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EXAMEN DE CONSCIENCE.

4 c

Vers la fin du mois de décembre 1876, un astre parnt d
I'horizon médical. Au dire des grands et de ceux qui Pavazent
apercu les premiers, cet astre devait éclairer la profession
toute entiére. ’

Les commentaires, les données et les augures faisant présa-
ger des jours heureux firent que le levé de cet astre tant dé-
siré et depuis longtemps arnoncé au Corps Médical fut salué
joyeusement ; sur le front d’un chacun rayonnaient les plus
belles espérances.

L’astre avait donc été reconnu ; mais ce n’était pas tout, il
fallait établir sa position, déterminer son cours,enfin donner
des descriptions minutieuses pour qu'il ne fut pas causé d’un
cataclysme général. . .

Pour cela on résolut de réunir les savants, et d’en chmsu
‘un certain nombre qui seraient charges de faire des rapports
détaillés a la profession penaant les trois annees que duremxt
leur mission.

- Depuis, trois longues années se sont écoulées, qu'elques
rapports nous sont ‘parvenus qui- paralssent plus ou moins
ambigus, et sont loin d’dtre satisfaisants pour 1a masse de la

"professmn.
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Malgré les belles promesses qui précéderent et suivirent
Papparition de cet astre, rien d’efficace est encore parvenu
jusqud nous. Hélas! peut-étre un petit nombre ne pense-
t-il pas comme nous, car il est d’heureux mortels qui- ont su
faire mouvoir cet astre en tout sens pour leur plus grand bé-
néfice personnel. .

Qu’étaient-ce que ces promesses?

Dabord des jours meilleurs en dotant la profession d'un
tavif qui devait faire loi devant les cours de Justice.

Ensuite rehausser les études professionnelles; en choisis-
sant comme examinateurs des fommes compétents, qui n’ad-
mettraient que des jeunes gens diiment qualifiés.

Et nommer deux assesseurs pour chaque université, qui
présideraient anx examens et ferajient rapport au corps des
savants.

On avait encore promis de débarrasser la profession de celte
plaie hideuse, que I’on appelle “charlatanisme.”

Enfin de travailler pour le plus grand bien de la profession
et ceia le plus économiquement possible.

Telles furent les promesses faites & la professxon par cette
docte commission choisie et placée d'apreés 'assentiment géné-
ral.

A présent, chers lecteurs, qu'il nous soit permis d’emmmer
la conscience des gouverneurs du Bureau:

Nos jours sont-ils meilleurs?

Les études sont-elles rehaussées 7 |

La profession est-elle débarrassée des charlatans?

Nos intéréts ont-ils été sauvegardés ?

L'économie a-t elle é(é pratiquée ?

Cependant lastre brille toujours.

Voila des questions qui demandent solutions, et que tout -

médecin praliquant dans la Province de Québec doit.néces-

sairement connaitre ; vit que le temps approche, ou il nous

faudra mettre définitivement au crédit de nos délégués, le

vrai ou le faut de leurs promesses et conjonctures inconsi- ;

dérées.

M
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Dabord, cet astre, quel est-il?

Ce n’est ni plus ni moins que la loi Médicale qui nouz régit,
y compris ses amendements. .

‘Quels sont cenx qui ont annoncé et apergu cet astre les
premiers ?

Ce sont les pires ou encore ceux qlu ont travaillé avec un
zéle intéressé A rédiger et coordonner cette loi.

Quelle est cette commission de savants ?

Clest notre Bureau provincial de médecine tel que com-
posé.

Nlest-il pas vraj que la profession avait grandement droit
de.se réjouir, et de saluer le lever de cet astre bienfaisant
avec un front rayonnant des plus belles espérances.

Car enfin, une loi nous était donnée; loi qui devait sanve-
garder nos intéréts les plus chers; et de plus par cette loi
nous choisissions un bureau de gouverneurs qui devaient en
dtre les fidéles exécuteurs et dépositaires.

Ces dépositaires, qu’ont-ils fait?

Ont-ils mis cette loi & exécution?

Non, ils se sont contentés de Pamender d'une maniére inté-
ressée ; cela pour satisfaire I'ambition et 'avidité dun cer-

tain nombre qui veulent monopohser partout ou 115 mettent
les pieds.

¢ Et pour atteindre leur but quelques-uns ontsu s entourer
@'hommes peu scrupuleux sur les moyens pourvu qu 'ils arri-
vent & leur fin.

Nous devons admettre de noblea exceptions a cet esprit de
coterie quia présidé aux destinées du Bureau.
~ Ainsi, cette loi disait que chaque université avait le droit
d’élire. deux membres et pas plus, le reste devait étre du res

sozt de la profession. - Malgré la précision de la loi une. cer-

taine université bien connue par son esprit de monopole, a ce-

-pendant six membres qui la représentent; c'est le cas de dire
.lci avec Ciceron: Contra legém scienter fecit.

Quant au tarif, qui est encore & I’état latent, il ena £té asse:.
quebuon pour gue nousg n'en. fassxons pas plus ample men-
uon '
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La scconde promesse était de rehausser les études médi-
cales, et pour cela le Bureau se réservait le droit de nommer
des examinateurs compétents qui n’admettraient que des
élaves qualifiés.

Qui a-t-on choisis pour remplir cette charge?

A-t-on pris parmi les inembres de la profession ?

Certainement non. Car au dire d’un certain nombre des
Gouverneurs du Bureau, les médecins ne sont pas assez ins-
truits, o s'ils le sont, ils seraient capables d’avoir de la partia-
lité. Beau compliment, noble tribut d’éloges décernés aux

-confréres; heureusement que ceux qui entretiennent ces
idées ne sont pas les plus impartiaux et les plus scrupuleux
sur les moyens ; aussi pouvons-nous dire avec Horace—Homo
suis operis noseitur.

Mais, puisqu’il n’y a que des incapables parmi leb médecins,
méme d’aprés eux dans le Bureau provincial, on aurait dd
trouver au moins des hommes éclairés dans lessentiers de
la'science et versés dans lart d’enseigner parmi les supé-
rieurs et professeurs dans nos différents colléges classiques
de 12 Province ! N ‘

11 paraitrait que dans-ces maisons aussi, il y a des lacunes
et que la plus part des supérieurs de ces foyers de la science,
ont perdu l'habitude d’enseigner, ou sont stigmatisés d'in-
capacité ; voila ce qu'un certain quidam, membre du Buareau,
partisan.du cercle des spoliateurs et meonopolisateurs, a eu
Paudace de déclarer dans Il'assemblée du Bureau ‘tenue 4
Montréal en mai cette année. ‘ :

[Tel est le respect:que I'en entretient pour'ceux qui-ent diri-
gé nos études, et qui ont veillé sur nous avec une téndresse’
toute paternelle pendant notre jeunesse. Si ceci‘est de la vé-
nération et de la reconnaissance, je ne sais ce qu on appellera *
ingratitude infime. ’ i

" Au lieu de confier. ceite mission en parhe aux professeurs;
de nos colléges classiques et partie aux membres dela profe
sion, on a préféré confier la chose & des amis dévoués; appar
tenant & la méme catégorie, mus par les mémes’ ‘sentiments
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professant les ‘mémes croyances sur les moyens & .prendre
pour satisfaire l'avidité et Pambition individuelle d'un cer-
tain corps.

Pourqum aton agiainsi? Sicen est parce que l’ou savait
bien que ces amis dévoués ne se feraient pas scrupules de
faire la guerre a des éléves porteurs de certificals de cours
classique complet dans nos colléges ; méme de les refuser com-
‘me ¢’est arrivé cette année pour quelgues-uns qui ont refusé
de suivre le courant ¢e leur cabale effrénée. ‘

On a prétendu rehausser les études médicales en rejetant
les éléves de nos colléges classiques, ei en admettant les éléves
des Ecoles Normales sur présentation d'un certificat attestant

que l'éleve avait suivi les cours privés d'un certain abbé
hautement connu par ses exploits.

Voild ot on en est rendu : reléguer ceux qui ont uravaxlle
consciencieusement et dont les parents se sont sacrifiés-pen-
dant plusieurs années, faire la moue .sur les certificats por-
tant le cachet de nos colléges classiques; et i I’encontre cou-
ronner avec mérite les porteurs de certificats de trois ou six
mois qui avaient I’heureuse fortune d’étre diplomés del’ Ecole
Normale et de savoir & Pavance sur quoi ils seraient mter
rogés. ‘

Ce sont des faits qui parlent assez hantement pour gue nous
y donnions l'attention la plus sérieuse. ‘

Passons maintenant au charlatanisme.

01 en sommes-nous rendus?

A-t-on diminué le nombre de ces parasites de la profession ?

A ces deux questions, il n’y a gu’une répcnse, clest que
" malgré les platntes souvent réitérées on a & peu prés rien
fait. ' '
© e en a ton;ours 6té ainsi si ce n'est dans cermmes cu'cons-
“tances, oule président du corps de nos savants a cru faire
&.f,']usnce aux plaintes de certains confréres de la campagne,
“ en leur écrivant de longues épitres pour leur dire qu’il était
1mpulssanta satisfaire leur demande. Voila ce. qui nous
etonne, chers lecteurs : M. le Presuient avouer son 1mpms-
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ance, lui qui s’arroge lous les droits, méme celui de changer
les assesscurs nommés par le Bureau, et cela sans raison
aucune, si ce n’est pour son -bon plaisir, et qui de plusa
voulu se faire conférer le pouvoir, ou mieux se faire autoriser
par le Bureau & accorder des licences. Nous ne savons si son
intention était alors dirigée du coté des charlatans, mais ce
que nous savons c'est que la majorité n'a pas donné dans le
panneau. o

I1 v’y a pas qu’a la campagne que 'on rencontre ces étres
détestables (charlatans) qui semblent créés pour &tre les
sangsuesdu corps médical. Mais & Montréal méme, leurs noms
sont affichés partout méme dans les rues les plus fréquentées
et le président de la docte commission, le frontridé, lair pen-
sif et réveur, la figure pile et grave, regarde d’un eil scrota-
teur lastre qui plit, et ne dit rien; peut-étre cherche-t-il
dans les mouvements de cet astre une sure garantie que I'in-
térét général de la profession sera avant tout sauvegardé.

Voild ce que I'on a fait durant ces trois derniéres années.

Examinons maintenant ce que l'on aurait di faire: tra-
vailler plus pour lintérét général, s'occuper un peu
moins de guerre de clocher, ménager un peu plus les
deniers que l'on avait en mains, étre un peu moins avi
des d’opinions légales pour satisfaire son ambition et
faire triompher des idées entachées de l'ingratitude la plus
criante et la plus injuste, enfin tenir un ceil vigilant sur le

régisire afin d’éviter l'obtention de licences aprés deux ans
- et demie ct trois ans.

Mais hélas! on ne l'a pas. fmt' "

Comment voulez-vous rester silencieux en présence dp sem-
blables abus; ou I'on a un corps d’hommes qui ne nous repré-
sentent pas, puisqu’ilsne veulent point nos intéréts,ou ils nous
représentent mal; dans Pun ou dans lautre cas, c'est 3 la
profesSmn 4 y voir et & tAcher d’apporter modification en fai-
sant les changements jugés nécessairves. C'estnn fait reconnu
aujourd’hui qu’il y a une colerie qui nous régit et que Iin-
térét ménagé et intéressé, ambition personnelle, la ruse,
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Phypoerisie et 'ingratitude la plus injuste sont les matires
composantes de la trainée fulminante qm ecl:nre nos desti-
nées professionnelles.

- En face de tout ceci, nest-il pasluste que tout médecin qui
2 d copur I'intérét de sa profession fasse des efforts pour por-
ter reméde a cette incurie. Le reméde, il est simple mais effi-
cace; il me consiste qu'en ceci: faire son devoir et se mettre
en régle pour avoir droit de vote aux prochaines élections
iriennales qui auront lieu & Montréal le 14 juillet prochain ;
et que ce vote apreés tout soit une affaire purement de la cons-
cience. Car, chers confréres et amis, sachez-le, il est grande-
‘ment temps que l'on,mette un frein A toutes ces menées clan-
destines, qui n’aboutiront qu’a satisfaire 'ambition et & déter-
mirer le triomphe des idées d’un petit nombre, pas assez
connu pour leur propre bonheur.

Ainsi vous le voyez, il y va de votre intérdt per-
‘'sonnel, vous ne devez pas reculer; I'honneur de la profession
‘est 13, c'est en son nom et au nom de lintérds général que
‘nous vous appelons.

Stimulez votre zéle, secouez P'apathie, et vous étant confor-
més 4 toutes les exigences de la loi avant le premier de
‘juillet prochain, gque chacun se présente courageusement le -
44 au Cabinet de lecture paroissial, & Montréal, pour enre
‘gistrer son vote, et que cette noble devise soit présente.a les.
‘prit de tout le monde : Non suaviter sed fortiter costigare mo es.
! 8i on désire savoir, au reste, comment les membres de la-
profossmn médicale, appricient le Bureau provincial de
Medecme actuel, voici l'extrait de lettres. J‘egues ces jours
demlcrs sur ce su;et .

- Les menaces de poursuite faxtes par le Collége des Med &
Chmaux médecins qui ne paient pas ces deux dollars me
*semblent ridicules, quand. je vois les charlatans el sages fem--
les & ’abri de ces poursuites. —Je connais plus d’uu confx ére
ui ne paie pas cette contnbuuon :

Dr. O. B
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« Malheureusement, depuis que la loi existe, l'argent que
nous avons déboursé est perdu, nous ne sommes pas plus
protégés gquauparavant, surtout contre les sages-femmes;
d’apres ce qus m’a &crit le Dr Larue, nous n'avons pas le droit .
de les arréter, vii que la loi est imparfaite, et qu'il lui faut
des amendements.

“ Ceux qui s’étaient mis a la téte de ce mouvement ont
manqué leur but, et ils nous en ont fait coliter pour rien jus-
qu’d présent, sans compter que plusieurs médecins de campagne
se sont rendus ridicules en essayant, sans succes d’arréter les
-personnes non qualifiées.

‘“ Eh bien ! si nous n’avons pas le droit de poursuivre ces
personnes, qui pourra s'arroger le droxt de*nous poursuivre
nous-mémes ?

¢ Si les amendements désirés ne sont pas obtenus, je suis
décidé, pour ma part, a ne plus payer ma contribution annu-
elle, qui ne nous rapporte aucun des avantages promis.

¢ Je ne regarderais pas de payer une somme plus forte,
pourvu que nous soyons & méme d’arréter les sages-femmes,
du moins & des distances raisonnables.

¢ Dailleurs, ceux quele Bureau nomme dans chaque
comté pour faire respecter la loi ne sont pas méme assez polis
pour répondre a nos lettres. Dans tous les cas, c’est ce qui
m'est arrivé bien que j'eusse inclus des mmbrps postes dans
ma lettre. Cela est dii sans doute & ce qu’ils ne sont pas
payés pour cette besogne.

“ De plus, il faudrait que le médecin de campagne recut
un rapport des assemblées pour le mettre au fait de ce qui
s’est passé. La contribution de sept cent cinquante médecins
qui se partagent la Province devrait suffire & ces frais. Si
elle ne suffit pas, augmentez-la, pourvu que nous recevions
une protection efficace. -

“ Malheureusement, je crois que vous n'obteniez qu’u’n
succes médiocre.  Beaucoup des sages-femmes marcheront sans
salaire, par orgueil, et les charlatans et les ramancheurs
feront de méme. Nous nous ferons des ennemis. Voyez-y
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cependant ; le public ignorant comprendra peut-tre plus tard
-que cette loi tend a le protéger. v

t La loi des écoles a eu ses difficuliés, ses ennemis, cepen-
dant elle fonctionne.

“ Chaque médecin de campagne (ct des villes aussi) devrait
recevoir un petit livee d'éliquette médicale, car plusieurs en
ignorent les premiéres rogles, et plus d’un a souvent occasion
de se plaindre de l'ignorance de certains confvéres sous ce
rapport.

« 11 faui do toute nécessité que le niveau de la profession
soit élevée comme elle le mériter Notaires, Gurés, Avpcats

“sont protogés, voild pourquoi leur état est lucratif ; et, pour-
“tant il leur en a moins cofité qu’a nous pour y parvenir; et il
leur en cotlite moins chaque jour pour l'exercer.”
“ Je demeunre,
PR

M. D. de Laval.

Qualifications requises.

Dans notre dernier numéro, nous avons publié des exiraits
- des reglements du Bureau Provincial de medecine concer
. nant les qualifications requises pour que les médecins aient
¢ droit de vote aux prochaines élections tri-annuelles. Comme
. quelques-uns de ces réglements pevvent préter a plusieurs
interprétations, nous avons cru bon de nous adresser & M. le
-Président du Bureau Provincial de médecine pour avoir de
" plus amples informations. Quelques correspondances fu en
“échangées, nous ne citerons que la suivante:

te Montreal 22 mai 18‘30
- % Monsieur le Docteur,

. “Jaccuse réception de votre Ieme du 19 courant, par la-
- quelle vous m’annoncez que “ pour avoir droit de vote aux

:prochaines élections, il faut avoir payé jusqu’au second mer-
seredi de juillet prochain.”
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“ Comme volre réponse peut préter i plusieurs inlerpréia-
tions, ce que jaimerais & savoir du Président du Bureau
Provinecial de Médecine est il suffit de payer la contribulion
annuelle de 1879-80 ou s’il faut payer la contribution de lan-
née 1880-81, pour avoir droit de vote aux prochaines élections
le second mercredi de juillet prochain.

“d’ai Vhonneur d’étre,
“ Monsieur le Président,
“ Votre trés-humble serviteur,
“G. O. Beaudry.

Nous sommes heureur de pouvoir communiquer & nos
lecteurs la réponse que M. le Président a eu extréme obh-
geance de nous adresser.

“ Montréal, 26 mai 1880.
Dr. G. O. Beauvnry,
“Montréal.

¢¢ Monsieur le Docteur,

“ Mon absénce de deux jours, a retardé ma réponse & votre
lettre du 22 courant.

‘ Je ne puis pas comme Président du Bureau Provincial
de Médecine, décider comment telle’ ou telle clause de la loi
doit étre interprétée, ca serait outrepasser mes pouvoirs.

‘¢ Je me fais un plaisir de vous dire pour. vatre informa-
tion, qu'a la dernidre assemblée triennale du Bureau, il fut
décidé de faire payer d’zvance la contribution annuelle, et
qu’un grand nembre de membres sont d’opinion de faire
payer encore d’avance, celte année, la contribution annuelle.

"ai payé moi-méme pour Pannée 1880-81, mais je suis d’opi-

- nion qu’il suffit de payer pour’année 1879-80 pour avoir droit
de vote. J'ai donsulté sur cetle queslion, quelques avocats,
pour ma propre satisfaction, n’ayant pas été autorisé de le
faire au nom du Bureau, et tous s’accordent & dire qu’on.
n’est pas obligé de payer d'avance. Sia I’assemblée prochaine
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on presentan des opmlons légales contranes, il faudra bien
que la Jnﬂiculle soit tranchce par un vote des mem})reb

« Volre tout devoue,
| . P. ROTTOT”
Nous devons vous recommander d’une maniére toute spé
ciale, d’étre plutdt trop prudents que pas assez, en payant i
Pavance votre contribution pour 'année 1880-81.
La loi exige de plus, de faire attester par un témoin voire
‘signature sur vos procurations

Pour qu’il n’y ait pas de ma]enteudu n’oubliez pas qu 11
vous faut avoir payé depuis le mois de juillet 1877:

Pour enregistrement  $1.00

. % 8T8 2.00

« 487879 2.00

’ “ 187980 200
“ 1880-81 2.00

‘1l va sans chre que ceux qu1 ont été licenciés Jepms Julllet
1877, ne doivent de contribulion annuelle que depms la date
rde leur licence.

i En payant ces montants avaut et 3u1llet 1880, non- seule-
‘ment vous aurez droit de vole aux prochames élections
itrierinales, mais vous vous exemptez une collection judiciaire
ide la part du Bureaun, et, de plus, vous pourréz par la suite
frecueillir, suivant la loi, vos hororaues devant les cours.de
justice.

1 est bien vrai que M. le Plesxdent emet sa propxe opinior,
fortifiée d’opinions légales, comme quoi il suffit de payer la
contribution annuelle de 1879-80 pour avoir droit de vote
a\ix prochaines élections, mais il faut bien remarquer quen
tant que Président du Bureau Provincial de Médecine, M. le
Dr. Rottot n’aime pas 4 outrepasser ses pouvmr

’Qumqu il en soit, voici une circulaire adressée par le Ré-

x

strateur & un médecin de la Provmce gui avait paye sa
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Québec, 11 Juin 1880.
Mon cher Docteur,

‘ Les gouverneurs du College des médecins et Chi-
rurgiens de la Province de Québec, croient devoir vous infor-
mer que vous étes endetlés envers le dit collége de la somme
de $2.00 et que pour avoir dreit de vote & la prochaine élec-
tion triennale du dit collége et exercer votre profession légale-

~ment, il vous faudra payer le montant ci-haut. Vous ne devez

_pas ignorer non plus que vous étes exposéa étre poursuivi
pom le recouvrement de la somme en question,  étre con-
damné 3 une amende de 85 pour année de retard, et & perdre
volre recours  ¢n justice pour paiement de vos honoraxres
pour services professionnels.

Par ordre
: Dr. L. Larve
Régistrateur,
C'M. &C.P.Q.
L’Assembléc triennale du Collége dés medecins et Chirur-

giens de la Province de Québec aura lieu MErcrED, le 14

JuiLLer prochain, & Montréal, dauns les salles du Cabinet de

Lecture Paroissial, rue Notre- Dame, com de la rue St. Fran-

¢ois-Xavier, & 10 heures 4. m. '

OrprE DU JoUR .—10. Le Président du Collége prendra le:
fautenil ;
20. Les minutes de Ll derniére assemblee triennale seront

lues ; .

30 Rapport des procédés du Bureau des Gonverneurs 3
40. Affaires générales ;

50. Election du Bureau de quarante gouverneurs.

Que tout le monde y soit.

Distribution des diplémes & I’Ecole de Médecine et do
' Chirurgie de Montréal.'

Mardi, le 11 mal, eut lieu, dans la salle de lecture de YE-

cole de Medecme et de Chirurgie de Montreal Pexamen: des.

théses et la réception des degrés conférés aux éloves’ de, cette

institution par V'université du collége Victoria.
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Un grani nombre dé médecins, professeurs et-amis de cette
Ecoi¢, s'étaient réunis, pour’ décerner aux neuveaux gradués
les palmes conquises par leur travail assidu, &t pour leur té-
moigner une franche syrnpathle au début de *leur carridre
professionnelle,

On remarquait surtout M. le Dr. E. H. 'I‘m.del, président de
Pinstitution ; MM, les Drs. C. I'. Painchaud, de Varennes
Edm. Rohlllard de Montréal ; D. Marcil, de St. I‘.ustache,
J. Lianctbt, de St Henri ; L. A. Fortier, de Ste. Scholastique;
P. A.C. Munro, J. G. Bibaud, J. Emery Coderre, W. I
Hingston, A. B. Craig, G. O. Beaudrjr, L. B. Durocher, I A.
E. Desjardins, Avila Demers, Edm. Mount, A, Meumer, I
X. Trudel, J. A. S. Brunelle et A. Piché.

M. le Dr.E H. Trudel présidait. '

Apres quelques remarques préliminaires de M..le Pr651-
dent, on procéda a I'examen et  la discussion des théses.

me le nom des gradués et le sujet de leurs théses :

L. de Vaudreuil : Phthisie pulmonaire.
O. E. Belcourt : Cancer de 'estomac.
F. X. Lachapelle : Phthisie pulmonaire.
d. E. Fournier ; Scarlatine.
~ A. O. Comiré : Pleurésie aigue.
J. Th. Moreau : Circulation du sang.
d. O. Lacerte : Tétanos. ‘ :
Wilfrid Beaupré Rétrécissement de l’mcthe. :
J. L. Carigran- Pneumonie.
Joseph Robillard : Diphthérie.
G. H. Girard : Pneumonie.
~ J. A, Gibault: Circulation du sang.
J. E. E. Roy : Circulation du sang.
J. E. Lafange : Kystes de Povaire.
J. E. Bergeron : Cataracte.
* Chs. L. H. Larocque : Diphthérie.
‘Avila Gauthier : Pleurésie.
"Napoléon Beaudet : Tétanos. -
- Hormisdas Paquet : Hémorrhagies utérines,
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Télesphore Vadnais : Hémorrhagie.
Noé Coulombe : Pneumonie.

L. 0. Lavallée : De I'inflammation.
Joseph Blondin : Hysterie.

S. E. Bergeron : Maladies de la rate.
Emile St. Jacques : Epilepsie.

J. M. Beausoleil : Eclampsie. puerperale

Ccs thises ont €té soutenues avec succés par tous les aspi-
rants dont plusieurs se sont particulitrement distingués, ce
qui démontre que la diligence et I'amour du travail sont loin
de se ralentir dans cette institution.

Plusieurs des médecins présents adxessu-enl aux nouveaux
gradués quelques mots de félicitations sur leur vie passée et
de sympathie cordiale & leur-entrée dans la vie réelle et- posx-
tive

CORRESPONDANCE.
LE BILL MEDICATL

—L’avez-vous vu? me disait derniérement un dés, Geuver
neurs du Bureau. ‘ o P

—Quoi, dis je? , o o
. —Llacte medzcal sanctxonne l’annee dermere. :

—Certainement ; etj’en ai, entendu parler, depms bien des
fois. . :

—Qu’en dites-vous? )

—Pas grand chose de bon. ‘

—Comment cela? N'est-il pas pruferahle celu1 qm e\ns(aw.
avant lui? ,

—\euillez ne pas m’ mjumer enme parlam de l’acte médical
précédent; c’était une monstruosme congue dans 1evdehre de
la précipitation ; c’était un monument de mépris erlbé contre
les médecins de campagne. Ii n Y avait. pas un.homme de
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loi capable de s'en occuper devant nos tribunaux, Un tarif
~égoiste et injurieux rangeait les medpcms de la province, en
deux camps, au mépris de la Jusmce et des convenances.
~ —Le tarif dont vous parlez est révoqué ; aujourd’ hui, tous les
médecins sont égaux devant le taril.

—Jé le sais; vous avez humilié assez longtemps la majorité
des médecins de notre province. Mais le Bureau a-t-il satis-
fait 4 la section 5 de larticle 13 de votre Bill médical, laquelle
se lit comme suit :

“Un tel tarif pour étre valable, devra etre approuve par son
“honneur le lieutenant-gouverneur de la province de Québec,
“en conseil, et ne pourra entreren force que six moisaprés sa
“ pubhc‘.twn, ainsi que la publication de Pordre en conseil ap-
‘ prouvant ledit tarif,une seule foisdans la “Gazette Officielle”
““de laprovince de Quebec 7

Cette formalité n’étant pas remplie, 1n0us sommes sans tarif
aUJourd’hm, notre position est pirequ’auparavant; elle n’est
pas enviable en face du peu de zéle de nos patients dont la
reconnaissance s *évanouit avec le‘temps qui {ait toujours. Le
zele du Bureau a protéger les iniéréts pécuniaii'és des méde-
cins me parail fort douteux. :

—I1 yabeaucoup d’amendements nouveaux qui établissent
les bonnes intentions du Bureau?

—Permettez-moi d’en douter; car aun nombre de ces amen-
dements il y en a un, tres salllrmt, permettant une injustice
plus saillante encore. L'article 4 pourvoyant a la nomina-
tion des gouverneurs par nos diverses institutions médicales
dit: “I’Université Laval & Quebec, en nommera deux qm‘
“seront choisis parmi les membres du Collége, résidant dans
la cité de Quebec I'Université Laval, & Montréal, en dom-
“mera deux,ete.” Depuis quand ya-til deux Umver51tes Laval
dans la province.de Québec ? Depuis que les gouverneuxs du
collége I'ont fait proclamer dans “Jacte médical” que nous

“examinons ! Y a-t<l une charte ou un simulacre quelconque -
.de charte établissant 1’ex1shence, le. droit dexistence de.
l’Umveran Laval ailleurs qu'a Quebec‘? Les siecles passe-
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ront avant que le Bureau, ses Successeurs ‘ou ay‘mt causes
puissent trouver dans les archxves de la Province un docu-
ment capable de nous prouver telle existence ou tel droit
d'existence. C’est une anomalie grave compromettant les in-
ertts des diverses instilutions médicales se disputant le pa-
tronage du pablic. Cette déviation aux régles connues et
établies de la justice indique un écart qui nous fait redouter
d’autres écarts de la part du Bureau, organisé pour veiller &
nos intéréts. Le Bureau ne fonctionnant pas d’une maniére
normale nous inspire des craintes pour avenir. Il faut s'oc-
cuper du remede ; et si le Bureau ne veut pas meitre & prati-
que le vieil adage: medice, cura te ipsum, les membres du
collége entreprendront de le guérir d’une manigre radicale
~—Qu’est-ce que c’est donc que Laval, & Montréal ?

—C’est une excroissance amorphe, prodult de la Jaloume
québecquoise; cette excroissance est spongieuse et conséquem-
ment absorbante de sa nature. Et le Bureau des gouverneurs
vient en plein jourcouvrir de ses soins empressés une insti-
tution rivale qui défie ouvertement les droits de toutes les
institutions médicales de Montréal, avec des idées de mono-
pole. Le Bureau agit osten51blernent avec impartialité envers
les autres universités; ilse fait humble serviteur d'une
coterie ambitieuse. Cela nous explique pourquoi il convoque
ses assemblées dans les salles d’une institution qui s’arroge
le droit d’ubiquité! Est-ce bien 13, la mlssmn qm lui a éte
confige, il y a d&ji troisans?

~—Vous me paraissez froissé. Je vous avouerai bien sincére-
ment que je congois facilemeut qu’il serait- difficile 4 Laval
de nous exhiber une charte lui permettant de. 'implanter 12
ot bon lui semble. Le temps, il faut Iespérer, réparera cel’
outrage. Je trouve, du reste, le Bill médical parfait.

—Votre “Bill médical” n’est pas un moddle de perfection
L’article 9, pourvoyant & la nomination de ‘quatre ' examina..
teurs pour les admissions & 1’étude’ de' la médecine; - dit que”
‘ces examinateurs doivent &tre. des personnes actuellement:’
engagées dans Peuvre del'éducatien en général, dans la prij;
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vince de Québec. Et le Bureau va recruter ses examinateurs
dans les Ecoles Normales au lieu de les choisirdansles gran.
des maisons classiques qui lui fournissent les sujets. Il est
vrai que certaine école normale faufile quelques-uns de ses
éleves dans le champ de la médecine, quoiqu’elle ait une toute
autre missionl Clest de cette fagon que le Bureau honore
nos maisons d’éducation classique! Il faut avouer ici que le
Bill est plus parfait que le Bureau.

L'article 25 enléve au pauvre médecin pratiquant le droit
de réclamer son compte devant les tribunaux, s’il n’a pas payé
sa contribution annuelle au collége. (est trop fort. Illya
Paction ordinaire pour recouvrir cette contribution; ¢a doit
suffire. Nous avons assez 4 souffrir du mauvais vouloir du
public dans Pexercice de notre profession, sans &tre tyrannisé
par le Bureau. Aprés avoir passé notre jeunesse enfermé
entre guatre murailles, & blémir sur leslivres et les cadavres,
il nous faut ensuite subir le joug d'un réglement inique.
Clest trop fort. Le Bureau aime mieux s’occuper de la pro-
tection & donner aux médecins étrangers, tel qu il appert par
Particle 24. Clest irritant, vraiment.

L’article concernant les sages-femmes est un chef-d’ceuvre
‘de contradictions ......., Les commentaires sontinutiles,iln’y
~ arien de plus dégoutant.

Ce n'est pas tout. Depuis longtemps on nous promettait de
faire disparaitre le charlatanisme. Une société médicale de
 Montréal surtout, a fait  beaucoup de bruit & propos de cette
plaie; cette société compte des gouverneurs comme auteurs
actifs de notre Bill médical. Et chose étonnante, superlative-
ment étonnante, le charlatanisme nargue tout le monde mé-
dical avec un sans géne incomparable. Tous les jours nous
rencontrens dans les rues de Montréal de ces charlatans cou-
- doyant médecins, docteurs en médecine, professeurs et gou-
- verneurs avec un mépris d’autant plus frappant que les pro
‘messes ont €1é plus répétées.
L’ignorant toujours enclin 4 se faire traiter par le premier
- venu eét celui qui a lé moins de confiance dans les médecins;
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aussi le voit-on se laisser dépouiller de son argent et de sa
santé alors qu’il en éprouve le plus urgentbesom au va et su
. dela profession humiliée.

8i le peuple raisonnait, dit Tissot, il serait facile de le désa-
buser; mais ceux qui le connaissent doivent raisonner pour
lui. Le Bureau n’entreprendra pas de raisonner pour lui.
Est-ce par incapacité ? Dans tous les cas, le Bureau a négligé
néglige et négligera encore, probablement toujours, de défen-
dre la dignité, Uhonneur et I'intérét de la profession.

—Etes-vous convaincu de ce que vous dites ?

—J'en suis persuadé et trés-convaincu. Bien plus, le Bureau,
apres de vaines promesses, a-t-il inséré dans le Bill médical
un mot, le moindre petit mot, concernant ’étiquette médicale?
Il y a longtemps que nous avons besoin d’un code réglant le
conduite des médecins dans leurs rapports professionnels entre
eux. Aumilien de nous il y a des charlatans méprisables
qui ne reculent devant aucun moyen pour supplanter lews
confréres. Que de dangereux etstupides Basile nous rencon-
trons sur la route du temps, passant leurs loisirs & dénigrer
leurs confréeres, persuadés qu’il en restera toujours quelque
chose. 11y en a quiétouffentuneréputation en Pembrassant ;
d’autres, avec un public grossier, se génent moins et ils cra-
chent un venin plus épais. A leur dire, vous &tes un jeune
homme sans expérience, un écolier, et plus tard une “mé4-
choire,” une “perruque,” une ‘“croute,” une “croche” enfin.
Si vous perdez un malade vous I'avez assassiné. :

C'est de la charlatanerie enlée de piraterie !

. Et nos gouverneurs se garderont bien de décréter-en quoi
que ce soit contre ces corsaires redoutables, toujours et par-
tout. On a raison de croire qu’ils protégeraient un membre
du Collége qui enseignerait qu'une femme grosse doit mettre
la main a son derrigre, siellene peut satisfaire soudaine-
ment certains appétits bizarres; qu’il est bon de lui metire
sur le ventre le bonnet de son marl pour avoir une délivrance
plus facile! '

—Ce nest pas possible.
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~—Tout est possible au Bureau, excepté la défense de nos
droits, de la dignité et de I'’honneur de la profession médicale
dans la province de Québec,
—Vous &tes malin ?
~-Au revoir! _
VIANZIDONK.

POESIE.

Nous avons regu ia poésie suivante et nous la publions
sous toute réserve :

' Depuis que 'Ecole Laval.
Est établie a Montréal,
On veut fonder un hopital ;
Pour favoriser sa carricre,
On agrandit le cimeticre,
Ou, sous le gazon et la pierre,
-Seront inhumés ses succks
A Pombre des tristes cypres.

DES SAGES-FEMMES.

———

»

Nous sommes aulorisés par M.le Dr. Hingston, d’éiablir
que le rapport du témoignage quil a donné en Cour de Cir-
- cuit, dans la cause HErsE et vir vs. McBeAN e vir, tel que
_ publié par le Canada Medical and Surgical Jowrnal, eireprodmt
par 1'Union Médicale du Canada, est inexact dzms fous ses
~détails. :

Daprés des informations que nous avons prises, le Dr.
Hingston sest sunplement borné & donner la définition du
met “ midwifery?” dans sén sens limité et dans le sens le
 plus large, laissant a Son Honneurle juge de decxderlaquelle
“de ces définitions il devait appliquer dans le cas actuel.
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Le juge Caron adopta la définition Ia plus large.

Dans tous les cas, il y avait nécessité de définir ce mot
“ midwifery,” va que le Bureau provincial de médecine a
défini dans ses réglements, lors de Vassemblée du mois de
mai dernier, ce qu'il entendait par ce mot.

CLINIQUE CHIRURGICALE,

p——

DES HERNIES.

Lecon de M. le Professeur Munro, recueillie par M. Stanislas Gareau,
Etudiant en médecine.

Apres vous avoir donné dans ma derniére clinique quelques
gtuéralités sur les hernies, je reviendrai sur ce qui concerne
chacune d’elles en particulier, en commexncant auvjourd’hui
par la hernie inguinale. Pour-bien connaitre les différentes
variélés que peut offrir cette maladie, il est important de se
rappeler la disposition anatomique des parties. Vous avez
appris de votre professeur d'anatomie, qu'il existe & la paroi
antérieure et inférieure de I’abdomen trois fossettes, ditcs
fossetles inguinales, par lesquelles les visceres abdominaux
peuvent faire hernie. Elles sont situées dans le fascia trans-
versalis 6u infundibuliforme de Sir Astley. Cooper, et sépa-
rées I'une de lautre par deux artdres, dont I'une appelée
artere ombilicale, s’oblitére ‘aprés la naissance pour former
un ligament; l’autre est artére épig asurlque

Cest en dehors de ce dernier vaisseau que se trouve la
fossette externe; on a donné le nom de fossette moyenne &
celle qui est située entre D'artére épigastrique et Iartére ombi-
licale; quant a la troisitme, elle se trouve entre l'artére
ombilicale et le cdté externe du- tendon du muscle droit et
porte le nom de fossette interne. Elle correspond, ainsi que
la précédente, a Pouverture pubienne du canal inguinal, et
donne passage & la hernie vésicale. '
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jIEnNn: OBLIQUE. —La fossette mﬁumain externe correspond
Pouverture péritonéale du canal inguinal. La hernie qui
la franchlt porte le nom de hernie oblique. Elle suit Ie cor-

don spermaltique, sort par 'ouverture pubienne ou intercolum-
naire et descend chez un sujet mile dans le scrotum, pour y
prendre le nom de hernie scrotale, ou dans les grandes lévres,
chez la femme, pour y prendre celui de hernie labiale. Les
enveloppes en sont, de dedans en dehors: Le fascia infundi-
buliforme, le cremaster et le fascia intercolumnaire ou sper-
matique. -

Heryie pirecTE—Une deuxiéme variété de la hernie ingui-
nale, la hernie directe, s'engage dans la fossette moyenne,
ou dans la fossette interne. Elle arrive al’ouverture pubienne
ou cutanée sans parcourir le canal ‘inguinal et descend dans
le scrotum.  Quelquefois elle pousse devant elle les tendons
conjoints du grand et du petit oblique et finit par les perforer.
Les enveloppes de cette hernie sont, de dedans en dehors, les
tendons conjoints dn grand et du petit oblique, s’ils wont
pas 6té pei'l'orés, et Ie fascia spermatique ou intercolum-
naire.

HERNIE CONGENITALE.~—II arrive quelquefms que, au mo-
ment ol le testicule descend dans le scrotum, vers 'époque
de la naissance, I'intestin ou Pomentum, accolés i cet organe,
sengagent avec lui dans le canal inguinal, avant que les
deux anneaux de ce canal aient eu le temps de se refermer.
Cet accident donne lieu & ce que l'on appelle la hernie ingui-
nale congénitale.. Gomme on le voit, elle a beaucoup de
ressemblance avec la hernie oblique, dont elle ne différe que
par le nombre des enveloppes. En effet, au lieu d’étre con-
tenue comme celle-ci dans un sac péritonéal, elle se trouveen
contact immédiat avec la tunique vaginale.

HerNiE ENKYSTEE ou 1NFaANTILIS DE HEv.—Enfin, une qua-
triéme variété de la hernie inguinale est celle que I'on appelle
enkystée ou infantilis de Hey. S'engageant comme la précé-
dente dans la fossette externe, elle franchit le canal inguinal
jusqu’a Pouverture externe ou purienne qu’elle trouve fermée;
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alors, elle descend en’ arriére du scrotum en s'enveloppant
dans un sac péritonéal. Cette disposition particuliere fait
que D'opérateur aura i couper trois feuillets du péritoine
pour arriver au sac. Elle est souvent accompagnée de
Thydrocéle.

ManiERE ploPERER.—Diverses miéthodes ont été préconisées
pour pratiquer sans danger comme avec succes I'opération de,
la hernie inguinale. Elles ont toutes pour but de faire éviter
Partére épigastrique qui est susceptible de se trouver dans
des posilions différentes, selon la marche qu'aura suivi la

hernie.

A Pétat normal, on sait que cetle artére, aprés avoir pris
naissance a I’artere iliaque externe prés du ligament de Pou-
rart, monte derriére le canal inguinal en croisant le cordon
spermatique et va s'anastomoser avec l’artére mammaire
interne. Dans la hernie oblique, lartére épigasirique se
trouve en dedans du col de la hernie, tandis que dansla her-
nie directe, elle est en dehors. ‘

Sir Astley Cooper a fait oublier toutes les méthodes pre-
posées par ses prédécesseurs, en donnant une régle sure pour
éviter de couper cet important vaisseau. Il recommande de
faire I’incision directement de bas en haut, c’'est-a-dire, paral-
lelement & lartere épigastrique, que la herme soit oblique,
ou qu’elle soit directe. Pour cela, on se sert du couteau que
vous avez devant vous, le couteau de Sir Astley Cooper.

L’opération, disons-nous, doitse faire ¢’aprés cette méthode
pour les quatre espéces de hernies sus-meiitionnées ; mais, il
ne faut pas oublier que la hernie congénitale n'a pas de sac
péritonéal, tandis que celui de la hernie enkystée est protégée
par trois feuillets de péritoine.

. (4 continuer.)
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LA VACCINATION

(Suite,)

Baron dit encore, page-153, vol. 2 : ¢ Il eut été heureux
pour la santé publique que notve projet elit réussi ; car il est
hors de doute qu’one des principales causes du régne persis-
tant de la petite vérole parmi nous, venait de la gonduite
équivoque de ces médecins qui ne se faisaient pas scrupule
d’employer aussi bien le virus-variolique que le cow pox,
selon ce qui pouvait satisfaire leurs patients.”

« It had been well for the health of the community had
“ our design prospered ; for it is unquestionable, that one of
“ the main causes of the continuance of small pox among us
“arose from the ambiguous conduct of those men who
t thought is no sin to employ either small pox or cow pox,
“ as it might suit the caprice of their patients.”

Comment Jenner, qui déclarait que la variole était entre-
tenue’ par I'inoculation et qui disait que le’*“cow pox” est
une maladie contagieuse, epldequue, comme la variole,
pouvait-il prétendre que la vaccination ft un préservatif
contre la variole ? Deux maladies de méme nature doi-
vent produire les mémes effets: si Pinoculation du virus-
variolique entretenait la -variole, comment Pinoculation du
virus-vaccin pouvaitil la prévenir ? La réponse est bien
simple: dans I'un comme dans 'autre cas, I'inoculation et la
vaccination deviennent cause directe de la maladie, et voild
‘pourquoi la variole a toujours suivi sa marche ascendante,
comme le disait le Dr Coron devantl’Académie de Médecine
de Paris, en 1871.

Sir Grosvenor et ses enfants furent attaqués de la variole
apres avoir été vaccinés. Ce cas rendn public, était de nature
& renverser la doctrine de la vaccination ; mais Jenner, avec
une apparence de conviction répondit i cet evenement pardes
explications & satisfaire ses partisans.
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Les insuccés sont trop manifestes pour qu’on puisse les
nier, mais il faut les atténuer ; et c’est ce Jque fit Jenner,
comme on le voit par 'extrait suivant :

“ Au point de vue de la philosophie et méme du sens com-
mun, les insucces, qui ont eu lieu en grande proportion daus
les cas de vaccination, ne sont nullement dignes d’une atten-
tion sérieuse. Ces insucces devraient engager la facuité dé
médecine & faire des recherches pour découvrir, si ¢’est
possible, quelle peut étre la cause qui les détermine, mais
non lui faire jeter les hauts cris; et pour ce pui regarde le
public, je crois que vous avez fait une décision erronée en
le supposant capable de juger d’un cas tel que celui qui vieat
d’arriver. Il ne connait pas plus les lois de I'économie ani-
male quil ne connait celles de Lycurgue. J’ai tcujours
considéré le virus-variolique et le vaccin comme étant radica-
lement et essentiellement semblables. Comme il est reconnu
que linoculation du premier a failli en de si nombreuses
circonstances, il serait tout-a-fait extraordinaire que celle du
second flit toujours exempte d’insuccés. Le fait tendraxu
annuler le principe de ma doctrine sur ce point.”

¢ In the eye of philosophy, or indeed of common sense, the
“ failures that have happened in so great a mass of vaccina-
¢ tion are totally unworthy of serious attention. They shounld
* cgll forth the inquiry of the faculty to discuver the cause, if
¢ possible, but not their clamour; and as for the public, I
“ think your decision-in supposing them fit arbitrators in
“ such a case as that which has appeared, is.erroneous. They
‘ know no more of the laws ef the animal economy than
“those of Liycurgds. Ihave ever considered the variolous
“ and the vaccine radically and essentially the same. As
¢ the inoculation of the former has been known to fail in
“intances so numerous, it would be very extraordinary if
¢ the latter should always be exempt from failure. It would
¢ tend to invalidate my  early doctrine on this point.” p. 158,
159, 160, vol, 2.
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Extrait d'une des letirés de Jenner 4 un ami, en date du 1!
Juin, 1811: ‘i est malheureusement arrivé, dans Ia famille
d'un noble d’ici, Sir Grosvenor, un cas ou la vaccination a
failli; et, ce qui estencore plus malheureunx c’est que enfant
avait été vacciné par moi. Il est impossible de décrirele bruit,
la confusion que ce fait a créée. La lancette qu'on emploie
pour le vaccin est remise dans l'étui, et celle qiz’on a si long-
ternps tenue cachée pour avoir servi au virus-varioligue est
appelée & paraitre de mouveau. (est charmant: Ceci fera
bientdt passer la manie. Les citovens sont des insensés, des
idiots; et ils continueront & demeuarer en cet état d'excitation
fébrile a I'égard du fait en question, jusqu’a ce qu'il surgisse
quelquauire chose qui fasse iourner leur aitention d'un

.autre cOté. Je suis déterminé 2 ne plus m’occuper pro hono
publico; et je vous conseille, mon ami, d'en [aire autant, car
il est certain que nous ne serons payés que par des abus. J'al
Vintention de recueillir, autant que je Ie pourral, tous les cas
de variole qui arrivent apres que-les patients sont supposés

~avoir recu la protection contre cette maladie.”

“ It has unfortunately happened, that a failure in vaccina

‘ tion has appeared in the family of a2 nobleman here: and.

more unfortunately still, in a child vaccinated by me. The
noise and confusion this case has created is_not to be
described. The vaccine lancet is sheathed; and the long
concealed variolous blade ordered to come forth. Char

“ ming ! this will soon cure the mania. The Towsn is a fool,

* —an idiot; and will continue in this red hissing-hot

state about this man, till something el:e starts up to draw

‘aside its attention. I am deiermined to lac up my brains:

“and think no more probono publice; and, I advise vou,

“ my friend, to do the same, for we are sure {0 get nothing

* but abuse for it. It is my intention to colleet all the cases [

“ can of small pox, after supposed security from that disease.”

p. 1681, vol. 2. ‘

Daas le courant de Fannés 1818, une épidémie de varisle

18,
{ danms plusieurs parties du
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des plus virulentes se déclarai
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Pl

Royaume de Ia Grande-Bretagne et sur tout le continent ; il
s’élevait en mdéme lemps, de plus, un doute sur l'efficacité de
la vaccication, ct le malaise allait en augmentant. Jenner
était informé des-clameurs qui se faisaient contre sa décou-
verte et plusicurs médecins se joignirent alors aux anti-vacci-
nateurs: “La petite vérole fut d’une nature exceptionnelle-
ment maligne en cet endroit, et produisit les plus funestes
cffets.  Elle fit un grand nombre de victimes parmi ceux qui
en Ctalent atteints naturellement ; la maladie s'étendit égale-
ment & plusmms de ceux qui I'avaicnt déja eue, ou guiavaient
été vaccings.

“ The small pox there, was unusually fatal and malignant.
« Tt killed a very large proportion of those whom it attacked
«in the natural way; and it likewise spread to many who
¢« had previously had small pox, as well as cow pox.”” (p. 232,
233 vol. 2.) _

Jenner crut d’abord que c'était At & la mauvaise vaccina
tion si I'on comptait unsi grand nombre de victimes parmi les
vaccinés ; mais il adadit que la variole avait atteint des vacci-
nés qui l'avaient été avec succés: ““ Il admit que la petite
vérole peut arriver aprés une vaccination parfaite, tout aussi
bien qu’une premiére attaque de petite vérole peut en étre
suivie d’une autre.”’

¢« He admitted that small pox might succeed perfect vacci-
“ nation,just as small pox does succeed small pox.” p.232-233,
vol. 2 '

Baron dit qu'aprés avoeir fait des recherches nnnutleuseS'
« Il n’avait pas remarqué plus de 6 ou 8 cas de variole apres
la vaccination parmi tous les patients du Dr. Jenner.”

¢« After very minute inquiry I do not know cof more than
six or eight cases of small pox after cow pox among all Dr

-« Jenner's patieats.” (p. 233 vol. 2.)

Mais il dit & la page précédente que la variole avait été
trés funeste & ceux mémes qui avaient déja eu la variole,
comme & ceux qui avaient été, vaccinés (regu le cow pox.)
“Est-il croyable qu'une épidémie telle que celle dont il est fait
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menltion en 1818, waurait fait que de 64 8 victimes parmi les
vaccinés de Jenner ? ce n’est pas croyable.

11 est clair que Baron ne dif pas ce qw’il connait, et que lo
rapport qu'il a fait est fanx comme le sont la plupart de ceux
que nous vovons dans les journaux.

Le préservatif de la variole se répandit en Europe depuis
1800 & 1802, et la recrudescence des épidémies varioliques
date pour h France, de 1816, pour la Hollande, de {818, pour
PAllemagne, de 1819 pour IAnrrloleme de 181‘3 {voir p. 529,
vol. 2, Hygiéne. Lév y).

‘Baron cite Jenner au sujet de la maniére dont on se sert
des pustules vaccinales : * Combien de.fois, quand il n’y a en
quune seule piqlire, n'ai-je pas vu tailler et déchirer de la
manidre la plus bratale cette pauvre et unigue pustule de
laquelle on attend un résultat d’une si haute importance®?

~ ¢ How often have I seen, where there has been but one
« only, that this poor solitary thing, which is expected to per-
“ form an office of such immense importance, has heen cut
« and mangled day after day in the rudest manner !” {p. 266,
vol. 2.

Sapitoyer sur le sortd'une pustule vaccinale parce qu’elle
est seule, ¢’est plus qu’étrange de la part de Jenner; si la vac-
cine est capable de protéger contre la variole, ce n’est pas
d'apres le nombre de piglires, mais d’apres la vertu du cow
pox et du virus-vaccin. Ce langage n'est-il pas du plus pur
charlatanisme dans la bouche de I'auteur de la vaccination ?

Jenner, en faisantallusion 4 I'enfant de Lady Grosvenor,
explique dans les termes suivants, comment cet enfant
contracta la variole aprés avoir été vacciné: “ Lorsque je
vaccinai ce jeune mousieur, sa santé était dans un état chétif;
il était Agé d’environ un mois. Lady Grosvenor craignait,
et gagna sur moi que je déviasse de ma maniére habituelle
de procéder et je ne fis qu'une piglre; malheureuse-
ment, la nourrice irrita la pustule qui se produisit et 'empé-
cha ainsi de suivre sa marche ordinaire.”
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“T vaccinated this young gentleman in a puny state of
“ health at abouta month old. Lady Grosvenor was timid,
‘“and prevailed on me to deviate from my usual mode of
‘“ practice ; and to make one pointure only ; and the pustule
‘“ib excited was unfortunately deranged in the progress by
“ being rubbed by the nurse.” (p. 267, vol. 2.

Le langage de Jenner & I'égard de la vaccination de cet
enfant chélif, 4gé d’un mois, est-il celui d’'un homme qui
agit avec une sincére conviction ? Lorsqu’il dit : ¢ Je vaccinai
ce jeune monsieur,” (un enfant d'un mois) “malade en appa-
rence (chétif), je le vaccinai dit-il contrairement 3 ma maniere
habituelle, et ne fis-qu'une seule pigire pour me rendre an
désir de la mére,” je vous le demande encore, cette conduite
de dJenner fut-elle dictée par la conviction ? pour moi, je pense
tout zm contraire, que cotte pratique n'est qu’un moyen d’en
1mposex' et qu clle n’est certainement pas le résultat de la
conviction ni de 'expérience.

Jenner dit dans une autre lettre que 'inocvlation du virus
variolique a-failli plus souvent que celle du cow-pox :

“ Les insucces on été de beaucoup plus nombreux apris
I'inoculation variolique quapres celle du virus-vaccin dans
ces districts ont j’ai vacciné sur une grande échelle.”

“ The failures of small pox inoculation far exceed those of
“ the vaccine iu those districts where I have vaccinated on
a large scale:” (p. 267, vol. 2.)

Les rapports qui se faisaient sur les insuccés de la vaccina-
tion avaient engagé Jenner & publier, en 1821, une circulaire
qu’il adressa & plusicurs médecins,afin de connaitre quelle élait
leur opinion sur le développement des pustules vaccinales;
si les maladies de peau é&laient uu obstacle & ce développe-
ment, et si plusieurs cas de variole s’étaient rencontrés aprés
la vaccine. '

Les restrictions qu'apportait Jenner au mode de vacciner, au
développement de la vésicule vaccinale, enfin Vinterprétation
quil donnait aux rvésultats de la vaccination, élaient aulant
de considéralions que les partisans de cette pratique accep-
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taient comme élant des oracles et des faits incontestables en
faveur de la vertu prophylactique du virus vaccin (cow
pox). Etlorsque la vaccination faillait, c'était parce qu'elle
n'avait pas été pratiquée suivant les régles du maitre. (Voir
p- 272 et suivantes du vol. 2 de la vie de Jenner par Baron.)

Les résultats de la vaccination ne nous fournissent jusqu'd
présent aucune preuve de laction préservairice da virus-
vaccin contre la variole et ses effets. Je démontrerai que
cette pratique ne saurait étre efficace dans aucune circons-
Jance : 1l 0’y a que lignorance de ses résultats yui puisse la
tolérer. .

J. Extry CODERRE.
(4 continuer.)

De I’action, des effets ‘et des résultats des vésicatoires.
Par le docteur DAUVERGNE.

Le vésicaloire peut-il étre employé comme résolutif dans
la pneumonie, dans la pleurésie, dans les phlegmons diffus,
les érysipeies ambulants ?

Personne n’a prouvé qu’ils pussent agir de cette maniére ;
tandis que, dans les phlegmons diffus, les lymphangites, les
trysipéles ambulants, les médecins qui les ont préconisés :
DPetit (de Lyon), Conté, Herrera, Dupuyiren, Velpeau et tant
d’autres, n’ont pu les appliquer que pour exagérer I'inflam-
maijon. On la limite ainsi et on la concentre dans un point.
Notre regrettable ami Jobert de Lambalile, en cmployant en
pareil cas le fer rouge, ne se proposait pas d’autre but, et les
succes également, de-M. Labbé, que proclame dans sa these
M. Paul Trudeaun, par les cantérisations dans des incisions
profondes, ne peuvent s’expliquer qu'en exagérant I'inflam-
mation sur certains points et y déterminant la suppuration le
plus ot possible, afin d’en préserver toute la partie. Donc il
est” impossible d’admettre que si les vésicatoires exagérent
l'inflammation dans un cas, ils la diminuent dans un autre,
dans la pneumonie et la pleurésie par exemple.
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Que dans une névralgie ils changent le mode de douleur,
Patténuent et emporlent, comme daus la névrose intercos--
tale, la sciatique, cela s'explique parfaitement, puisque, dans
ce cas, Pinflammation gu’ils produisent modifie la sensibilité
‘nerveuse, comme la modifient un excés de calorique, des ru-
héflants, agissani exactement dans le sens de Paphorisme
&’ Hippocrate : Duobus doloribus simad obortis, vehementior obscu.
rat alterum. Dautant qu’il ne s'agit que de douleur de modi-
ficalion de sensibilité, par conséquent ne pouvant augmenter
une inflammation qui n'existe pas. Mais que, appliqués au-
voisinage ou sur une inflammation, les vésicatoires agissent
comme résolntifs, cest impossible, ou la logique n’est plus
rien et la physiologie une menteuse chimére !

D’autre part, est-il possible de comprendre et d’expliquer.
la résolution d'une inflammatiou autrement qu’en provoquant
la résorption de Pexsudat; autrement quen vidant les vais-
seausx en général, les vasa vasorum particulierement hypéré-
micés, par dés évacualions sanguines ou excrémentitielles
sonvent mulliples et répétées ; autrement que par le régime
qwindique I'état aigu ou chronique ? Effets généraux surla
nutrition, qui de maniere et d’aulres aboutissent au cura famis
et qui doivent éire calqués autant sur U'état, le mode, la ma-
nitre d’étre de l'affection que sur la comstitution du sujet.
Nest-ce pas par labstinence alimentaire, par les hoissons
abondantes qui excitent les excrétions (Chossat), qu'on obtient
la défervescence dans les maladies aigués et la résolution
dans les phlegmasies chronigques? N’est-ce pas par le vide
effectué¢ dans les vaisseaux que se fait la résorption de cet
- exsudat (Magendie) ? N’est-ce pas par cétte absorption générale
provoquée et mise en jeu par les différentes diétes et les éva-
cuations, qui servent aussi de dérivalion et de révulsion tout
i la fois, que se désagregent les néoplasmes inflammatoires
en entrainant tout d’abord les derniers dépdts formés ? Clest-
a-dire pour emprunter certaines idées mécaniques de Boer-
haave, que cet état physiologique, une fois délerrainé et en
mouvement, commence par soustraire les derniers globules:
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sanguins arréiés dans les capillaires, au profit de la phleg
masie, et d’encore en encore retire peu & peu tout P'exsudat
hypérémigue. Tels. sont assurément les grands phénoménes
physiologiques qu’a expliqués le savant Chossat lorsqu’il a dit
que toute maladie était un probleme d’alfimentation. Que peu-
vent, dans ce mouvement général dans lequel concours toul
I’organisme, le vésicatoire et son inflammation locale ?

Chose inexplicable et que la science devrait résondre pour
fiser définitivement la pratique médicale, ¢’est qu’un nombre
de confréres éclairés applique des vésicatoires localement
dans la pleurésie et la pneumionie, au plus fort de linflam-
mation et de l'élévation féhrile, et cela sans pouvoir se ex-
pliquer! Ils le font, parce qu'on I'a fait avant eunx; ils le
font, parce que le public est toujours charmé qu’on fasse
n’importe quoi et quil-admet ce qui arrive aussitota son
intelligence ; lui qui n'entend rien au mécanisme curateur
du concensus organique ; lui qui croit comprendre qu'on en-
leve une inflammation intérieure par une extérieure ; lui qui
doit y avoir d'autant plus de foi, qu’il I'a toujours vu faire,
et cela surtout parce qu’il voit un résultat immédiat, I'écoule-
ment de la sérosité ou du pus. Aussi demandez lui si le vési-
catoire a fait bon effet, il ne vous dira pas que le malade est
mieux, qu’il a moins sonffert, qu’il a moins de fievre, mais il
vous dira que le vésicatoire a bien coulé. Enfin, bien des
médecins appliquent des vésicatoires parce qu’ils ne savent
pas attendre, parcequ'ils font ce qu’ils ont toujours vu faire,
.sans se donner la peine &’y réfléchir et de se Vexpliquer;
ilsle font parce qu'ils ont une foi facile, le professeur Forget
adit: robuste. " ;

Un confrére qui mettait des vésicaloires e tout, pour tout
et partout, qui les excitait a la suppuration, jusqu’a ce que
les plaies se gangrenassent, ce qui emporta un jeune enfant,
lorsque je lui ohservais que des grands praticiens en’ étaient
trés sobres, me répondit que lui en wmettrait, quand méme
lous les professeurs n’en emploieraient plus. Il le prouva
notamnient un jour que deux vieillards se battirent et que
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Pan regut un coup de béton & la cuisse. Le confrére consullé
conseilla: loco dolenti, un vésicatoire, pour lirer apparem-
ment la meurtrissure. Je me sais pas ce qu'il tira, mais le
patient vint me voir et se plaignit amérement que le reméde
avait augmenté sa douleur. Enfin, poussé 3 bout dans une,
entrevue au sujet d’une pneumonie, il me dit: «Alers que
faites-vous ?— Vous le voyez ! J’emploie toute autre médica-
tion et je sais attendre !» Il est donc bien vrai que beaucoup
de médecins appliquent des vésicatoires uniquement pour
faire quelgue chose de nouveau & chaque visite, et j’en ai
connu qui venaient tous les jours les penser. C'était un
moyen de remplir leurs visites et d’avoir fait quelque chose
qui les tira d’embarras.

Est-ce pour le soulagement de la douleur pleurétique,
quon applique le vésicatoire dans la pleurésie ou la pneumo-
nie? J’ai cité dernierement, dans un rapport a I’ Académie,
Phistoire de deux dames sur qui des confréres avaient appli-
qué sur chacurle deux vésicatoires, sans parvenir & modifier
la douleur pleurétique, qu'une médication générale anti-
moniée et digitalisée a parfaitement.et promptement enlevée
par les évacuations vomi-purgatives qu’elle a amenées.
Disons donc,. avec le professeur Andral : «Loin d'éire un sou-
lagement, le vésicatoire est un tourment pour les malades.
(Cours de pathologie, t. I, p. 395.) Par conséquent, si le
soulagement momentané que la saignée apportait a pu trom-
per pendant deux milles six cents ans, ¢’est-d-dire depuis que
Podalyre la pratiquait aun siége de Troie, ce méme soulage-
meut ne peut tromper toujours pour le vésicatoire, qui est un
tourment, pendant qu’il prend et qu’il goule, tandis qu’il I'est
encore longtemps aprés par une démangeaison agagante.

D’autre part; quant & son action sur la maladie, au début
de P'état inflammatoire, il augmente la fievre (Louis, Chomel
Andral, Trousseau) et ’épanchement, s’il y en a (Laénnec).
Derniérement, sur une jeune dame atteinte de pleurésie, ils
ont augmenté-la fidvre et surtout étendu la matité, bien que
je n’aie jamais cru qu'il y elit épanchement. En effet, non
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seulement. nous ‘n'avons jamais entendw ’égophonie; jamais.
pu limiter la matité, constater la courbe:Damoisean, mais peu °
ou beaucoup 'nous avens toujours distingué:le murimure res-
piratoire;;ce ‘qui nous:autorisait i:penser-quil n’y’avait pas
de liquide, ‘mais:‘une fausse membrane: fibro-albumineuse,
encoreuplus ou+moins putltacée, comme les autetrs en indi-
quent et comme wous en’ avons v des exemples dans des au-
topsies: 1 . el

Est-il'possible qu en de telh,s condxtxons, avec de tels effets,
les vésicatoires puissent:faciliter la résolution d’'une phlegma~
sie; puisqu’ils: en -exagérent les phénoménes et.réactionnels
et'locaux ? Ici‘'méme; cette circonstance que la matité a 6té -
augmentée" et:étendue: en haut vers Lomoplate, alors'que la.
veille le son y était clair, prouve .que le:vésicatoire'a exagéré
linflammation de-la.plevre, puisqu’il a;augmenté.ses produits
inflammatoires, c’est-a-dire la sécrétion ﬁbx-o albumineuse de:
la fausse membrape. " . g e

Malgre de itels' faits, on prébend déplacer l’mﬂammatlon la~
porter:en: dehors; I'attirer:du: poumon; dé la:plévre i la peau,’
mais ‘qui' a'.jamais pu prouver:quén. ajéutant une inflamma-
tion'mothide, on:entrainerail cette:dernidre 21 Estsce: qu'on-
désobstrue desi vaisseaux engorgés en appelantimmeédiatement’
ou-4'leur: voisinage ‘dautres: liguides, surtout:sice liguide -
est encore:'du-sang formé:dlun plasma coagulable et des glo::
bules obstruants, c’est-a-dire la‘chair coulanté, comme l'a si-
bien ‘exprimé Bordéw ?: N'estron: pas: forcé: d’admettre’ les-
chiffres et'la logique de Louis; que beaucoup ont’affirmés et.
que ‘pex*S’ohhe'n'a contredits.encore’! -Gomment: ¢roire, a:dit-
ce grand- médecm, ‘8l Imebhomque siiscrutateur, siscrupu-
leusement chemhel‘n, icomment. croire qriele: veswatmm"pwzsse :
avoir pour-effet d'enrayer wie inflammation: ajoutee & uné-cutre!
(Recherches sur: latswignisd; p.i58,.59: Paris; 1835 Bt tout cela
aldrs g’ dans 1a'pleutésieila: plevre etlla-peau’ dépendsnt’ de:
la mémelcmculanon o0’ estididirel quiélles regoivent duo.sang
uneetPautre-desiartérés ifitercostalesr. i Nest-il; pas double- -
ment indvitable:de congestionner “la:plévre; lbxésqu!’on -eont:
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gestionne-la.pean ¥ ‘Diautant mieux quela lésion. anatomique
de:Tinflammation:deila plévre mie se borne pas & .avoir épaissi
cette” membveme,wd’wre rouge, couverte d’exsudation mem-
braneurse’ de ‘fibrine; puisque M. Parise a montré *“quily a
toajours. hypérémie’ du -périoste costal et méme .de I'os, puis
production “d’une couche .mince cirtilagineuse;.aussitot en-
vahie par Vossification, d’ol un épaississement des. ctes & ce
niveau, qui peut aller au double de 1’état normal» (Diction-
naire .de ‘Nysten et Littré, p.1107). A ce compte le vésica-
toire appliqué.sur -le thorax me forme. plits qu'une méme
hypérémie-avec la lésion pathologique, et cette:lésionin’est
nuilement superficielled la plavre;:puisqu’elle pénétre jusqu’a
l'os qu'elle - hypertiophie.: Que sera-ce sur'les'muscles. mtcr
costaux et'le. Llssu cellulaire interposé? - oo
Compte t-on, comme*1e - vulrraire, sur la'sérosité enlevée ?
Mais que peut f'ure ‘cetté minime soustraction 7 Est-elle; eette
sGrosité, ou ce pus, épanchée dans la plevre, commié le croit
le spublic, .et. peut éire bien des-‘médecins avéclui? Non'!
C'est tout'simplement la sérosité. du'sang nouveau appelé sur
la partie par Paction épispastiques agissant ici comme elle.agit.
partout, sur:léibras,ld cuisse ou les fesses ;-non seulement.il.
n'y a pas uneigoutte de:la sérosité. pathologique,’ mais, au.
contraire, en-augmentantlinflammation de.la plevre, sa sé:.
crétion est augmentée, comme: en; témoigne. I'élévation. de
Pépanchement- pleurétique...: Donc.la sérosité -amenée par.
Iemplitrei cantharidé, la suppuration qu’il'peut déterminer,
sont les produits quil: suscite; partout en Létat pabholomque'
comme .en:Pétat physm]ooxque. La britlure agit de.méme.
1 n'y:a rien d’excrémentitiel: dans, 'ces liquides,.sérasités. bu.
pus; comme’ & croit le. public.’ C’est du plasma le-plus; pur;
ce 'sont -des- leucocytes - ou-des globules transformés, et leur -
extraction forcée, coitre nature, par.un traumatisme effectus.
loin‘dé: ralenm{"lav circulation,’ l?gxcxte, lo,lnkgde jproduire 1a.
déferveseence; provoqué la caloricité,-parce.qulil s’agitréelle-:
ment id'une inflammation, ou-plutdt d'une 1ésion, :ajontée.d
celle quitexistait déji. Un grand savant,Je vénérahle Tessier, -
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membre de I'Institut et'de toutes les académies anciennes et
modernes, le laborieux écrivain, jusqu’d quatre-vingt-dix-sept
ans, sur. 'économie agricole, sur ses chéres bergeries, leurs
races et leurs maladies; ce savant que s'associa.le bon Louis
X VI, lorsqu’il eut acheté la ferme de Rambouillet pour doter
la France des-moutons mérinos, soutint sa thése de docteur
sur Uinutilité, les inconvénients et méme le danger des cautéres,
danger qu’il signale avec Mercatus et Marc-Aurkle Stverin.
Tessier leur reprochait surtout de n’extraire rien d’excrémen-
titiel, partant aucun principe morblﬁque. (Pariset, E/ogcs
académiques, t. 11, p. 285.) -

Enfin, dans les maladies de poxhrme, en produisant locale-
ment ceLte inflammation par -le -vésicatoire, gespére-t-on se
passer- de ces grandes lois médicales qui, sousle nom de
coction, dirigeaient la médecine des anmens, de méme que les
lois, de l'absorption, .de -la résorption, de. l’e\creuon gouver-
nent la.médecine moderne ? La, medecme -ancienne ne pou-
vait méconnaitre .ces. mouvements physmlorrlques que lui
montrait.l observatzon chmque, mais elle ne se les expliquait
pas; elle les atiendait de la nature. Augourd’hm que nous
nous les expliquons, nous Jpouvons les , provoquer par des mé-
dications diététiques; spoliatrices, qu1 prodmsant la défer-
vescence, -la. résorption,  redonnent.a la contractilité ses
droits,. .que.. l’hyperemle, la. calomcne lui avaient fait
perdre.. Qr,.le.vésicatoire, en auumentant la- COngStLOH la
caloricité, ; augmente la dxlatatlon vasculaxre, et partant agit,
dans.le sens de la: phlegmasw, puisqu’il est lui-méme une
inflammation. -  Quoiqu’il .en- soit, disait le professeur Ros-
lan, ce clinicien si clair, si 1oglque, l’eﬁ‘et des révulsifs est
bien plus incertain que celu: des moyens anuphloglsthues 5
et bien qu’on ne pnisse pas aﬁirmer quel sera le resultat d'un
anuphlorrxsthue, cependant on peut compter d’une mamere
assez précise sur celui que produira I'abstinence, le repos, un
bain: Llede et surtout la-saignée. - Il n’en. est pas de méne’du
moyen. révulsif, bien souvenc un e/fet znverse de celui quon se.
propose.: circonstance qui dmnnue de beaucoup la conﬁance qu on
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powrrait avoir sur lewr maniére dagir.”’ (Cours.de clinique,t. 111,
. 389.) Dans les maladies de poitrine on employait le cautére;
le” séton, le moxa «beaucoup -plus autrefois quon ne le fait
anjourd’hui- ot lon-a acquis la triste conviction que:ce n'élail.
" qwun mal nouveaw vainement ajouté au.mal. qui existe: déja.
(Ibid., - 397.)—Bulletin général de Thérapeutigue. - :
(A continuer.)

Recherches hlstologxques sur la structure deés membranes
synowales.

Il existe dans la science plusieurs opinions sur'le caractére:
anatomique des membranes synoviales. D'apres les - uns,
les synoviales seraient' des membranes séreuses; tapissées:
d’une seule couche deplthéhum plat' suivant les autres,
elles'seraient un simple tissu conjonctif trés-riche en cellules
et sans aucun revétement épithélial ;- enfin d’aprés: une
troisidme opinion, elles devraient &tre rangées enive les sé-
reuses et les mugqueuses. On' nest donc pas encore fixé
aujourd’huif sur-la structure ni-sur le caractére h.lstologtqner
de ces membranes. 11 serait indispensable, cependant, de pos-
séder & ce sujet des notions précises-pour comprendre les
phénomenes patholomques, qui se prodmsent ‘dans les cavités
arllculalres, Cest ce qoi m’a déterminé-a entreprendre, dans.
le laboratoire de M. Ranvier, quelques recherches sur la:
structure normale des membranes synoviales.- Les résultats:
que jai obtenus m'ont semblé ‘assez interessants pour étre
communiqués a la Société de ‘Biologie. -

1, La surface libre des synomales est. tapissée de- cellules
da forme et de grandeur variéey formantd’ordmaxre plusxeurs»'
couches v - ‘
Dans les points ou les v111081tes sont pew’ developpees et
ol la synovxale parait lisse; elle est revétue-de cellules-épithé-
liales aplaties, mais cependant ‘assez’ épaisses. pour ‘différer:
neitement des cellules &pithéliales plates(endothéliales) des.
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membranes  séreuses. -Ces cellules.sont disposées de telles
sortes que leur bord recouvrant plus ou moins celui des cel-
lules voisines, une'seule couche de cellules peut en simuler
deux; au centre de chaque cellule se trouve un grand neyau.

3. Les villosités. synoviales sont recouverles de cellules cy-
Zindriques ow polyédriques -qui ont le caractére de cellules glan-
dulaires,-analogues aux cellules des glandes & mucus; il s’y
rencontre aussi des cellules caliciformes semblables 4 celles
de la mugueuse intestinale.! Dans certaines villosités, on
trouve souvent un epuhelu.m cylmdnque bas, cpuhelmm
cubique.

4. La synovie esl le prodnit des cellules qui tapissent les
synoviales. .

5. -L’épithélium des synov1ale.> est trés altérable et; trente
heures aprés. la.mort, il est complétement détaché des sur-
faces qu'il recouvrait. Aussi ne peut-on V'étudier que sur des
articulations - absolument {raiches.. Aprés une macération
pen. prolongée dans lalcool au tiers, le selum iodé ou le
liquide de Miiller, les cellules wnhehales se dissocient avec
la plus grande facilité. 1l suffit de porter sur la lame de verre
des fragments de synoviales'qui ont macéré dans I'un de ces
réactifs et de les y agiter dans une goutte de liquide, pour
ohtenu- un. grand nombre de celluleaeplthnllales 1solees

~6. Le nitrate- d’argent et surtout le chlorure dor rendent
de grands:services pour I'étude des- synoviales ; mais la pré-
sence de la synov1e rend eonfuses les images que l'on obtient
de m:msere 4 devenir une cause d’erreur:

7.: Les caractéres anatomiques et physmloglques des syno-
viales les rapprochent du tissu glandulaire, et la capsule arti-
culaire peut étre regardée a juste titre comme une glande close.

Il 'y a aucune raison pour considérer les -synoviales
comme des sereusps, ainsi que le font la plu part des auteurs,
ou comme de sunples cloisons de tlcsu COn]onctlf
8 Les synoviales ne s'étendent j Jama1s jusqu'au. bord méme
des. cartilages articulaires hyalins; .elles en sont touloux's
séparees par une bande de cartllage ﬁbreux non recouwert
d'épighélium,
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Mes observations pour 1e§qiielles jai employé les méthodes
les plus variées, ont porté sur les synoviales de Phomme, du
beeuf, du veau, du mouton, du chien et du lapin. - Je compte
publier plus tard le détail de ces méthodes et les résultats
qu’elles m’ont donnés, en méme temps que je ferai la crmque
des oplmons des auteurs qui m out prcccde -—('ad. Médicale.

‘M. SOUBBOTIN

Nouveau traitement du cancer.

La Zancet attire I'attention sur une série d’investigations
importante faite au ¢ Queen’s Hospital, Birmingham, d’une
nouvelle méthode de traiter le cancer, par M. John Clay,
professeur d’obstétrique, et chirargien de * Queen’s College.”

Jusqu'a présent cette terrible affection etalt incurable par
traitement médical ; mais les recherches et expériences con-
duits par M. Clay, on fait croire que par I'usage de la téré-
benthine de Chio {ou Chypre) dontila été le premier & se
servir, le cancer peut &tre arrété et méme guerl qans vne
opération chirurgicale. C »

Lécrit de M. Clay fut pub‘le dans la Lancet du 27 mais.
Ii recommande spécialement son traitement dans les cas de
cancer des organes génitaux de la femme. Il dit: avoir fait
de longs essais de divers remédes tant rreneraux que locaux,
mais il est arrivé & la conclusion que si'le' cancer’ pouvalt
dtre guéri il devait Iétre par des remedes administrés’ inté-
rieurement, et qui devaient &tre de nature A pouvoir é&tre
pris pendant un long laps de ‘temps sans affecter Ies fonc-
twns spéciales ou la nutrition Uenerale B '

‘étude palholooxque du cancer lui fit penser qu’ un carbo-
hydrat,e serd’tefﬁcace et pour plusxeurs raisons, il conclut
que la térébenthine- de Cluo était le remede le plus avanta-
geux. Une occasion fav ble de Juwer =on etﬁcamte ne
tarda pas de se présenter.



Y\J

L'ABEILLE MEDICALE. 75
Une femme igée de:52 ans vint 4 Ihdpilal avee un cancer
squirrheux du col ‘et du corps de l'utérus. ** I’hémorrhagie
¢tait excessive.ainsi que les douleurs.dans. le dos et l'abdo-
men, et la cachexie cancéreuse bien marquée. Evidemment,
la patiente m’avait pas longtemps & vivre.  Dansun tel cas, il
paraissait justifiable d’essayer de soulagerles souffrances’ de
la patiente, méme si.les remedes. pouvaient preduire des
symptomes défavorables. ou étaient. d’aucun secours.  Je
prescrivis alors 6 grains. de terebenthme de Clno, 4 rrmms de
fleur de-soufre,. en faire deu‘t pilules, & prendre toutes, lea
quatre heures..: Aucun: opiacé ne fut prescrit ou IOLIOTI em-
ployée, aucun changement devait étre fait dans sa du,te ou
son  occupation.  Le :quatrieme. jour aprés avoir pris.-ce
remule, la patiente se dit étre beaucoup soulagé, et était
plus. joyeusg:; -mais, elle se plaignait . d'un, ecoulementplus
considérable.: 11 était & cramdre qu elle;ne ‘parla d’un écou-
lement sa.ufrumolaut Cependant, 3 . ‘l_yf;\amnn on trouva le
vagin. remph d’une syerétion. blanchiitre, assez teuace ponr
étre .enlevée ; tout d'une. pidce, et ceci, quoiqu’ elle sg.fut
injecice. t,r_ox:‘hqu res aupars ,.vanl;..”,,_Oll;go_g] tinuale ;'exr‘xcde,pqgg
dant.douze semaings avec des résultats excellents et toule
probabilité de guérison... Elle disparue : alors soudame‘"ﬁeut
de la, v1lle sans donner son adresse. .. ... . v e
Le second cas fut celui.d’une jeune femme agée: de 31 ans.
Le canzer chez elle parut:se dissoudre.en guabre:.ou. Jeind
semaines sous linfluence de la térébenthine. o v
=M. Clay rapporte plusieurs autres.cas, ott.un bien évidem-
ment:remarguable en résultat, a-vécmute‘ perspective ‘de gue-
rison’ permanente. - ‘QQuelques-uns de ces: cas étaicnt cause . de
l'abdomen, du sein, etc. Chez une:malade, qui ne.pouvait
digérer la térébenthine. en pilulés; M. -Whinfiéld; ;pharma-
cien de I’hépital, prépaza une émulsion, comme suit.: Il pré:
para une solulion étherée-de térébenthine de Chiio; en dissol
vant.une once de térébenthine: dans deux onces d’éther.sulfu-
rique pury (adesth“&que) Té Lher dlssout Ia terchenthme Ans-
tantahément. e, e e CIEE
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B Solution éthérée de térébenthine. .. %ss..
Solution de gomme -adraganthe... 3iv.
SILOP..csereeruecernesniriirns vevies seeraran S}
Fleur de soufxe......... cesese ersenenss 3.
Bau, ad.civves vvveren srirvencrennines 3)\VJ

Dose.—3'3 par JOU]‘ ' o

M. Clay remarque que “I’hnile ordinaire de terebenthme si
elle a quelqueffet sur le cancer ne peut étre empleyée, vit la
production rapide de son action spécifique, méme si on I’ad-
ministre 4 petites doses. La  méme remarque’ s’applique
aussi, mais avec moins de force aux térébenihines de Venise
et de,Str ishourg; entre mes mains elles i'ont pas produit les
mémes effets bienfaisants .que la térébenthine de Chio, sur
les tvmeurs cancéreuses. La plus forte dose que I'on puisse
employdce contmuellement avec sfireté, est de 25 grains par
jour, il est bon de discontinuer le remede pendant quelques
jours aprés Pavoir administré constamment pendant 10 a
12 semaines, et le reprendre ensuite comme auparavant. On
le donna d’abord combiné avec le soufre, et on continua ce
mélange. Il est permis de douter si' on retire de grands
avantages de cette -combinaison, mais les effets en
ont ét¢ si unanimement bons que l'on crut judicieux
d’en continuer Pusage. ‘Il y a raison de ‘penser, d’aprés
les -expériences faites avec d’autres ~substances, .en
combinaison avec la térébenthine, tels que le carbonate de
chaux, 'iodure de calcium, le cuivre ammoniacal, la quini-
ne, la bebéerine, I'hydrosline, etc., qu’il est-mienx d’admi-
nistré la térébenthine seulement, vit que les:eflets les plus
marqués et les plus rapides se sont toumuxs manifestés
Jorsqu’on:I'a donnée seule. - .

“La térébenthine .parait. agir sur: la perlphene de, la
tumeur avec une grande vigueur faisant disparaitre rapide-
ment ce qu'il est convenn d'appeler Vinfiltration cancéreuse,
arrétant ainsi le développement: ultérieur de la - tumeur.
Elle produit également des. résultats efficaces sur: toute la
masse détruisant évidemment sa vilalité, mais plus lente-
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ment, Elle parait dissoudre toutes les cellules cancéreuses ne
laissant que les vaisseaux qui deviennent ensuite atrophiés,
et les tissus les plus deuses qui prennent graduellement une
condition comparativement normale.

¢ C’est un anodin des plus efficaces produisant une cessa-
tion compleéte de la douleur en quelques jours, et d'une ma-
niére ‘beaucoup plus effective qu’aucun sédatif que jaie
jamais donné. Dans les cas que j'ai décrit aucun sédatif ne
fut employé en aucune circonstance, quoique dans quelque
cas olr de grandes souffrances eussent exister avant de com-
mencer le traitement on n’en eut pris de fortes doses. Soit
que cette cessation de la douleur provienne de la mort de Ja
tumeur, ou que, suivant la suggestion de mon fils, elle spit
dite & ce qu'il 0’y ait plus d'irritation des nerfs sensitifs (parce
_que la tension est soustraite par la disparition des cellules) le
fait est le méme.,”

, ' Chemist & Druggest.

‘Du traitement de I"hépatite interstitielle {1;;
Par le professeur SEMXOLA (de Naples).

fo. Cliniquement, il existe une hépatite interstitielle avec
état hypertrophique du foie, qui est capable de produire les
mémes troubles de la circulation veineuse abdominale que
Thépatite & sa période de sclérese, et qui, en conséquence,
se présente avec une asciie aussi irés considérable, développe-
ment das veines sous-cutanées, elc., et pour cela peut éire
confondue avec 'hépatite interstitielle & sa période de sclé-
rose, mais qui en differe totalement par sa curabilité. L’exa-
men physique du foie ne peut pas &ire toujours effectud avec
succeés dans ce cas, parce gque souvent I'ascite est {ellemenst
considérable que tout diagnostic différentiel sur le degré
d'évolution de la maladie hépatique est impossible.

mfl} Conclusion du trevail présenté au congrés d Amsterdam, seplembre
v,
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20. Les causos que j'ai constamment trouvées dans ma cli-
nique en rapporl avec ces. espoces d'hypertrophies. ont élé
Uimpaludisme, Palcoolisme et l’abn‘; des’ subst'mcps alxmcn-
taires irritantes. . : AP

Il west pas question, dans tous ls,s eas quo jai olhox'vca, dt,
syphilis conslitutionuelles;

3o0. Les moyens thérapeutiques qui (,ondmsont rapxdement
4 la guoérison, sans aucun beseoin de recourir au traiteraent
symptomatique de l'ascite, ou de.la coustipation, ou du
catarrhe gastrique, etc., etc., sont le régime exclusif et rigou-
reux de lait pendant lougmnps ! 'usage prolongé de doses.
croissantes d'iodure de potassium (depuis 1. gramme jusqu’d
4 grammes dauns les vingt-guatre hrnres) dl‘“SOUS dans 1 litre
d’cau ¢t bu par reprises;;

4o0. L’alimeniation rewnsmuanu de- Vldlldt, ete., le traite-
ment tonique, ete , que Pon trouve ret,omunnles symptoma-
tiquement dans les livres avee le bat de soutensr ies forces du
malade, ne pouvant rien espérer contre la maladie fondamen-
tale, réellement angmentent les souffrances du malade et
aggravent pro"rosswenwnt le processus morbide du foic, et
enfin dans plusicurs cas, qui scraientencore '*uenssablgs
rendent fatalement mortelie une maladie dont on pourrait
encore arréter les progrés ultéricurs. - . .

50. Les vemes sous-cutandes peu a peu s aﬁ":ussbm et finis-
sent  par - dlsparaltze uomplctement en ‘mdme’ ‘temps que
Paseite; la - digestion s’améliore et la nutrition & la suite,
jusqu'a ce que T'état général des malades fiuisse par étre
norméll ‘Cependant le foie reste encore plus ou moins gros

et déborde les cotes. Les vingt cas que jairecueillis dansma:
chmqm, et'que je n'ai- pas perdu de vue depuis deux ans, s¢-
portent assez bien mais le foie déborde tounjours;

Go. En conséquence, cliniquement pailani; toufesles fois’
quun malade se présente avee la forme clinique de 'hépalite
intertitielle et quil west pas possible de caractériser par
I'examen physique la période désespéréc de la maladie, le
médecin doit nécessaivement recourir au traitement d'essal’
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que je viens dindiquer, quilui servira pour compléter le
diagnostic au.bout de huit & dix jours aw plus; parce que
dans tous les cas que je viens de signaler, si la sclérose du
foie wexisle pas encore, le trailement susmentionné, non
seulement éclaire le diagnostic, mais assure la vie du malade,
qui doit étre Te pomt de’ vue final des efforts du médecin.—
Bulletin général de Thcmpmmque

“Trejtement des tumeurs fibreuses de l'utérus.

— M. ledocteur J. pe.La FFAILLE lermine son mémoire par
les' conclusions.suivantes: , : : »

1o Letraitement des tumeurs ﬁbrwacs dc la matrice dcpcnd
principalement des u,ouh,mems de sang qui les auwmpa-
gnent.

20 Le licu d'insertion des tumeurs et leur dév.cldppement
modifient le traitement. S

30 L’administration des médicaments internes a de faibles
chances de réussite : il n’y a que les fibromes intrapariétaux
contre lesquels on en pmsse faire Yessai.’ Il en-est de méme
des bains alealins. = - Co

40 Un des traitements les plus rauoﬂnels des ﬁbromcs intra-
pariétaux est celui des injections sous-cutanées d’ergotine.

50' La méthode de dilatation:de la matrice, au moyen de
Péponge préparée ou de laminaria, n’est point sans danger;
elle exige au moins un pl ompt renouvellemem dvs subatauc
dilatatrices. /

6o I’écrasement linéaire est préférable a toute aubre
méthode pour opérer les polypes fibreux.

70 Les fibromes intra-utérinsse prétent le micux d I'énu-
cleation. Il en est de mt,me des fibromes sous-péritonéaux.

80 En cas de gastro- hysterotomle 16 traitement intrapéri-
tonéal du tronc'est préférable au traitement extrapérilonéal.

90 I e\tu'panon totale de lutérus offre de grands avau-
tages.
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100 La castration des femmes est rarement indiquée dans
les cas de tumeurs fibreuses de la matrice. -~ Gazette Midicale

Influcnce de la pilocarpine et de I’ésérine sur les

contractions de 'utérus,
Par M, VAN DER MEY.

I’auteur résume son travail dans les propositions suivantes:

fo. L'injection sous cutanée ou intra-veineuse d’une solu-
tion de chlorhydrate de pilocarpine excite les contractions
utérines dans la grossesse ; faites au commencement du tra-

vail, ces injections augmentent l’enerfrw des cortractions:
utérines. :

20 L'action du sulfate d'ésérine sur la matrice en état de
gestalion est presque la méme que cclle du chlor hydrau, de
pilocarpine.

30 L’expérience clinique, ainsi que la vivisection, ont
démontré que le role réservé au chlorhydrate de pilocarpine,
parmi les moyens en usage pour provoquer Yaccouchement
prématuré artificiel, ne saurait étre important, :

4o Le chlorhydrate de pilocarpine peut renforcer I'action
des moyens mécaniques, qui tendent 3 provoquer l'accouche-
ment prématuré artificiel

50 Pendant laccouchemeént naturel, le chlorhydrate de
pilecarpine peut souvent élre employé avec avantage la ou
Pénergie des contraclions utérines n’est pas suffisante.

6o Le chlorhydrate de pilocarpine ne doit point étre-em-
ployé pour combattre les hémorrhagies post partum—Gaselte
Medicale. :

Traitement de Ia_‘ coqueluche.

Sulphate de quinine........ccoeeveeeeee M
Solution d’acide bromoky drxque.... Zjss
Sirop de guimanve...... ..veeeveennese. %}as
Eau....... crrrrereenerenene @ 8, ad 3vi
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Une cuillérée 3 dessert quatre fois le jour, pour un eufant
de deux ans; augmenter la dose suivant I'dge.
La nmladxe disparait au bout de huit 4 dix jours.
Dr. Sigismond Sutro.

L’honnétets est la meilleure politique.

Un médecin (surpris de la visite d’un charlatan notoire et
vendeur de pilules): “Eh bien! que venez vous fairve ici ?”

Le charlatan (souffrant évidemment de troubles de I'action
péristaltique des intestins): ¢ Le fait est, monsieur, que je
1essens quelque chose d’étrange, et.........”

Le médecin: ¢ Alors, pourquoi ne prenez-vous pas une de
vos Perles de Santé ?” ‘

Le charlatan : “(Cest précisément cela, monsieur, je crois
en avoir avalé une......... par mégavde ! "’ —-Ghemist & Druggist.

BIBLIOGRAPHIE.
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Le livre des méres, ou instructions pratiques sur les pringcipes
fondamentaux de la propagation de la race humaine par
le Dr. Elzéar Paquin, p. p. 254. En vente chez tous les
libraires.

Le gotit de 1a littérature médicale commence se propager
en Canada. A ne parler que de Montréal, deux ouvrages de
médecine populaire, écrits en langue frangalse, et destinés
‘ous deux aux familles, ont paru depuis le commencement de
celte année. Nous avons fait connaitre dans le temps “ La
SANTE POUR TOUS.” Quelques mots maintenant sur  Le lipre
des méres.”

Comme son nom: 1’md1que, cet ouv:age est spécialement
ferit pour les méres de famille, et non. pas pour les jeunes
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filles cui sont destinées i le devenir. Cependant il peut &tre utile
arx médecins qui y puiseront des renseignements utiles pour
diriger les mires de famille dans leurs devoirs ¢t dans la mis-
sion qu’elles ont & remplir au foyer domestique.

Un court exposé de la teneur de ce livre en {ora micux
comprendre le hut.

“ Mortalité considérable des petits enfants; destrncuon lrop
“ fréquente de leur vie 4 état efhbryonnaire ou de fatus
‘“ dJans Porganisme maternel, igndrance des régles de hy-
‘“ gitne relatives a 'état gravide et des'préeeptes de Phygiéne
‘ qui regarde Penfance, nécessité de répandre la connais-
“ sance de ces régles et de ces préceptes, voild autant de rai-
‘“ sons qui m’ont déterminé & écrire ce livre.que je: pl ésente
“ au public, surtout aux meres de familles.”

Ca livre est divisé en deux parties.

La premitre explique en pcu de mots' ces quatre 1ch-5'
vie, santé, maladie, mort.

La seconde partie est consacrée a la vie dépendante de Pen-
fant et & I'étude de toutes les canses qui peuvent influencer
sa vie en dedans de Porganisme maternel.

Dansl'appréciation de ce livre, une réflexion se présente
naturellement i notre esprit. Nous est avis que l'auteur an-.
rait pu étre plus sobre dans ses dqu,mptlons déiaillées des
causes d’avortement, de la préparation de la. layette des si-
gnes de la grossesse, etc.

Quoiqu’il en soit, cet ouvrage peutttre utile & 1a profcsswn
médicale, et aux méres de famille, qui- ne peuvent en per-
mettre la le‘c,ture a leurs s jeunes filles qu’aprés le mar iage. .

f .
P

Wanuel de Physiologie humaine par le'Dr. 3. A. Fort, Professeur
libre d’anatomie & I'école pratique dela I‘acultc dé méde

cine de Paris. V. A Delahaye ewa Place de I’Ecolu de‘
\Iedecme, p. p. 892.



L’ABEILLE MEDICALE. - 233

M. le Dr. Fort vient de faire paraitre ‘un nouvean manuel
de physiologie dont le Dbesoin se faisait sentir depuis quel-
ques années.. En effet, parmi les Traités.ou Manuels de phy-
siologie que nous possédons, les: uns ont vieilli et ne se trou-
vent plus an courant de -la science, tandis que & aut.r'e's 1e
sont pas spécialement destinés aux éléves. '

Cet ouvrage est divisé en cingq parties: phyalOl()"'l(, de
I'appareil nerveux, locomoteur, des appareils de relation, de
nutrition et les fonctions de génération.

Les fonctions du systéme merveux, question demicanie de
notre époque, ont &ié largement traitées. 1’importance de
ce systtme, dont les fonctions s’exercent sur tous les appa-
reils, sur tous les organes et presque sur lous les lissus, fait
comprendre {acilement que 'auteur ail pris un soin tout par-
ticulier de résumer les travaux importants de Vulpian, Clau-
de Bernard, Ranvier, Brown-Sequard, etc., sur ce sujet. 1'¢.
tude de la. physiologie de l'appareil nerveux comprend les
phénomenes généraux de Iinnervation dans les nerfs ot les
centres nerveux, puis les phénomenes spéciaux présentés par
les centres herveux, les nerfs craniens et rachidiens, le grand
sympathique et:lcs nerfs vaso-moteurs. ‘

La physiologie de I’appareil locomotenr embmsse l’btude de
de la contractilité, de I'élasticité et de la'tonicité, des diff¢-
rentes sortes de mouvements, de locomotion et de’station.’

Latroisieme partie de cet'ouvrage comprend Tétude des
fonctions de phonation; vision; audition, olfaction, gustation,
et du-toucher! Les divers phénomenes de la vision nous pa-
raisserit avoir principalement fixé Pattention de I’autedr,' sur~
tout les roles de I'iris et du muscle ciliaire, point de physio-
logie-que nous ne voyons. que peu tram,, hormls dans Ies ou-
vrages spéciaux. - ‘- e

- Les quatrieme et cinquiéme partles destmees aux appazeils
de nutrition et aux fonctions de génération résument toutes
les données les-plus récentes de la séience sur ces sojets im-
portants.. La question de la digestion'a surtout été bien

“traitée ; et l'auteur, comprenant que:‘la physiologit' nest’
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qu’une préparation i la pathologie a- tll mis les faits. patholo
giques en rapport avec les avancés physiologiques.

Nous n’avons aucun doute que le mérite intrinseque de
cet ouvrage le fera. hautement apprécier. par la profession
médicale, et nous n’hésitons pas & le recommander spéciale-
ment & MM. les étudiants en médecine comme un des meil-
leurs ouvrages sur le sujet important de la physiologie.

 LACTOPEPTINE.

Si on jétte un coup d’eil sur la formule de la lactopepline,
on demeure convaincu de lefficacité: de ce médicament et
des heureux- résultats] dont son administration est suivie.
Composée- de pepsine, de pancréatine; de diastase; d’acides
hydrochlorane et lactique, c’est une combinaison- de tous
les agents digestifs; par conséquent, on ne peut jamais 'ad-
ministrer sans procurer de soulavement ear §'il'y a défaut
ou manque d’aucun ou de tous ces agents dansle tube diges-
tif, la lactopeptine y suppléera. Ainsi, la- diastase est une
substance importante dont Paction s'exerce sur les aliments
riches en amidon. Chez les enfants, vu lingestion:et leur
déglntition rapide; ces aliments ne peuvent se meélanger dans
la bouche, 3 ‘1a salive d’ou-provient principalement:la: dias-
tase qui agit sur ces aliments:chez les adultes. La diastase de
la lactopeptine remédiera & . cet inconvénient! Il en. est: de
méme des autres ingrédients de cette! préparation.. Aussi,
lorsque les aliments ne: sont pas attaqués par les divers sucs
digestifs, produisent ils la dyspepsie, la diarrhée; le: vomisse-
ment et le choléra des enfants, etc. Dans ces. circonstances
la lactopeptine peut rendre de grands services; et:nous: dési-
rons spécialement attirer Iattention-de-la. professionimédicale
sur cette préparation surtout pendant cette:saison:de I'année;
ou la diarrhée et le -choléra des enfants; prévalent d’une ma-
niére souvent (lesastreusex BTN



