseillé la respiration nasale chez les individns atteints de
catarrhe de la trompe d'Nustache. (Journal de méd. et de chir.
Prat) Bordeaux médical.

PATHOLOGIE ET CLINIQUE CHIRURGICALES.

LyyrrorrBAGIE.—Nous reproduisons ci-dessous les conclusions
d’un travail lu devans P Académic de médecine (séance du 14 mars)
par M. Armand Després, & 'nppui de sa candidatuve & la section de
pathologie chirurgicale :

1o. Lies adénites suppurdes et les lymphangites suppurées sont gé-
néralement suivies, pendant les vingt jours qui suivent ouverture
des abeds, d'un éeoulement de lymphe qui retarde la cicatrisation
de Fincision.

20. Cet écoulement de lymphe peut acquérir des proportions énor-
mes ¢t constituer une lymphorrhagie.

3o. La lymphorrhagie conséeutive aux adénites suppurées est plus
considérable que la lymphorrhagie conséeutive & une lymphangite
suppurée,
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40, La lymphorrhagic plus ou moins abondante est la cause réelle
des fistules conséeutives aux adénites suppurdes chez les sujets sains
ou serofuleus. .

50. La compression, toutes les fois qu'elle est applicable, arréte
en quelques jours la lyraphorrhagic ; les cautérisations arrétent A la
longue la lymphorrhagie quand la compression n’a pn étre employée,

Go. La Jymphorrhagie, et I'écoulement de la Iymphe aprds les an-
gioleucites et les adduites suppurdes, sout la démonstration rigou-
reuse de la lésion primitive des glanglions et des vaisseaux Iympha-
tiques dans les adénites et les angioleueites suppurdes.

7o. Eulin, il résulte des conciusions préeddentes, que la compres-
sion faite quelyues jours sur les adénites et les angioleucites suppu-
rées st le meilleur moyen de prévenir la formation des fistules lym-
phatiques.—{ Puris Hedical.)—Bordeauz méd.

OUVERTURE DES ABCES SANS DOULEUR.—Le docteur Bergon-
zini dib avoir réussi & ouvrir sans douleur des abeds au moyen d'une
solution de deux parties d'acide phénique avee unc parrie de glyeé-
riue, laissée en contact avee la peau de trois & cing minutes. Il ne
serait résulté un peu de rougeur et de tuméfaciion qu'au cas ol la
pean aurait 6té auparavant un pew enflammée, ou le contact du liqui-
de trop longtemps prolongé Il eroit qu'on pourrait adopter cette
méthode pour les opérations autoplastiques, et propose de 'expéri-
menter aussi dans les névralgies a foyer trds-superficiel. (Gaszette
méd. de Straboury.  Lgon Médical.

MoRT A LA SCITE DE PERFORATPION DE L'APPENDICE ILIEO-C.ECAL,
par Dr. L. T Novesde Provipexck, Ruone Ist \No.—Homme dgé
de 31 ans, ayant été pris tout & coup d'une donleur aigué dans la
fosse iliagie droite. Il avait mangé auparavant une gande quan-
tité de raisins.  Symptdmes généraux peu marqués. Constipation,
Morphine & Pintéricur et en injections sous-cutandes. Champagne
et eau-de-vie. Vomissements stercoraux. Mort par épuisement.
A Pautopsie, péritonite suppurée. Dans lappendice iléo-cmecal se
trouve un amas de matitve féeale de la grosseur d’un noyau de
cerise, au centre duquel est un pepin de raisin.  Au niveau du point
d'union de I'appendice et du cxecur: est une perforation intestinale
par ol le contenu slest dchappé dans la cavité péritondale. Au
moment on pendant la vie, le ventre 4tait énormément distendu, le
docteur Noyes, de concert avee les mdédecins et chirurgiens consul-
tants, avait plongé daus le colon transverse une aiguille d'un tiers
de millimétre : des gaz s'étaient éehappds ; Pabdomen était revenu
sur lui-méme, ct le vombre de respirations, de 26 était tombé 3 20.
(The British medical Journal).—Lyon méd.
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DE L'OUVERTURE DE LA CAVIYE ABDOMINALE COMME MOYEN
D’EXPLORATION DIAGNOSTIQUE, par le docteur TEALE—Frapps
de Pinnocuité des piaies simples du véritoine, dans les cas od le dia-
gnostic est difficile et o cependant il importe qu'il soit prompt et
préeis, Pauteur couseille d'ouvrir 'abdomen et d'explorer directe-
ment par le toucher et par la vae les visedres abdominaux mis & dé-
couvert. L’opération sera faite, du reste. avee tous les ménagements
néoessaires, suivant les réales qui sont mises en pratique dans Pova-
riotomie, par exemple, ¢’est-d-dire que l'incision portera sur la ligne
blanche et que 'on prendra toutes les préeautions possibles pour
qu'il ne s’épanche dans le péritoine ui sang ni liquide étranger.

Lies indications de ce mode d’exploration sont sans doute peu nom-
breuses ; il rendra des services cependant, notamment dans 'obstrue-
tion intestinale interne, quand il est important d'étre fix¢é sur Yexis-
tence, la nature et le sidge de cette obstruction, et que du reste
V'inefficacité des moyens médicaux rend urgente une intervention
chirurgicale. :

M. Teale cite un cas de ce genre. Il s'agit d'un homme de 40
ans, qui depuis huit mois éprouvsit de vives douleurs au univean du
sacrum et présentait des signes de rétrécissement du gros intestin
(sang dans les seiles, féces effilées en petits rubans amineis), quand
toub & coup survint lan symptomatologic d'une obstruction compldte,
Les accidents devenant pressants, l'auteur fit une incision sur la
ligne blanche et put constager directement la présence d’une tumenr
de la partic postérieure de la erdte de V'os iliaque qui adhérait au
gros intestin et dtait cause de l'obstacle au cours des matidres. Un
anus artificiel fut pratiqué,  Le malade supporta trés-bien ces opé-
cations ; il en ressentic un grand soulugement; mais la tumeur
n'ayant pu étre enlevée, continua 3 s'aceroitre, et six mois apres le
patient éprouvait encore de vives douleurs lors du passage des fces
par le rectum. ,

Le travail de M. Teale contient denx autres observations qui re-
commandent sa méthode 3 l'attention des praticiens. (The Lancet)
—Lyon dlédical.

NOUVEAU MOYEN DINTRODGIRE DANS LA VESSIE DE L'UOMME
DES LIQUIDES SANS L'EMPLOI DU CATUETER, par AEISSTI.—Davs les
maladies de la vessie, dnsles inflammations et les hémorrhagies
surtout, il est quelquefois indiqué dintroduire dans la vessie des
liquides médicamenteux ; mais dans ces cas, 'emaploi d’un cathéter
peut &tre dangereux. L’auteur couseille le procédé suivant qui per-
met d’éviter Pusage de eet instrument :

Le malade étant couché sur le dos, le sidge 6lové et le pénis éten-
du sur le ventre, on introduit dans le méat urivaire simplement I'ex-
trémité d’un frrigatenr.  Aw boat de quelque temps (de quelques
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secondes 3 quelques mxinutes) le malade sent le liquide pénétrer dans
la vessie, sous la seule pression obtenue par la différence de niveau
catre la vessie et la colonne liquide de Pirrigateur.

Plusicurs fois Zeisst est parvenu 3 injecter de la sorte 4 A S onces,
en ne produisant au malade gu'une sensation plutdt agréable que
pénible.  (Centralblatt fur chirurgic)—Lyon Medical.

AMPUTATION DE L'OUMERUS PAR LA LIGSTURE ELASTIQUE, par
Grandesso Silvestri.—Pour les tumeurs blanches du coude, les chi-
rusgicns hésitent avee raison & faire, soit une résection, soit une am-
putation, les résultats obtenus n’étant pas des ieilleurs. Les
moyeus employds pour combattre I'affection sont impuissants, le ma-
lade perd ses forces, maigrit de plus en plus, le processus n’étant pas
arrété ; c'est alors que, comme dernidre ressource, on a recours
4 T'opération que I'on voulait éviter, mais on se trouve dans des
conditions bien plus mauvaises qui rendent Popération plus dan-
gereuse et quelquefois impraticable. :

Olinto Grandesso Silvestri, & qui nous devons déji la compression
élastique. dans les opérations, quon attribue fort injustement 4 Es.
march, nous fait connaltre ce proeédd, qui parait offrir, dans le cas
dout nous parlons, plas de séeurité et méme devoir &wre d'un puis-
sant secours,

Voici I'observation du savant professeur de Vicenee :

 Giovaoni T...., 4gé de vingt-deux auns, né & Vicence, entre 3
T'hopital étunt atteint depuis six mois d'une carie des six, sept, huit
et neuviéme cotes droites duns leur portion convexe, d'unec carie
compidte de l'articulation du coude gauche, et Ia main droite mena-
cde également. Lo malade est d'une constitution scrofuleuse. Fid-
vre violente ; sucurs et diarrhée coliquative, jue rien ne peut mai-
triser ; unorexic absolue ; douleurs atroces au coude ; maigreur ex-
tréme ; toutes les fonctions languissantes. . :

“ Le coude eost la partie la pius gravement atteinte ; mais, par
suite de la faiblesse de malade, Popération paralt ne pas pouvoir
tore supportée.  Tel est I'avis de plusieurs chivargiens appelés en
consultation. Le malade, cependant, réelame le secours de I'urs.
Dans cette conjoncture, G. Silvertri résolut d’zppliquer la ligature
élastique, ec dont il fit part 3 ses colldgues, qui Papprouvdrens.

¢ Le 8 mai [874, le bras du mnlade fut enveloppé, immédiate
ment az-dessous de I'insertion du deltoide, d'an i) de gomme Glasti-
que enroulé de soie de deux millimétres -le diamdtre eaviron.

Il fut fait vingt tours defil, tendu toujours 3 sa plus grande
extension ; les deux chefs furent liés ensemble avee un fil de soic.

“ Lic malade avait pris sept grammes e: demi d’hydrate de chlo-
ral, qui Vavaient assoupi. T ne ressentit sucune douleur, La pres-
ston exercde caleulée dapréds Pélasticité du fil, Siaiv de vingt et un
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kilogrammes en chaque point, et par conséquent de quatante-dens
kilogrammes pour chaque diamdtre.  lLie pouls, au moment de Paps-
ration, donnait eent trente pulsutions; cing heures apnds, cent dounze,
et six heures aprés, cent.

¢ Le lendemain, l¢ malide était sans fidvre ; plus de suems ni
diarrhée ; Pappdétit 6tait revenu. On ordonne le régime lacté, qui
répare bientdt le mnlade et fait disparaitre sa maiureur extréme.

“ Quant aux fils, ils péndtrent pen & peu dans les tissus mous en
perdant leur parallélisme. La circonférence du bras, qui musurait
dix-huit centimétres au moment de l'opération, n’était plus, quatre
jours aprés, que de onZe centimétres au Jieu de application des filg,
six jours aprés de dix centimdtres et demi, le 206 mai, de dix centimd
tres; le 29 au soir, elle fut trouvée de neuf centimdtres et quart, es
Iz 8 juin, elle se réduisit soudainement & huit centimétres.  On con
tinua ) observer les phénomenes qui se passaient avee beuveoup d'at.
tention, et le 18 juin, 'humérus tombait, entrainant avee lui le §l.

“ L’opération avait done durd quarante jours. Le il avait perdu
une partie de son élasticité. Le moignon 6tait cieatrisé dans sa por-
tion supérieure ; 'antérieure ne I'était pas completement, et P'es fui-
sait une saillie d’environ deux centimétres. On le régularisa et on
appliqua wn pansement fait de charpie séehe.”

Je ne donnerai pas tous les détails de I'obscvvation ; ce qu'il im-
porte de constater, e’e~t que, grice & la ligature élastique, Pamputa-
tion put se faire sans que l¢ malade éprouvit un ancident grave. J'a-
Jjouterai quelques considérations importantes qui me semblent déeou-
ler d’un cas st instructif :

1o. Tsa compression exercée intereepte tonte communication entre
le membre et le reste du corps ! les principes morbides ne peuvens
donc plus d6re entrafnds dans le torrent circulatoire, le foyer morbi-
de ne peut plus dévorer les matériaux de la nutrition”;

20. Il 0’y a pas de perte de sang ;

30 La cicatrisation se fait lentement et sur une étendue moins
considérable & la fois, le faslade la supporte plus facilement ;

40. Lesforces du malade sont ménagées.

Le procédé pavait, en conséquence, présenter wne valeur assez
erande pour que, lorsque le suceés d'une opération savglante parais
douteux par suite de I'état géuéral du malade, on n’hésite pas &
Vappliquer.  (Lyon médical.) Bor leaux Médical.

DE La oUATE PREPAREE POUR REMPLACER LES EPONGES ET LA
carPIE.—). Kirmisson, interne des hépitaux, montre les-grands
avantages que présente dans les pansements la ouate prépearée ; voici
en quoi consiste cette préparation : |

_ Ou sait que la ouate, & 'éat cards, est trds-réfractaire & Pimbibi-
tion. Ou ne pouvait donc @ priori sattendre i ce que cette subs-
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tance, sous l'influence dela plus simple préparation, devint suseep-
tible d’acquérir des propriétés absorbantes comparables & celles de
Péponge la plus fine.

(Pest par le hasard que M. Guyon a 6té conduit 3 Ia constatation
de ce fait nouveau et bien inattendu. Obligé par circenstance de

se passer d'dponge et de linge ot se servant d'woe fugon prolongée:

d'un tampon d’ouatc ecomme moyen de lavage, il remarqua gue Iim-
aersion répétée de la ouate Tui donnait de plus en plus la propriété
de Vimbibition. Des expériences furent dos loxs établies dans son
service ; elles confivmérent pleinement les résultats espérés et con-
duisirent & établir le mode de préparation suivaut :

On prend un feuillet d’ouate qu'on taille en carrés de diverses
grandeurs, généralement de la grandeur dela main. La formead
donner sux morcenux d’ouate w'est pas indifiérente : il vaub micus
en effet les prendre sous forme de earrés que d'en faire de longues
bandelettes, en ézirant la ouate suivant la longueur de ses fibres, car
ces bandelettes se déroulant quand elles sont 1mbibées, génent dans
Femploi de lu ouate-éponge.

Les carrds ainsi formés sont plongés dans un passin d’eau olt ou
les luisse pendant cing & six minutes, Qun a soiv du reste de facili-
ter leur imbibition en les retournant fréquemment, en exergant sur
tous Jes points de leur surface des pressions rdpétées qui forceat
pour ainsi dire chaque fibre & se charger de liquide. Tout d’abord
on ge servit pour faire cette imbibition d’eau ordisaire ; depuis, dans
la pensée d’avoir un mode de pansement antiseptique, on lui a sub-
stitué une solution d’acide phénique 2 1 pour 100.

Quand toute P'épaisseur de Ja” ouate est bien imprégnée de ce li-
quide, clle est oigneusement exprimde par une forte pression, puis
rouléz en forme de boule.  Les tampons d’ouate ainsi chbtenus sont
dépagés duns un bocal en verre qu'pn a soin de tenir constamment
fexmé par un bouchon de liége qui s’y adapte exactement. Le bocal
est placé sur appareil de pansement de la salle, et pendant toute la
durée de la visite, on 2 ainsi sous la main de Pouate toute préte
pour remplacer soit les éponges, soit la charpie. I n'est dailleurs
Ppas nécessaire que cette ouate soit employée le jour méme de sa pré-
parution.  Llle peus étre conservée pendant plasieurs jours, et de-
meurer propre aux divers usages auxquels on la destine. (Jowrnal
de thérapeutizue.)  Bull. gén. de thérp. méd. et chir.

DE LA RisECTION DU GENOU—Le travail intéressant de M. le
doctear Pieard est divisé en trois parties.

’Dm_ls la premiére, Tauieur étudie les résultats ordinaires de la
résection. La statistique des cas publiés dorne pour 634 cas une
meortalité de 26 pour 100. Muis on devra tenir compte, remarqae
xmportante, que depuis quelques aundes, Ia mortalité a beaucoup di-
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minué grice & I'emploi du pansement de Lister ou de ce mdme pau-
sement modifié par Howse. Ce chirurglen a opéré, & Guy's Hospi-
tal, vingt-sept résections qui ont douné seulement deux cas de mort
par des causes trangéres a I'opération.

Lo membre winsi conservé est trds-utile au malade et pent, dans
un grand nombre de cas, 8tre aussi utile que le membre sain. La
réunion est ordinairement osseuse ef met ninsi & I'abri des accidents
et des récidives.

Les indications de cette opérations ont variables ; cependant 1'au-
teur arrive aux conclusions géudrales suivantes :

Dans le eas de tumeur blanche des parties molles, quand, aprés
trois ou quatre mois de traitement, on n’aura pas obtenu d’amélio-
ration notable, il sera utile de réséquer.

On devra réséquer encore plus rapidement dans les cas de tamear
blanche des parties dures, quand on soupgonne que les 0s sont pro-
fondément atteints, car c’e.tle seul moyen de débarasser I'écono-
mie des parties malades.

Comparée & Pamputation, la réseetion est beaucoup moins grave,
Qapris lee statistiques.

Les cas de difformités, qui ont rendu l'opération néeessaire, sont
Iavkylose fibreuse avee attitude vicieuse des membres, I'ankylose
ossevse avece flexion, Vattitude vicieuse avee déformation causée
pur le rubmatisme ehronique.

La deuxi?me partie est consacrée™ la deseription de Popération.

Dans Ia trowsieme pariie, Pauteur passe en revue les autres pro-
céddés ot appareils inférieurs. (Thése de Paris) Bull. Gén. de Thér.

—_—l0

OBSTETRIQVE ET GYNECOLOGIE.

QU’1L EST FACILE D'EVITER L'UCSAGE FREQUENT DU SPECULUM
DANS CERTAINS CAS DE MALADIES UTERINES, PAR L'EMPLOL DE
L'ACIDE NITRIQGE COMAME CaUSTIQUE, EN REMPLACENENT DU NI-
TRATE D'ARGENT~—J.es cas d'ulcération ou d’érosion du col de la
matrice, avee ou sans cendomdérrite de ce col, sont si commans, et
dans la pratique des hopitanx, si nombreux, qu'il serait urgent
Qavoir pour leur treitemens un caustique plus cfficace et plus com-
mode que le nitrate d'argent.  J ai essayé avee soin I'action de la
plupart des caustiques (y .compris I'acide carbolique) ¢t je n'en at
trouvé aucun qui atteigne nussi bien le but que Pacide nitrique.
Le grand défuut du nitrate d'argent estla vature fugace de son
action ; son influcnce dépusse rarement cing A six jours, méme
lorsqu'on le met e contact ou en badigeon sur la partic mulade,
C'est plutét un stimulwt qu'un caustique, car il ne produit pas
deschure, ¢t il cause une turgescenee immnédiate extréme des cxpil-
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laires sous la surface cautérisée, comme c'est évidens par Ja produe.
tion d'une hémorrhagic souveut suffisante pour marquer les endreits
malades avant que le nitrate d'argent n’ait été retwed.  Au second
cxamen nous trouvons souvent l'uleération ou I'érosion peu ou point
du tout changée en apparence.

11 faus remédier & ce défunt par la réapplication fréquente du
reméde, qui néceessite & chague fuis I'emploi du spécnlum. Je eroig
que ¢’est réellement dans cet inconvéniens gu'est lu source de Vidée
¢émise par quelques hommes éminents, que ces maladies n’ont besoln
que pen ou pas de traitement local, car nos opinions sont souvent
insciemment inflacncdes par nos désivs.  D'autre pars, Iacide nitri-
que est un ¢austique réellement cfficace, produisant une eschare as-
sez fortement adhérente et qui néeessite conséyuemment un effort
vigoureux des partics adjacentes pour sa séparation. Un autre
cuustique, qui seul produit une eschare de méme nasure, est le ni-
trate acide de mercure.  Mais, 'acide nitrique ne demande aucune
préparation spéeiale ; il ne fuse pas comme la potasse caustique et
son action n'est pas aussi profonde ; il ne produit que peu ou poiut
de douteur et pas d'hémorrhigie. Ces avantages sont insignifiants
20 comparaison de ee fait, qu'une fois qu'il a été bien appliqué,
dans beaucoup de cas il n'est pas besoin de recommencer, et ¢est
ainsi que ['on peut se passer du fréquent usage du spéenium  liors-
qque le second examen a liew, ce qui ne se fait quwau bout d'un mois,
on pourra trouver quelquefois qu'un petit point a besoin d'uue
nouvelle aplication d’acide, mais souvent le mal parait tout & fait
eudri ou sur le point de gudrir, d'une manidre satisfiisante. La nou-
velle membrane magueuse qui se forme u'a pas appuarence d'une
cicatrice, et lorsque la guérison s’achdve d'uue wanidre régulidre,
son bord est net, et, étant d'une couleur rose pile, clle tranche for-
tement.avee le rouge vif de la plaie. Lz rétraction est plus forte que
celle qui swit T'usage de n'importe quel autre caustique ; mais ceel
est un grand avantage, car, en Taison de l'état de relichement des
tissus, c’est juste ce dont on a besoin pour assurer la perinanence
de la guérison.

La meilleurs manitre d’appliquer acide nitrique est au moyen
d'un petit morceau de ouate roulé serré, que I'on met, au moyen
Q'un spéeulum, en contuct avee la surfice malade, jusqu's ce Gue
Je tout soit recouvert d'une eschare blunchitre. :

Dans le cas d’endométrite cervicale chronique, on devra appli-
quer P'acide nitrique dans I'intéricur du canal cervical ouvart ; lors-
qu’il est fermé, il 0’y a pas liew d’employer le traitement La ré-
traction qui accompagne la guérison n'est quwd un degré maturel et
salutaire. Pourvu que le caustique soit manié avee Iaprudence ordi-
naire, je n'ai jamais va en résulter que du bien, et la facilité avee
laquelle un cas de catarrhe utérin chronique avee ulcération ou éro-
sion peut &tre guéry est mcrveilleuse.
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Le plus grand nombre de mes cas fu_t p.ris sur Sles malades soigides
en ville, et le bien-8tre que produisit I'acide nitrique dans leur trai-
tement fut grand, et comme cextitude du résultat et comme écono-
mie de mon temps. Sans traitemens l9cal, on ne peut pas fuire
grand’chose pour ces malades, car le traitement hygiénique est gé-
néralement impossible et le traitement médical seul est inutile.
Fuute d’espace, je ne détaillerai pas les eas que j'ai -notés, zu nom-
bre d'environ quarante. Ia essuyant le remdde, on Pappréeiera
bient6t A sa justa valeur.

Lrusage de acide nitrigue, comme caustique, nous est si fumilier
A tous, particulidrement dane le traitement de quelques maladies du
rectum, que j'ai hésité & exposer ce sujet devant vous, et je ne.l'au-
rais pas fait si ce n’est que je crois qu'il n’est mis en usage que var
deux ou trois médecins qui traitent les maladies des femmes,

Le docteur Lombe Atthill, 3 la fin d'un article, fuit accidentel-
Jement mention qu'il le met cn usage dans les maladies en guestion
par son application. dons la cavité utérive; et le docteur Roe, de
Dublin, dans I'analyse de cent soixanie-quatre cas de maludies uté-
rines, relate un cas d’ulcération éteadue dans lequel il Pa.employé,

M. Robert Ellis 2 recominandé Yusage d’une solution saturéde de
ritrate d'argent dans l#cide nitrique, et je crois.que le-docteur Ben-
nebt 'a mentionnd également ; mais el auteurs font exception.d la
régle générale.  Lracide nitrique n’est pas mentionsé par Tilt, dans
son admirable ouvrage de thérapeutique utérine, ni par aucun autre
de nos meilleurs auteurs sur les maladies des femmes, qui tous re-
commandent le nitrate d’argent ou en parlent comme d’un usage
pratique.  (0bst. Journal ct Gaz. obst.)—Revue de Thér. Méd.
Chir.

TRAITEMENT DES -GONVULSIONS PUGERPERALES PAR LA DiRTE
NON AZOTEE, par le docteur CHURTON.—L’auteur, adoptant la théo-
rie urémique des convulsions puerpérales, propose: comme moyen' ra-
tionnel de traitement Pabstenticn de tout ce qui augmente la pro-
portion d'urée dans le sang. 11 conseille par conséquent de défen-
dre aux malades tous les aliments azotés, tels que le-lait, le bouillon,
le thé de beeuf, Jes eufs et toutes les viandes; on leur donnera ex-
clusivement des féculents, de la créme, du sucre; on les soumettra
aussi aux aliments dits d’épargac (thé, café, chocolat, cacao, ete.)
qui ont la propriété de dimunuer la dénutrition -des tissus et, par
conséquent, Ju quantité d'urée que le sang regoit de ce chefl

Ou voit que ce traitement ne s’adresse pas seulement 3 I'éclampsie
des femmes enceintes ou des femmes en couches, mais encore 3, toutes
les convulsions urémiques, c'est-d-dire A toutes celles qui sont sous
la dépendance d’uns altération rénale et qui tiennent A un défaut

3
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d’épuration du sang par le rein. Aussi Pauteur est-il conduit 3 le
recommunder dans tous les cas ’albuminurie avec convulsions.
Quelques légers purgatfs aident le traitement diététique cn sup-
pléant, dups une certaine mesure, au défaut d’épuration rénale par
I'épuration intestinale.
Quatre observations encourageantes accompagnent ce travail,

(The British medical Journal.y—Lyon médical.

NoOTES SUR DES APPARENCES DE GROSSESSE OBSERVEES OHEZ DE
TRES-JEUNES FILLES A LA SUITE DE RAPPORTS SEXUELS, par le
docteur Bergeron.—L’auteur 2 en Poceasion d'examiner, aw point
de vue médico-16gal, trois jeunes filles, dgdes de 13 uns, qui venaient
d'8tre Técemment exposdes A des tentatives de viol. Chez toures, Ia
défloration était compldte, et, en outre, elles présentaient des symp-
tdmes de nature A faire admetére une grossesse commengante ; le ven-
tie 6tait volumineux, les seins tuméfiés avee pigmentation de Paréo-
le ; chez T'une d’elles, Ja ligne brune abdomiuale existait en plus;
enfin toutes avaient de I'aménorrhée, accompagnée de maux de cecur
et de troubles intestinaux. Cependant le col dé lu matrice érait pe:
tit et dur sans ramoilissement. Tout le monde songeait & uns gros.
sesse, que l'autenr se crut antorisé & démenti® provisoirement. ,Au-
bout de quelqueés mois de surveiliance les régles reparurent en me.
me temps que les autres symptomes s'effacérent.

‘Ces fuits prouvent combien le médecin légiste doit &tre réservé &
admettre en pareil cas le dingnostic de grossesse. Bien qu'excusa.
ble aux yeux des gens de I'urt, une erreur de ce geore lui sera tou-
jours préjudiciable devant le public et les tribunaux. (Annales de
‘gynécologie.) —Lyon méd.

PoLYPE FIBREUX DE L'GTERUS.—EXPULSION SPONTANEE, par
M. BrrpiNEL—Une femme de 75 ans, ayant eu.cing enfunts, se
présente 3 la counsultation avee une métrorrhagie. Le toucher fait
constater la présence d'un corps voluminenx duns le vagin. Blle est
admise d'urgence 3 'hépital, et le lendemumn on trouve, au milien
J’une mare de sang; une tumeur polypeuse du.poids de-800 grammes,
trés-dure ¢t de structure fibro-cystique. Il v’y eut pas de phénome-
pes inflammatoires bien violents; cependunt Iz malade finit par sue-
comber dans le marasme. M. Després fait remarquer que ce procédé
naturel d’expulsion doit étre attendu ; il est preférable A Finterven-
tion chirurgicale. M. Guéniot répond que lorsque, existence st
menacée par la répétition des hémorrhagies, on doit opérer. M.
Pozzi cite des ohservations & Uappui de cette maniére de voir, M-
Després persiste 3 croive qu’il faut uttendre Iespulsion spontande.
(Suciété aigmique.)—Lyon Médical.
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NAISSANCE QUADRIGEMELLAIRES, par Mme. Marie AVENELL,
de Walthomstow),—Cette observation, relative 4 un as qui seren-
contre eneore quelquefois, présente une particularité intéressante au
point:de vue de la discussion sur l'identité des sexes dans les cas.de
naissances multiffles avee un seul placenta.

En effet, dans le cas présent cet organe étaib unique avec quatre
.cordons, un pour chaque feetus. Tous les quatre mort-nés étaient
du sexe féminin, Le dernier était acéphale. Il y avait un chorion
et quatre amios. (dedical Press and circular).—Lyon méd.

SUR L’ACTION ECBOLIQUE ATTRIBUEE A LA QUININE par le Dr.
‘@. CotarneoNL—Le docteur G, Chiarleoni rapporte deux- legons
cliniques faites & la Maternité de Milan par ln professeur D. Chiara

- .contre 'action echolique attribuée 4 la quinine ; ces legons renter-
ment sept observations trés-intéressantes et se terminen$ par les con-
clusions suivantes : .

1o. Le sulfate de quinine ne jouit pas de la propriété d’abréger la
temps qui s'écoule entre deux contractions utérines et n’augweate
doac pas le nombre des contractions dans un temps déterming.

20. La durée dela coutraction, avant et-durant Iaction de Ja qui-
vine, ne varie pas sensiblement.

0. A la dose de 0gr.50, Ogr,75, 1 gramme et 1gr.50, la quinine
0'a pas une action sensible sur les conditions du foetus.

40. Les contractions n’augmentent pas d’intensité, clles conser-
vent leur modalité. (Gaz. med. ltal. Lomb.,)—Gaz. méd, de Paris.
— Ol
HYGIENE.

J’aLcooL ET TE TaBAC.—Dans une préface fort bier éerite od
le style se trouve parfaitement 3 la hauteur de la pensée, le Dr. A.
Riant blame sévérement i'usage.de I'alcool et du tabac, qui conduit
fatalement, dit-il, & ces tristes résultats : “ maladies, mistre maté-
riclle et morale pour Vindividu, stérilité et abdtardissement des ra-
ces ; non-valours et dangers pour la Sociétd.”

Moius pessimiste que lul, nous eroyons qu'il est bien difficile
(pour né pas dire plus), de supprimer I'habitudedu tabac anerée
dans nos-meeurs depuis plus de trois sideles |

¢ Lie tabac fait réves, habitude funeste pour I'attention et Lap-
plication nécessaires au travail ” s’écrie 'auteur, mais combien.d'é-
crivains-cependant trouvent d’inspirations ep suivant pensivement
dans son vol la fumée bleue d'une cigarette !

Pourquoi refuser au malicureus qui souffre 1'appaisement mo-
mentané de ses douleurs et de ses préoceupations, lorsqu’oublinnt ce
monde il sabsorbe queiques instants dans une douce téveric ? Ne
sera-t il pas toujours trop 6, arraché ¥ ses illusions pour, sclon Vex-
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pressivn imagée de notre sympathique collabsrateur, le Dr. Gadtano.
Pini + déerire de nouvean la triste Parabole de 'Existence !

Les fumoirs ont fuit le vide dans les salons, ajoufe le ‘Dr. Riant ;
mois, avee M. Decroix, nous engageons les dames & @étre plus tolé-
rantes, & ne pas exiler les fumeurs de leur salon, eten cédant un
geu pour obtenir beaucoup, combattre P'abus sans blimer I'habitu-

ol o .

Bu résumé, supprimer le tabac nous semble une mesure trop radi-
Jeale ; nous nous juindrons aux cunfréres qui demandent avee instan-
ce la diminution de la consommution ; la suppression des fumoirs-et
surtout ua peu plus d'indulgence dans nos salons francais |
—(Journal &' hygyiéue.) Dr. Marigs RonaND.

I161BNE DE LA cCUEVELTRE — L'article que publie 3 ce sujet
I'émivent praticien de Suint-Louis daws le Dictionnaire des sciences
médicales mérite toute Pattention de nos lecteurs.

M. Bazin commence par reconnaitre que lesinfluences générales
dont I'action peut étre nuisible 4 la chevelure penvent toutes se va-
mener & la débilitation ; c’est done & Ja santé générale " qu'il faut &'a-
dresser tout d'abord. o

Duns les ciiconstances ordinaires, led 'soins & donner 3 la téte con-
sistent simaplement & favoriser le départ-des résidus et youssiéres qui
se forment & la surface du cuir chevelu. ’ :

Chez les enfants trés-jeunes, o remplacera’ I'emploi -du- peigne et
de la brosse par des lotions simples vinaigrées ou alealines, ou bien
faites avec un corps gras quelconque, cold-cream, huiles d’amandes
douces.

La pratique qui consiste 3 laver les cheveus 31 eau tidde oufroide

est essentiellement mauvaise parce qu’elle les rend secs, cassants et
‘ternes. .
Chez les femmes, les dispositions plus ou moins compliquées Gu’on
donne 3 la chevelure obligent & serrer les cheveuy, & les tourmentei,
a les tirailler dags tous les sens, toutes choses trés-défavorables &
leur nutrition. Blles doivent se persuader que les cheyeusx, pour étre
inscnsibles & la douleur, ne sont pas une chose inerte et sans vie, eb
que lu cviffure ku plus hygienique sera celle qui leur laissera une li-
berté plus grande, une aérativns et uh repos  plus fréquehts.

Clez I'Lomnee ol 'habitude fic porter les cheveus trés. longs est
mauvaise parce que le temps fuit défaut pour les soigoer, celle de
les purter ras cst détestable et absolument contraire a but de o
nature.

L'habitude de couper les cheveus sous préteste d'en fuvoriser Ia
croissance est un préjugé que rica ne justifie, toutefois la section
périodique des chéveus, pratiquée avee mesure, est sans inconvé:
qient.
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Contrairement & opinion géoéralisée, M. Bazin pense que les
plus belles chevelures sont culles qug le ciseau n'a jamais touchées.

La pratique de rafraichir la chevelure, c’est-d-dire d'en couper
de temps & autre une portion minime, peut &lre indiquée lorsque les
cheveux sont gréles, chétifs; clairsemés.

Iremploi du rasoir-doit toujours &tre 6vité méme lorsqu'il est
indiqué de couper les cheveus trds-courts, comme dans la evnvales-
cence des maladies graves. L'épilation pratiquée pour enlever les
cheveux blancs ne fait que hiter la canitie.

L'emploi des cosmétiques, au licw d étre d’nn usage banal, ne de-
vrait étre permis que dans certains cas ; aux personnes qui ont les
cheveux naturcllement gras dans I'état de swté, on reo mmandera
des lotions alcalines trés-affaiblies ; & celles an contraire qui ont les
cheveux arides et secs, des lotions huileuses.

Sans avoir grande confiance duns les moyens destinés & empécher
la chute des cheveux, M. Bazin pense cependant que I'on doit les
essayer dans certains cas. -

Les préparations destinées 4 la teinture des cheveuxse classent sous
deux catégories : les-unes (noix de galle, infusions de féves de noyer,
de grenade) sont & peu prés inoffensives, mais ne donnent.que des
résultats tout & fait incertains et instables.; les autres & base de
chaux, depitrate d’argent, de plomb, d¢ sulfate de fer, réussissent
assez bien, mais sont d'un emploi dangereux Dr. P, B. (Jowrnul
&’ Hygiene.)

—0l—

NOTES DE THERAYEUTIQUE.

VERRUES : TRAIPEMENT PAR IL’ACIDE CHROMIQUE.— Trois ou
quatre applications d’acide chromique suffisent pour faire disparaitre
les verrues les plus dures, les plus grosses-et les plus épaisses. Ues
applications ne causent aucuné douleur et ne produisent uisuppura-
tion ni cicatrices; leur seul inconvénient est de colorer les verrues
en brun noir—~—~Revue de thér. méd.-chir.

TRAITEMENT DE LA GALE; par Wilhem PerTERS.—Pour le trai-
tement de la gale, l'auteur substitue aux pommades sulfureuses, le
bfmn:;e du Pérou en nature, ou le styrax €tendu de deux parties
d'huile.  Une ou deux frictions trés-légeres, faites avee I'un.ou I'au-
tre de ces deux agents, sans bains savonneus, suffisent pour détruire
Vacarus, grice A la_facilité avec laguelle le baume s'insinue et pénd-
fre dans les sillons, sans.qu’ils aient 6t6 préalablement déehirés. Ce.
mode de traitement a, en outre, "avantage d'¢viter les.poussées eczé-
mateuses que provoquent souvent les - pommades sulfureuses,
{Union méidicale)—Bordeaux médical.
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PILULES ANPIDIARRDEIQUES.
Du Dr. Gaéneau de Mussy.
Extrait de ratanhiac..cceess cornieeencennn. 8 grammes. 3ij

—  de mOon6Sia..ciiiuieieirniiinieieton. 8 — 3

—  d'opium..iiieiiinnie cenerinnnne... 90 centigr.  grs. IX
Poudre de Colombo.......coceeverevererenne .. 8 grammes. 3ij

— decascarille... coevveeriinieiianes B —  3iss
Essence de menthe.....cccoevvniieeninnene... 10 gouttes,

-~ daDiSiiienenre e 10 —

Sirop de gomme. quantité suffisante pour
faire 100 bels voul¢és dans du sous-
nitrate de bismuth.......eevrreinininnns. grammes. 3iss
Craie précipitée. . nnercimennireeriesnnney sve — 3iss
Ils s'administrent & la dose de 2 4 6 pilules par jour entre les
repas—Bult. gén. de thér.

L

PorioN AU BROMURE DE POTASSIUM CONTRE LA MIGRAINE
IDIOPATHIQUE,

Sirop de fleurs d’oranger......cveeevieennnens 30 grammes. 3i
Bromure de potassium.....cccevverenivienne 6 — . 3iss

A prendie en un quart d’heure, dans une infusion de menthe
bien chaude. La dose de bromure sera de cinq grammes pour une
ferme et de trois grammes pour un enfant. )

Le remdde n'agit que lorsqu’il est administré tout & fait au début
de l'nccds. lorsqu'il n'existe encore quiune simple douleur pongitive
légére, localisée dans ou autour d’un orbite. Passé ce moment op-
portun, le remdde agit peu ou pas.—Bordeaux médical.

LE siroP b GIBERT.—C’est la formule dontse sert I'Ecole
de Paris pour le traitement mixte de la syphilis :

R  Biniodure de mercure...... | gramme  gr. sv

Todure de potassium........ 50 grammes 3xiii
Bav.ienss s TR 11} ‘@ 3xiii

Taire dissoudre les sels dans Peau ct passer ‘la solution : alors:
ajouter sirop simple (froid) 2400 grammes (ibvi 3v.) La dose est-
une cuillerée & table. g

Comme celte quantité représente vingt-cing grammes:de sirop,
chaque cuillerée & table contient done ui centigramme de binio-
dure de mercure ¢t cinquante centigrammes d'iodure.de potassium:
Ce mélange connu sous le nom de sirop Gibert est le remédeen
vogue pour la syphilis dans toutes ses périodes.. On le "préfére anx
pilules de proto-iodure de mereure préconisées-par le pire des sy-
philigraphes frangais, M. Ricorp.—ied. Times and Gaz.
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SorROSITOIRE CALMANT.—M. T. Guyon preserit souvent le sup-
rositoire suivant chez les individus présentant, & I'état aigu des états
inflammatoires des parties profondes de Purdtre et du col de la vessie :

Beurre de cacao...... .. 3 grammes. dij-
Onguent papolitaip..... 0,15 3 20 centigrammes, grij 4 griij
Extrait de belladone... 0,02 centigrammes. gr. ¥

—Journal de méd. et de chir. pratiques.

TRAITEMENT DU DIABRTE SUGRE PAR L'ACIDE PIENIQUE.
Alecolature de menthe......
Acide phénique.. ........ue.

Matin et soir, prendre deux & trois gouttes de cette solution dans
une tasse d’infusion de tilleul.

En vertu de nouvelles théories modernes sur les ferments orga-
niques, on pourraib supposer que I'acide phénigque agit ici en vertn
de ses propriétés antifermentescibles bien connues. Quol qgu'il en
soit,.son admini~tration n’offte aucun danger, elle est des plus fuciles,
et nous conseillons fort de V'essayer.— Bordeauz Médical.

% 6 grammes. 3iss

HYPOSULFITE DE SOUDE DANS LA DIPHTHERIE~ La Raccoglitore
medico rapporte les suceds nombreuz obtenus par le docteur Tam-
borlini dans la diphthérie, par I'usage de 'hyposulfite de soude.
Cette substance aurait la propriété d'zhaisser in température, et
localement de détruire le eryptogame des fausses mambranes. On
doit employer I'hyposulfite de soude & la dose de 6 3 20-grammes
par 100 & 300 grammes d'eat distillée, additionnés de 30 grammes
de sirop d’écorces d’oranges. Eu méme temps on preserit un garga-
risme composé de 40 grammes d’hyposulfite de .soude pour 400
grammes d’eant distillée. On doit alimenter le malade cn méme
temps-avec des ccufs, des potages, du vin. Pendant la convales-
cence, usage du lactate de fer longtemps prolongé.—Journal de-méd.
et de chir. pratiques.
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AVIS.

55 Les correspondants et les échanges de 1’ « Union Ms.
dicale” sont priés de prendre note du changement survenu
dans la rédaction.

pey> Les abonnements antérieurs au ler. Janvier 1876 sont
diis et payables & monsieur le Dy, George Grenier,

1857 Tous les abonnements de P’'année courante, c’est-d-dire
depuis le ler. Janvier 1876 jusqu’au ler. Janvier 1877 sont
payables au Rédacteur actuel.

ey Lo prix de "abonnement est de trois piastres par année,
payable®¥’avance. .

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

Aux leeteurs de 1° ¢ Union Médieale.”

L’ Union Médicale parait, aujourd hui, sous de nouveaux auspices;
tous ses lecteurs apprendront, avee regret, la retraite de monsieur
le Dr. George Grenier, qui, enfin, a du céder & la peine et résigner.
ses génbreuses, mais pénibles fonctions. :

Atteint, depuis plusieurs anndes, de la maladie qui le condamne
au repos, il a cependant, & force de courage et de volonté, continué &
goccuper, seul, de la rédaction ; ce n'est qu'anjourd'hui, que, vaineu
par Pépuisement, il rend les armes et nous transmet la plume que s
main défaillante ne peut plug diriger.

Nous lui tendons, avee plaisir et conviction, le “tribut d’¢loges
que lui méritent sa persévérance ct son énergie. De longues veilles,
un travail ardu et les préoccupations sans nombre qu'entraine la
rédaction d’'un journal de médecine, n'ont pas contribué pour peu,
nous en sommes convaincus, A ruiner son organisme déjd chancelant.
Tous, nous lui sommes redevables de quelque progrés dans la
science et savons appréeier, i sa juste valeur, le dévouement qu'ila
montré jusqu’ici, en toutes circonstances.

Le dévcuciment 3 la science n’est par 3 l'ordre du jour dansce
pays, et par sa rareté méme. il excite I'admiration. Beaucoup
d’hommes, dans la profession médicale canadienne, pourraient, aves



L’UNION MEDIOALE. DU CANADA 233

Adu travail et de la persévérance, devenir éminents ct aves du dévoue-
ment, mettre 'épaule d.la roue et pousser le char de la scicnce mé-
dicale daas les nombreusps voies qu'il feste encore & explorer. En
Europe, la médecine marche aujourd’huid pas de géont et nul ne
peut rester stationmaire. Chaque année améne une découverte, un
axiome 1 la seience ¢t guiconque w'en fait pas son profit, devient, en
peu de temps, comparativement ignorant. Celui qui pense prati-
quer vingt oy teente ans-avec Favoir de sa cléricature ct ce que lui
apjoriera son expérience personnclle, pendant ce laps de temps, com-
mot une grave erreur et une double faute : il prive ses malades des
avantages du .progrés de la science et se prive Jui-méme de Yexpé-
rience d'autrui, expéricnce qui rendrait sa tdche plus facile et fui
éviterait bien des perplexités. X

La lecture des journanx de médecine est, évidemment, pour le
praticien, le moyen le plua efficace de se tenir au dourant des pro-
grés de la science ; elle lui permet d'acquérir, avee une somme de
tiavail comparativement bornée, une foule de prineipes et de connais-
sances utiles que le xédacteur ne peut lui transmettre qu’aprésun
travail opiuidtre ¢t souvent fastidieux. Dans notre journal de mé-
-decine canadien-frangais, nous voyons, reprodnit dans un cadre res-
treint -et d'une maniére concise, ce que présentent de plus instrue-
1if et de plus wouveau les revues médicales des deux continents.
Nous avons, il est vrai, & notre portée bien d’autres productions du
méme genre, d’un grand mérite et d*un’prix aussi-modique. Cepen-
dant, la question de savoir si nous devons encourager ceux-ci au dé-
triment du rétre, n’est pas, ce nous semble, un probléme difficile &
résoudre ; 'amour-propre, 'habitude de la langue maternelle et les-
prit de nationalité qui vibre au -cour de tout homme intelligent, suffi-
sent amplement nous croyons & ériger la question en théordme. De
plus, ne nous est-il pas néeessaire de posséder une publication qui
nous permette de soutenir nos opinions, de nous affirmer cowme
‘corps-et comme nationalité, qui permette & chacun de nous de fair
bénéficier la profession de son expérience individuelle et qui meti
nos compatriotes en position de juger par des faits, de la somme de
confiance et de respeet qu'ils nous doivent accorder. Nos confréres
de nationalité canadienne-anglaise, nous le disons A leur éloge, parais-
sent apprécier & sa juste valeur, les avantages de cette méthode, com-
me nous le voyons par les deux journaux : le Cangda Medical and
Su]:gwal Journal et le Canada Medicol Record, qu’ils publient quoi-
qu'ils-n’entrent que pour un sixitme dans le chiffre total des mem-
bres de la profession médicale de ln Province de Québec. A plus
forte raison, nous qui en formons les cing sizidmes, sachons faire
prospérer la seule publicision éerite dans notre langue ; celui, parmi
Dous; qur ne coopére pas pour sa part A la réussite d'une couvre tout
4 la fois si nécessaire et si essentiellement nationale peut étre, 3 hon
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droit, taxé d’une inexplicable apathie. Récoltons chez nous, le sol
s'y préte et les moissonueurs y aboundent, et ne nous mettons pas dans
la néeessité de glaner exclusivement chez autrui,

Un autear o dit : ©  C'est Vétude plus que e talent qui fait
ies grands hommes. " Cet apophtegme esp trds. -juste et contient
tout un enseignemeitt. * Labor improbus ommia vineit.” Travail-
lons done, Drisous avee la routine et sachons obtenir par l'étude une
réput.ntlon justement acquise et la satisfuction d’un devoir accompli.

C’est avec beaucoup d’hésitation que nous avons consenti & nous
charger de Ia rédaction, la tdche est onéreuse et la position délicate.
Cepeudant cmour(wés par l'exemple de notre généredx devancier
et Pexcellence du but auquel nous tendovs, nous avons cru devoir
nous rendre aux pressantes sollicitations des patrons du journal. La
difficult¢ du travail que nous entreprenous est wo titre & la bienveil-
lance de tous et au concours pratique d’un grand nombre, nous en
réclamons instamment les bénéfices. Nous serons-amplement indem-
nisés si nous atteignons nos fins : le progres scientifique et le béustice
intellectuel de nos conf’rcre‘a.

Notre ligne de conduite daus la rédaction du journal sera comme
celle de notre prédéeesseur basée sur I'indépendance dans les ques-
tions médico-1égales, I'impartialité pour ce qui concerne les institu-
tions et les hommcs, un soin particulier et la variété la plis graude
possible dans le choix des matidres.

Tels ont toujours ¢+¢ les principes de I'Union Médicale, nous les
lui maintiendrons comme ¢tant les plus propres & Ja faire estimer
chez nous et respecter au dehors.

——0t—

Colleze des Mddecins et Chirurgiens du Bas Ca'naaa,
12assemblée semi annuelle du Bureau des Gouverneurs di Collége
ales Médecins et Chirurgiens du Bas-Canada a eu lieu le 10 ‘de mai
courant, & Montréal.

I‘urcntprescnts Dr. Russell, Président ; les Dis. Peltier, Fenwick,
Belleau, Michaud, Hingston, Glbson How'u'd Gilbert, Chamber]m,
Jackson, Weilbrenner, Permult Scou: Rousseau, Rirx'frct St. Geor-
ges, Bringham, Duchesneau, \L\rmette Robillard, De'{]ardms, Ross,
Wortlun\rton et Rottot.

Les minutes de la dernitre assemblée sont Ines et adoptses,

Le Dr. Austin fut ensuite élu membre du Bureau, 3 l2 place du
Dr. Hamiltoe, déeédd.

Le Dr. Landry, ¢ Québee, presente sa résignation ‘qui est aceep-
tée.

Le Tir. S5, Georges est élu membre da Bureau pour la cité de
Québee.
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Lo Dr. Gingras fut ensuite élu membre pour le distriet de Qué-
bee, A la place du Dr. St. Georges.

Les messicurs suivants regurent leurs licences sur présentation de
leurs dipldomes : :

Joseph Matte, Burroughs, Luc Desrosiers, Régiste Latraverse;
Levi, W. H. Cook, J. S. Murray, P. S. Dubé, D. Rose, John Mec-
Millan, D. Bayues, S. Larue, J. ¢. MeNab Cassels, G, Fwing, R,
O"Brein, T. Neil Cream, Frank Bullar, Basile Campeay, R. P. Pat-
te, H. G. Cayle, N. Brunet, H. Cholet, K. Graham, L. R. Cooke, C.
S. Stroud; N. Brunet, G. Crothers, S. Duval, X. Merril, G. Valois,
H. Lantier, N. Longtin, Taupier, Coté, Pillette, A. Gadbois, O.
Edwards, P. Young, . A. Briscon, A. Lesage, L. C. Bourret, Oct.
Lawmbert, A, Hébert, Brissette et Allard. ‘ ‘

Les wessieurs suivants ont 6t6 admis 4 I'étude de la médecine
aprds examen : . ! :

MAM. Coulombe, Lacerte, Legris, Camiré, Dubois, Omer Lacerte,
Renaud, Jos. Blondin, M. Beaupré, M. Rutherford, ¥. X. Lacha-
pelle, J. Girouard, T. Hamelin, Ed. Belleau, Oct. Sansfagon, Nar.
Roy, 2. Giasson, L. C. G. Delerry, S. Alin, Clovis Fautcux, Lacail-
le, Joseph Bergeron, Liemaitre, Louis Desmarais.

Les amendements suivants & la Joi actuclle de médecine ont 6té
discutés et adoptés, - , , : .

fo. Que la composition et le mode d'¢lection de la Chambre pro-
vinciale des médecins, maintenant autorisés par acte d’incorpora-
tion du Collége des médecins et chirurgiens de la province de Qué-
bee, ne soient pas changés, )

20. Que la seetion VII de 'acte d’incorporation du Collége des
n])lédecins ¢t chirurgiens, chap. XXVI, 10 et 11 Vist., soit retran-
chée.

Jo. :Que la section V soit.ainsi amendée :

Le dit Bureau des gouverpeurs sera, ct est par le présent consti-
tué comme suip ¢ ¢ Chambre provineiale des Médecins, 7 et en cette
qualité se réunira pour recevoir les rapports des cxaminateurs ¢i-
aprés mentionnés, et pour remplir les dwers devoirs qui {ug
incombent en verlu de cet acte, en sa qualité de Chambre des
gouverneurs du Collége, pas moins gu'une fois par année, i tel Hew
qui lui. semblera le plus convenakle, et, dans.ces occasicns, sept fox-
meront un quorum, pour la transaction des affaires. .

40. Qu'a la premiére assemblée réguliere de la dite Chambre,
aprés Pudoption de cet acte, la Chambre provinciale des médecins
nomme neuf examinateurs, par lesquels tous les candidats, . pour
obtenir une licence pour pratiquer la médecine, la chirurgie ct art
obstéirique, dans cette province, scront examinés, conformémept
aux réglements de la, Chambre provinciale des. médecins. Si up
membre du Bureau est nommé examinateur, et s'il aceepte, il de-



236 L'UNION AEDICALE DU CANADaA.

vra résigner comme gouverneur. Lexamen doit &tre déerit et oral,
et pratigue aubaont que possible.

Un des examinaieurs ci-dessus mentionnds, sera choisi dans cha-
cune des quatre fucultés médicales qui existent aujourd’hui dans
province, et les cinq autres seront choisis parmi les médecins pra-
tiquants n’zyant aucun rapport avee les facnltés.

Jo. Qu'd la premidre assemblée végulicre du dit Bareau, apris
Padoption de eet acte, la Chambre provineiale des médecins nowm-
me, pour trois ans, A la diserétion du Barean, quatre personnes s'oceu-
pant de I'éducation en géuéral, pour examiner tous cenx gui veu-
lent commencer 4 étadier la médecine, ln chirurgie et 'art obstétri-
que, sur les sujets d'éducation géuérale claprds meptionnds,
comme devant servir d'examen préliminaire aux étudiavts en mé-
deeine, savoir : un exominateur de nativnalité frangaise et un ex-
aminateur de nationalité anglaise, résidani dans la ville de Québee,
et un de nationalité frangaise el un autre de nationalité anglaise
demeurant dans la ville de Moutréal.  Les sujets de Vexamen pour
la qualification préliminaire seront anglais ou le frangais, suivant la
nationalité du candidat, le latis, la gdographie, 'arithmétique, Val-
gtbre, ln géométrie et I'un ou Pautre des sujets suivants: le fran-
¢ais pour les candidats anglals, I'anglais pour les candidats frangais,
le gree, la physique ou la philosophie ; le candidat devra présenter
un certificat de bonne conduiie morale.

bo. Que toute persoune désirant obtenir une liceuce pour prati-
quer x médectae, la chirurgie et Part obstétrique, dans cette provin-
¢, et 8tre enrdgisirée en vertu de ceb acte, et qui n'aura pas obtenu
uue licenee pour pratiquer fu médecine, lu chirargie er P'art obsté-
trique*dans n'importz quelle province de la Confédération dua Ca-
nadx, avant Vexpiration de six wmois aprés l'adoption de cet acte
devra, avant d'a»oir iroil & telle licence, et a se fuire enrénistrer
dans cette province, posséder wa degré ou dipléme @ une Universi-
té ou Collége du Canxdx, ou éeole médicale incorporée, approuvée
par la Chambre provineinle, e passer un examen pour voir quelles
sont ses conpaissances 23 son habileté pour Ix pratique efficace deia
médetine, de la chirurgie et de I'art obstétrique, devant les exame-
naleurs nommeés par ceite Chambre ; et, aprés avoir passé un exa-
men saristaisant et aprés avoir prouvé & Ia satisfuctiod des examina-
teurs qu'ele 2 zceompli les réglements passés par la Chawbre pro-
vinciale, of, sur payement de tels honoraires que la  Chambre pent
fixer par un rézlement géndral, cette personzme wura droit & une li-
cenee pour pratiquer la médecive, la chirurgic et art obstétrique,
dans cette province, et A dtre suregistrée, et, en vertu de tel enrégis-
trement, A pratiquer la médecing, la chirargie et lart obstétrigue
dins la province de Québee. Pourve, toujours, gue lorsque,
et aussitdb quil paraitra quil a 6té établi un bureau central
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d’sxaminatenrs, somblable 3 celui coustitué par cet acte, ou und
institution dfment reccorue par Ja législature de w’importe
quelle province formant la Confédé-ration du C_anada, autre gue (Jué-
bee, comme étant ln seule corporation d'cxaminateurs formée dans le
but d'accorder des eertificats de qualificution, et o le systéme est le
méme que celui établi  Québee, et le détenteur de tel certificat vura
droit, aprés uvoir prouvé ses titres, & Venregistrement par la Chawbre
proviseisle des médecins de Québec, si le méme privilége est accor-
d¢ par tel burean d’examivateurs ou institution & cenx gui ont des
certificats de Québee ; pourva aussi, qu'd sera luisible i Ja Chambre
previnciale des médecivs d'admettre & Penréyistrement toutes telles
personnes duement enyéyistrées dans le régistre médieul de la Gran-
de-Bretagoe, ouqui sont autorisées & pratiquer la mddecine, la chi-
rurgic et I'art obstétriyne dans le Royaume-Uni de Ia Grande-Bre-
tagne et d'Irlande, & telies conditions que Jau Chambre provinciale
des médecios jugera & propos.

Que la Chambre provinciale de médeeine :

(1). Fasse de temps en temps, quand l'oceasion J¢ demandera,
des réglements pour iu ligne de conduite des examinateurs et pres-
crive les sujets et le mode d'examen. le temps et le Jiew oft scront
tepus ces examens; et, en géudral, fusse les réglements qu'elle ju-
gera convenables, relativement & ces examens pourvu que ces reé-
glements ne solent pas contruires aux dispo:it ons de cet acte ;

(2). Regle I'élude de la médecine, de la chirurgie et de I'art ob
stétrique, en faisant des réglements relativement aux qualifications
préliminaires, & In durée de l'étude et au cours. d'études que de-
vrout suivre les étudiunis.

Pourvy, toujours, que ces réglements ne soient pas contraives aux
dispositions de cet acte, et qu'aueun chanzewent dans le cours d'¢é-
tudes établi par la Chambre, ne vicone en vigueur qu'un an aprds
qu'il aura L6 fait.

80 Quela Chambre provinciale des médecins it le powvoir de fixer,
par Ia loi, le saluire ou les honoraires qui doivent &tre payés aux offi-
ciers et 2ux examinateurs nommés par la dite Chambre ; aussi, qae
les honoraires que devrout payer tous les candidats en commengant
A étudier ln médecine, ainsi que les honoraires que devront payer
tous les candidats qui  demanderont des licences pour pratiquer la
médecine, la chirurgic et I'art obstétrique, ainsi ue les hovoraires
qui devront &tre payés pour Penrégistrement, soient remis 3 la
Chambre qui en disposera de la maeidre quelle eroira la plus pro-
pre & favoriser les intéréts du Collége.

. Un comité a 616 nommé pour préparer un projet de loi de méde-
cine, en Tapport avee les priocipes adoptés A cette assemblée.

Ce projet sera soumis de nouveau au Bureau, au moie de septem.
bre prechain, 3 Québee.
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NOUYELLES MEDICALES.

UNE COUCHE AVEC SEPT FETUS.—Les couches avee sept fetus
n’étant pas trds communes. signalons le document historique suivany
quenous communique le doctenr Roy, Pauteur bien connu d’un traité
sur le rire et le sourire. :

“ Dame Frangoise-Muturine Bourru, veuve de messire Jacques
Briffault, conseilier du Roi, est déeédée le 20 novembre 1783, aans
sa quatre- viogt huitidme anvée. Il est A remarquer que le mois de
sa paissance a 6té le m@me de son mariage, de sa premiére couche,
de la mort de son mari. du mariage d’une fille, de la mort d’uie au-
tre, des premidres couches de trois filles et brus; elle @ éw dans
wune de srs premiéres couches, sept enfanls qui ont recu le baptéme.

‘ Elle portait des luncties, premait du tabac dés sa jeunesse, et
depuis trois ou quatre ans ellene s'en servait plus ; on présume qu’elle
pouvait &re une des derniéres de sa classe dans la tontine de 1760 ou
1762.  Bile laisse quarante enfants, petits-enfants ou arriére-petits.
enfants ; elle a couservé sa raison jusqu’au dernier moment de sa vie,

& Cette note nous a 6té envoyde par un des fils de la défunte. -

¢« Certifié conforme au Journal de M. Mallet-Dupan, du 17 dé-
zembre 1735, par M. Briffault, maire de Loches, arriére petit-fils de
Frangoise-Muaturine Bourru, veuve de messire Jdcques Briffuult.

¢ Loches, le 11 mai 1870.
) ¢ J. BRIFFADLT..”
——Journal de méd. el_de chir. pratiques.

La sCieNCE ET LE SPIRITISME~—Le spiritisme vient d’8tre
appelé A faire ses preuves en Russic devant une commission scienti-
fique composée de membres de la Société de physique de I'Univer-
sité de Suint-Pétershourg. A la suite d’expériences dans 'examen
desquelles elle a apporté la plus grande impartialité, la commission a
formulé la conclusion suivante :

“ lies phéncmes spirites proviennent de mouvements inconscients
on d’une 1mposture consciente et la doctrine spirite est une supersti-
tion.”  (Gaszelte Medicale de Par.s.)

ARRET 0B LA COUR DE CASSATION CONCERNANT LES PHARMA-
cizns.—La Cour de cassation a decidé, dans son audience du 25
mars dernier, que le pharmecien qui, sans une ordounance de méde-
cin et en Vubsence dun cas de force majeure, débite un médicament
constituant une préparation ccmposée de différents ingrédients,
contrevient aux articles 32, 35 et 36 de Ia loi du 24 germinal an X1y
serend coupable d’exercice illézal de la médectne.—~Lyon méd.

Que de pharmacicns seraient en contravention avec cette loi, si elle
existait duns co pays !—[Nore Lp1r.]
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UN BIENFAITEUR DE L'HUMANITE. —Mme. Hagelle vient de l¢-
guer A l'assistance publique de Paris une somme.de 10 miilions pour
établir aux environs de la capitale un hospice destiné & recuecillir des
vieillards, des infirmes et d:s incurables.—Lyon méd.

LE MEDECIN DU SULTAN —Le sultan, en reconnaissance de I'in-
disposition dont il 2 été guéri récemment, vient de nommer son
médecin général de division et lui a fait un cadeau de mille livres
turques.

Nfcroroaie.—Une des premiéres illustrations de notre époque
vient de s’éteindre. DL le professeur Andral a succombé le 13 f¢-
vrier & une courte maladie, aggravée par unc ancienne affection du
coeur.

M. Gabriel Andral était né & Paris le 6 novembre 1797, Il était
de famille médicale ; son pdre, membre de U'Académie de médecine,
avait été médecin de Murat. Regu docteur en 182{, il fut ¢lu
agrégé en 1823, 3 la suite de brillantes épreuves. Ses cours privés
-de pathologie lui avaicot valu une trés-grande notoriété quand il fut
appelé en 1828 4 Ia chaire d'hygi¢ne de la Faculté de Paris. Ear
1830, il quitta cettd chaire pour celle de-pathologie interne ¢t passa,
en 1839, aprés la mort de Broussais, 3 celle de pathologie ¢t de thé-
rapeutique générales. Il faisait partie de I'Académie de médecine
depuis 1824 et de I'Académie des Sciences, ol il avait remplacs
Double depuis 1843. ‘ ‘

M. Andral était commandeur de Pordre de la Légion d’honneur
depuis 1858. (Gazette hebdomadaire.) —Bordeaux médical.

MEpECIN PRATIQUE—Un jeune docteur était venu s'établir
dans ‘uue petite ville oit il avait beaucoup plu et réussi.

Cela ne fuisait pas. Paffaife de ses vieux confrdfes; ceux-ci se
réunirent pour chercher & lui jouer un boa tour qui lui fit perdre
son prestige d’habileté. i

Iis tirérent donc au sort pour savoir lequel d’entre eux se présen-
terait comme 1nalade chez le jeune docteur, qui we les connaissait
pas encore et qui n’avait méwe nulle envie de sTnquiéter d’cux.

Le sort désigna le plus walin.  Celui-ci, le jour dit et désignéen
assemblée secréte, se présenta chez le jeune Esculape, et lui tint co
lungage - ’ :

—Cher docteur, je suis atteint d'une maladie étrange ; je mo-sens
de goit & aucun aliment, j’ai compittement perdu la mémoire, et
J'éprouve, chose inouie, un irrésistible besoic de mentir, et je ne
puis, quoigue je fasse, m'en empécher.
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~Diable ! dit le jeune homme ; en effet c'est étrange.  Votre eap
demande réflexion, revenez dans quelques jours, j’espdre pouvoir en-
treprendre votre traitement. :

Quelques jours apres, le vieux malin revient et trouve son doe-
teur ga, trés-gai, Ini dit :

—Cela n’est pas aussi grave que je I'avais cru d’abord.  Voici des
pilules préparées par moi et qui vous gudriront certdinement. Seuw
lement comme vous éprouverez un coustart besoin de mentir, jene
puis e fier & vous. Prenez tout de suite ume de ces pilules et
revenes chague jour pour en faire autant jusqu'd compidte gudrison,

Foreé d'en passer par Ja, notre consultant fait contre fortune bon
coeur et ingurgite une pilule.

11 ne Pa pas plut6t mise dans sa houche qu’il fait une grimace
horrible en s'deriant :

—Mais c¢'est une horreur !

—Parfait, répond le jeune médecin.  Vous voyez l'effet du remé. -
de : vous ne mentez plus.

Tenos pE Paris.—Deux carabins, raconte M. Paul Parfait
dans le Chart ar, discutent, devant ua patient qui bois leurs paro-
les, le point de départ de la maladie qu'ils soignent.

Peu 4 peu le diapason des voix s’¢ldve.

—Et moi je te dis que c'est unc perforatior intestinale.

—Allons done.

—Tu l¢ verras bien 3 I'autopsie.

—

—Funtbre aussi, mais pluisante I'historiette de M. Pierre Véron;
dauns le JMonde ftlusiré :

Un jeune docteur faisait cette semaine ses débuts comme médecin:
chargé de constater les déeds.

Il arrive avee I’émotion inséparable dans la premiére maison qui
Iui avait été assignée.

Bt, suluant avee trouble, la personne qui éteit venue lui ouvriz lo
porte :

—DMille pardons.. Pourrais-je voir un instant le défunt...sans le
déranger ?...

— O ——



