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" TRAVAUX ORIGINATUX.

[—

Notes sur I'Intoxization Saturnine

pur 1L E. Desrosters, M. D. L., Professeur de Toxicolegic @
UUniversité Laval (Montréal.)

(Lua devant la Société Médicale de Montréal).

Bn choisissant I'Intoxication Saturnine pour sujet du tra.
vail que je me permets de venir vous soumetire ce soir, yai
été mi par le fait de la grande fréquence des aftections satur-
nines au milien de nous, et des formes variées que celte mala-
dic est susceplible de revétir. En étudiant de plus pros la
question, je suis resté convaincu gu'une connaissance plus
approfondie de toutes les conditions gui favorisent Pentrée du
plomb ¢t de ses sels dans Téconomic nous est nécessaire pour
diagnostiquer et traiter d'une manidre rationnelle, sinon avec
sueeds, certains cas obscuts-qui semblent défier toute observa-
tion: et s¢ jouer de toute thérapeutigue,

On comprend sous le nom d’Inioxication Saturnine, “ len-
semble des effets toxiques que produit sur économie action
prolongée des préparations de plomb.”™

Les termes méme de cotte définition nous dispenseraient de
parler ici de P'empoisonnement aigu, qui n’est ordinairement
qu’accidentel, et dont les exemples sont assez rares. Disons
néanmoins que I'empoisonnement aigu par le plomb est pres-
que exclusivement causé par Uacélate ou sucre de plomd. Ce
sel était autrefois administré dans un but crimirel, et surtout
pour produire Pavortement. Aujourd’hui, je le répéte; 'em-
poisonnement aign est, la plupart du temps, accidentel, soit
que 'on prenne Vacétate pour dusel de cuisine, du sucre ou du
sel d'Epsom, soit que I'acétate ait été melé a certaines sub%tan-
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ces alimentaires v. g. la farine, soit enfin que I'on boive par.
mégarde une solation d’acitate de plomb prescrite pour usage
externe seulement, méprise qui peut arriver assez souvent, vu
le grand emploi du sucre de plomb cans la médication astrin.
gente topique. Dans ces divers cas Iempoisonnement est,
d’ordinaire, peu grave, et la guérison est la rogle. Il n'en est
pas de méme, on le comprend, quand le poison a été adminis.
tré dans un but criminel, ¢'est-a-dire, alors que la dose ingérée
est ordinairement assez forte {1).

L'empoisonnement chronique ou Intoxication proprement
dite peut faire suite a4 empoisonnement aigu ou étre chroni-
que d'emblée. Dans le premier cas, le patient, 8'il a en la
bonne fortune d’échapper & la mort, n’en souftrira pas moins,
pendant un temps plus on moins considérable, do symptdmes
identiques & ceux que nous allons bienldt étudicer; mais il faut
dire que le second cas est do beaucoup le plus fréquent, ¢est
A-dive que Uempoisonnement chronique est, la plupart du temps,
produit par Uintroduction lente dans le systéme des divers com-
posés plombigues usités dans les arts, Uindusirie et I'économic
domestigue, et qui sont la litharge ou oxyde de plomb, le
mininm ou plombaie de protoxyde de plomb, et la céruse ou
carbonate de plomb.

Cependant, dira-t-on, ces trois composés sont insolubles dans
Peau. Oui, mais on sait anjourd’hui qu’il n’est pas néeessaire
qu'an sel quelcongue soit soluble cu administré en solution
pour pouvoir produire U'empoisonnement ; il suflit qu’il puisse,
une fois introduit dans Testomue, ou dans les poumons, ou
méme appliqué extérieurement, se transformer en composés
solubles au coniact des sucs gastriques et muqueux ou de la
séerétion sudorale.  Or ¢’est te qui arrive pour la litharge et
la céruse qui sont {outes deux solubles dans le sue gastrigue,
le mucus bronchique et la aucur. De 1a il suit que le plomb
peat s'introduire dans Péconomic par trois voies principales:
Ja bouche et Yestomace, le systome respiratoire et la peau
recouverte ou non de son épiderme.

Le plomd peut étre introduit dans Pestomac a la faveur de
I'eau potable, si cetle eau a séjourné, on simplement pass
dans des conduites ouvéservoirs de plomb. Cette canse d'intoxi-
cation saturnine est, maintenant, beaucoup moins fréquente
quautrefois, parce qu'aujourd’hui les conduites sont presque
toutes de fonte oude fer. En 1849, treize membres de la famille
de V'ex-roi Louis-Philippe (résidant alors au chiteau de Clare-

(1) Pour amencr upn résuliat fatal, il ne faut pas moinsde deux ou irois
onces do ce sel,
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mont,) présentorent 1a plupart des symptﬁmes de I'empoison-
nement saturnin, sept mois aprés qu’ils eurent commencé i
faire usage d’wie eau potable qui cependant, ne contenait
gndre que un grain de plomb par gallon impérial.

Aprés des expériences répétées on en est venu aux conelu-
sions suivantes au sujet de la conlamination des eaux potables
pax le plomb :

Treau parfaitement pure, sonmise a I'ébullition pour cn
chasser tout I'air atmosphérique et tout gaz, et mise ensuito
en contact avee du plomt poli, dans un tube seellé herméti-
quement, n’a pas d’action sur le métal : L4 méme eau mise a
air libre en contact avec le plomb poli, produit en quelques
minutes 4 la surface du métal, une couche d’un blane laiteux
et, en vingt-quatre heures, un sédiment blanc se dépose au
fend du vase. Voici ce qui s'est passé :  Le contact de Pair et
de I'eau avec le métal a amené la formation d’un oxyde de
plomb qui s'est aussitdt combiné avee l'acide carbonique de
I'air atmosphérique pour former un oxy-carbonate insoluble.
I1 s’en suit donc que le contuct de Pair est nécessuire & la pro.
duction des composés plombiques dans les vases de plomb.

L’action de T'eau sur le plomb est onsidérablement modifiéo
pav la présence dans celle-ci, de substances salines, méme dans
la faible proportion de trois ou quatre grains par gallon. Ainsi
les chlorures et les nitrates favorisent tandis que les carbona-
tes, phosphates ot sulfates empéchont cetie oxydation du
métal. Le sulfate de chaux entre autres, disent Guy et Ferrvier,
méme dans la trés faible proportion de une partie sur 5,560
prévient toute oxydation. Plus done les eaux potables con-
tiendront de ces sels protecteurs, en d’autres termes, plus
elles seront dures, et moins aussi elles auront d'action sur le
plomb.

Par contre, la présence de 1'acide carbonique dans ces eanx
neutralise compléiement I'action profectrice des sels que nous
venons d'énumérer. Les caux de neige, de pluie, ete., qui con-
tiennent plus ou moins d'acide carbonique et peu ou pas de
sels, oxydent rapidement le plomb.

Nous concluerons done & notre tour que le dangor de faire
usage d’eau ayant passé ou séjourné dans des vases ou {uyaux
de plomb variera avec lo dogré pius ou moins grand de puroeté
de cette ean.

La bidre, le cidre, le soda ¢t autres liqueurs ayant "passé
dans des tuyaux de plomb peuvent également se charger
d'oxyde ou de carbonate plombique et produire Iempoisonne-
ment, Celui-ci arrive encore par le mauvais.étamage des vases
de caivre employés dans la cuisson des aliments.” On ne de-



148 L'UNION MEDICALE DU CANADA

vrait vraisemblablement se servir pour I'étamage que d'élain
trés pur. Or Pexpérience prouve qu'il est loin d’en étre ainsi;
on se sert le plus souvent d’un alliage d’étain et de plomb, ot
&1 la proportion du dernier métal est assez forto (et parfois
Pon a trouvé quelle y éfait de 25 p. 100), I'usage de vases
ainsi élamés devient décidément dangereux. Dans ce cas-ci,
c'est encore de V'oxydo ct du carbonate de plomb qui se for:
nent, sous I'influence de la chaleur et de P'ean.  Cetto forma-
tion de composés toxiques est beaucoup favorisée par la cuisson
de matidres acides ou grasses, v. g. confitures, gelées, marina-
des, bouillons, ete. Tin outre, le vinaigre dont on se sort pour
la confection des marinades, peut contenir, comme cela arrive
trds souvent, une quantité plus ou moins notable d’acide sulfu-
rique, lequel, & son tour, peut contenir du plomb provenant
des chambres do plomb qui servent 4 la fabrication de cet
acide.

Le poison peut provenir d’autres “sources encore. Ainsi, la
Tribune Médicale rapportait un cas ot un grand nombre d’in-
dividus avaient été empoisonnéds par 'usage de pain provenant
de l1a boutique de certain boulanger. Ce boulanger se servait
pour chaufter son four, de vieux morceaux de bois ayant autre.
fois é1é peints 4 plusicurs reprises au blane de plomb. Ce bois
en brilant déposait sur le plancher du four une légére couche
d’oxyde de plomb qui, le balayage du four n’étant jamais
assez parvfait pour enlever touie cendve et toute poussiére,
adhérait ensuite & Ia crofite de In parvtie inféricure du pain,
d’ou 'empoisonnement. Deux faits bien caractérisés vinrent
confirmer la nature du poison : les ouvriers employés & épous-
scter le pain, et qui par conségnent étaient exposés & inhaler
la poussiére ¢t la cendre, furent les premiers b les plus gra
vement atfeints. Dans une famille composée de deux femmes,
une de ces femmes ne mangeaitque la mie du pain et n’éprouva
aucun mauvais cfiet, tandis que I'autre gui mangeait Ia croite
fut tellement malade qu'on la crut un moment en danger de
mort (1).

On a vu de véritables épidémics d'intoxication saturnine
causées, soit par ia contamination des caux potables comme
nous I'avons vu tout & 'heure, soit par celle de certaines subs
tances alimentaires avant méme tout procédé de cuisson.
Ainsi le Dr Alford rapporte un cas ot plasicurs familles sonf
fraient toutes & la fois d’accidents saturnins. Or dans toutes ces
familles on s¢ servait de farine provenant du méme moulin.
On découvrit ensuite que, en I'absence du meunier, on avait

{1) Tribune Médicale dn 5 Aot 1877,
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rempli avec du plomb les trous pratiqués dans les meules (1).
Dans un cas tout & fait analogue, publié par le Lyon Médical,
141 familles souflrirent d’accidents saturnins: 412 individus
en furent atteints, dont 30 moururent. La véritable cause de
I'empoisonnement était la méme que dans le cas précédent et
ne fut découverte qu’an bout de trois mois (2).

Certaines farines préparées, destinées & la nowrriture des
enfants sont quelquefais renfermées dans des enveloppes de
plomb insutisamment étamées. Taylor dit avoir remarqué que
ces farines étaient parfois recouvertes d’une couche tros appré-
ciable de carbonate de plomb.

Los diverses variéiés de tabac, tabac & priser, tabac & fumer,
tabac @ chiguer sont, la plupart du temps, recouvertes de
fenilles d’un étain qui, le plus souvent, contient du plomb en
assez grande quantité, L'oxydationde ce plomb sera beaucoup
favorisée par I'humidité. Il fant en dive autant du chocolat
offert en vente chez les confiseurs. Le tabac a priser est quel-
quefois contaminé au moyen de Poxyde puce de plomb qui lui
donne une plus belle couleur.

Les jambons dits de Cincinnati sont, comme chacun le sait,
recouverts d’une toile de conleur jaune. Or ¢'est le chromate
de plomb qui sert & colorer ces toiles; bien que les jambons
en soientséparés par unc feuiile de papier, il est prouvé, d’apras
Bouchardat, que I'empoisonnement a été produit quelquefois
par Pusage de ces jambons (3).

De toutes les causes d'empoisonnement par le plomb, la
plus importante et la plus ordinaire est la manipulation du
plomb métallique ou la préparation des carbonates et oxydes
de plomb, les cas les plus séricux comme les plus fréquents se
rencontrant chez les ouvriers chargés de la préparation de ces
coaleurs, chez les peinires en batiments, les plombiers, typo-
graphes, potiers, ouvriers fondeurs, cte.

Le plomb et ses composés adhorent la plupart du temps
aux mains et aux vétements de ces ouvriers, et de IA sont
{ransportés aux matiores alimentaires, chezs ceux qui n’ont pas
la propreté requise. Le diner de'ces gens, s'il reste exposé a
Pair dans Patelior ou In boutique, peut de 1a sorte &tre conta-
miné, de méme quo l'cau dont on s¢ sert pour boire, les
vases, gobelets, etc. Je mentionnerai encore parmi les causes,
Phabitude de manger ou de boire dans T'atelier méme : aussi,
I'habitude qu'ont souvent les ouvriers de teniv entre leurs

(1) Dr. dlford, in British Medical Journal, 18 Mai 187S.
(2) M. Rouzier-Joly, in Lyon Mcdical, 31 Mars 187S.
) Bouchardat, in Bulletin général de Thérapeutique, 1876,



150 L'UNION MEDICALE DU CANADA

lovres ou leurs dents les manches de pinceaux, caractoves
d’imprimerie., ete.

Si la litharge et la céruse peuvent étre iulroduites dans le
systome par I'estomac dans les divers cas que je viens de ciler,
il semble hors de doute gue ce n'est pas la leur mode prinei-
pal d'introduction. Chez les personnes employées dans la pré-
paration de ces substances, ainsi que chez les peintres, le
poison s'introduit beaucoup plus souvent par les veies respira.
toires. L'air ambiant étant chargé des particules trés tenues
de ces matidres, leur introduction dans le poumon cst, on le
comprend, presque inévitable.

Le broyage du blanc de plomb qui se faisait autrefois 4 see,
se fait aujourd’hui par voie humide, ce qui diminuc de beau-
coup les chances d'intoxication.

Naunyn ne pense pas que le plomb puisse s'introduire en
guantité notable par les voies respiratoires. La plus grande
partic sinon la totalité, suivant lui, est absorbée par la mu
queuse buccale, pharyngienne ¢t stomachale. Cetle opinion
n’est pas partagée par la plupart des auteurs, qui considérent,
comme je viens de le dire, la muqueuse des voies respiratoires
comme un des principaux, sinon le principal agent de I'absorp
tion saturnine. L'évaporation de l'essence de Térébenthine
tenant de la céruse en dissolution ne suffit-elle pas en bien des
cas & produire la colique de plomb ? N'a-t-on pas méme vu des
personnes étre affectées de coliques, parfois violentes, pour
avoir passé une seule nuit dans une chambre récomment peinte
au blanc de plomb ?  L’introduction du plomb par les voies
aériennes sera d'autant plus siire que la ventilation des ateliers
de peinture ot autres lieux ot Fon manipule les coulcurs sera
plus défectucuse.

Le plomb, avons-nous dit, peut aussi s'introduire par absorp-
tion cutanée, et cela, par 'usage de certains cosmétiques,
teintures pour les cheveux, ete. Ces teintures contiennent soit
de I'acétate avec de la litharge, soit de 'hyposulfite de plomb
dissous dans un excds d’hyposuifite de sonde. Le cuir blanc
glacé qui sert & garnir Vintérieur des chapeaux contient par-
fois unc assez grande quantilé de carbonafe de plomb. 1l en
cst de méme des. cartes de visite glacées encore en usage.

Enfin, on a vu, dit-on, 'empoisonnement chronique étre
produit par des lotions répéiées ou continues A I'acétate de
plomb. L’absence d’épiderme sur les parties lotionnées favo-
visera naturellement l'absorption du poison. Tanquerel—
celui qui a éerit le traité le plus complet sur cette matidre
—ne croit pas & l'absorption des préparations plombiques a

travers I'épiderme et beaucoup d’observateurs sontde son avis.
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Toute influence tendant & affaiblir le sujet augmentera la
prédisposition de celui-ci a Pintoxication saturnine: ainsi
agiront les excds alcooliques, I'anémie, les mauvaises condi-
tions hygiéniques, une nourriture insuffisante, etc. A cela il
faut ajouter une susceptibilité particuliéro a chaque sujet.
Cortaines personnes exposées aux causes de contamination
restent longtemps, des années parfois, sans éprouver d’effets
appréciables, tandis que chez d’autres, les symptémes se mon-
trent das les premiers jours ou les premiéres semaines.

On dit que l'enfance y est plus susceptible que I'dgo adulte,
et que les mois d’été sont plus favorables 4 la manifestation
des accidents.

L’intoxication saturnine peut étre considérée comme une
cachexie. De fhit, elle offre tous les caractores généraux pro-
pres aux cachexies, et & part cela certains accidents qui lui
sont propres et qui permettent-do-no pas la confondre avec les
autres maladies cachectiques.

Les premiers signes qui révolent P'action du plomb sur
P'économie, & petites doses, cela s’entend, ne se montrent guore
avant quelques semaines, et méme quelquefois deux ou trois
mois de contact avec le plomb, ou de séjour dans. une atmos-
phére viciée par les émanations saturnines. Sile poisen est
introduit directement par I'estomac, on comprend que les
symptomes seront beaucoup plus hdtifs, Quoiqu’il en soit
du mode d’introduction de Pagent toxique, on remarque
d’abord une pileur progressive de la surface avee émaciation.
La peau, surtout celle de 1a face, prend une teinte jaune pile
particulidre, subictérique. Cest ce que Tanquerel désigne
sous le nomde Icterus Saturninus, bien que le pigment biliaire
n’aif aucune part dans la production de cette coloration
de la peau. Ii y-a diminution considérable des forcesmus-
culaires, relentissement du pouls, saveur sucrée et styplique
particulidre, fétidité de I'haleine. Les gencives prennent, &
leur ligne de-jonction avec les denis une teinte bleue que Bur-
ton a été le premier 4 observer et que 'on a désignée, depuis,
sous le nom de liseré de Burton. ILa coloration bicuc des gen-
cives est diie a la présence du sulfure de plomb, comme I'a
démontré Burton d’abord, puis M. Gréhant. Elle.se montre en
général de bonne heure, est plus marquée parait-il sur la gen-
cive supérieure, mais ne saurait étre un signe carvactéristique
puisqu’on peut la rencontrer également dans I'empoisonne-
ment mercuriel.

Les divers symptdmes que nous venons de voir persistent
pendant un temps plus ou moins long, et qui varie de quelques
Jours & plusieurs semaines, jusqu’a ce que, soit pendant que la
cause existe encoroe, s0it méme alors que les malades ont cessé
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d’y étre exposés, on voit éclater un des quatre principaux
aceidents de la maladic que nous étudions, ol auxquels il me
tarde d’arriver : ce sont la Colique, Udrthralyie, la Paralysie o
UEncéphalopathie. Chacun de ces symptdbmes peut exister
scul, ou conjointement avee les autres, ou encore, alterner
avee cux. Sur ce point, il y a souvent de grandes différences
dans les diflérents cas.

Les statistiques recueillies par Tanquerel donnent le vésultat
suivant pour ce qui regarde la fréquence relative des accidenis
saturnins : Colique, 1217 ; Arthralgie, 735 ; Paralysie, 107;
Incéphalopathie, 72.

C'est en général par la Coligue que débutent les accidents
caractéristiques de 'empoisonnement. Cette colique peut se
déclarer soudainement ou étre précédée pendant quelquesjours
do douleurs erratiques siégeant surtout dans les membures, on
d’'une exacerbation des symptomes caractéristiques dont jai
parlé tout a 'houre. La colique siége spéeialement au niveau
de la région ombilicale d'ot elle s'irradic vers les lombes el
les parties génitales. Elle est continue mais offre des exacer-
bations assez irrégulidres pendant lesquelles les malades en
proie aux souffrances les plus aigués se roulent dans leur lit,
ne sachant quelle position prendre et se pressant le ventrea
deux mains, afin d’obtenir un peu de soulagement. Ces coliques
sont diles, en grande partie du moins, 4 un spasme de la couche
musculaire des intestins. Tlles sont tros souvent accompagnées
denausées, éruclations, parfois vomissements bilicux. L'inappé.
tence existe toujours, et souvent i un degré tras marqué. Lacir-
culation reste normale cependantet méme on I'a vue se ralentir.
Naunyn et Eulenberg prétendent que le pouls diminue toujowrs
en fréquence pendant les accos de colique des peintres. (Eulen-
berg ctte un cas de 30 par minute). Dans les quelques cas que
j'ai vus, le pouls était normal. Avee la colique il y a rétraction
des parois abdominales et constipalion. Ces deux derniers
symptomes sont ordinairement assez bien marqués, la rétrac
tion des parois du ventre étant parfois assez considérable
pour que I'ombilic soit accolé aux vertébres. Dans un des
cas que j’ai vus il y avait an coniraire gonflemont du ventre
par des gaz intestinaux. La constipation est opinidtre ; clle
peut pouriant etre remplacée par la diavrhée. Lia pression
sur les parois abdominales, loin d’augmenter la douleur, la
diminue au contraire dans la grande majorité des cas: les
malades cherchent d’ailleurs instinctivement dans un certain
degré de pression un soulagement a lev» mal. La température
est normale. Il n'y a pas de figvre.

Les attaques de colique suivent une marche asscz variable
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Apros avoir duré de quelgues heures & quelques Jjours, elles
cessent, parfois trds soudaincment, et avee clles cessent la
constipation, la rétraction des parois abdominales ot autres
accidents, mais les rechiites sont fréquentes, surtout si lo sujet
est exposé aux causes d'empoisonnement. Les coliques peuvent
méme devenir chroniguos.

La colique est, comme on le sait, I'accident le plus fréquent,
de Pempoisonnement saturnin,

L'Arthrelgie Saturnine consiste en douleurs térébrantes avee
sensation de brilure, siégeant au nivean des articulations, soit.
dans les articulations clles-mémes, soit dans les muscles qui les
recouvrent. Ces douleurs sont continues, mais, comme les
coliques, caractérisées par des exacerbations ct rémissions qui
persistent un temps plus ou moins long, jusqu’'a ce gu’enfin
elles disparaissent tout-a-fait. Souvent elles s’accompagnent
de contractions toniques, (crampes) dans les muscles intéressés,
avec douleurs vives et tremblement de ces méme muscles.
Elles sont fixes, non erratiques, et soulagées par pression.
L'exposition au froid et un exercico un peu actif sont aptes a
les produire. Elles siégent de préférence dans les membures infé-
rieurs, eb surtout 4 Particulation du genou. Les museles qui
cn sont le plus souvent affectés dans les extrémités sont les
fléchisseurs, (Tanquerel) les fiéchisseursde la jambe sur Ia cuisse,
de la cuisse sur le trene, et coux du pied. Si les muscles pee-
toraux sont atteints I'affection ressemblera beaucoup, partois,
i l'angine de poitrine.

L'arthralgie suit une marcho trés eapricicuse, pouvant cesser
tout & fait aprésune série de plusieurs rémissions ¢t revenir
de méme sans autre raison apparente. Comme dans la colique,
il y a tendance aux récidives: pas de fidvro ni de symptoines
inflammatoires.

{a continuer).

Le bouillon et le lait.

Extrail d’une clinique faite par Husert LaRur, Docteur en
médecine, Professeur, Université-Laval, Québec.

Dans le plus grand nombre de maladics, le bouillon et lo
lait sont les deux médicaments les plus précieux que Pon ait 3
notre disposition. On est souvent en doute sur Pemploi des
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médicanents, alors on no doit en administrer aucun. On lajsse
la nature a ses efforts, on la sustente ; on supporte les forces
et l'économie afin que le malade puisse triompher de la mals.
die et non la maladie du malade.

Dans do tels cas,—et ils sont trds nombreux,—tels que nis
ladies fibriles, inflammations, maladies aigués ou chronique
dans lesqueles U'estomac refuse la nourriture ou ne peut pa
bien la digérer, il n’y a rien de micux d faire que de se con
tenter d’administrer le bouillon ou le lait.

Dans presque toutes les maladies aigués (ici j’inclus les
diverses espaces de fiovres), la nourriture solide n'est pas sup
portée par estomac, alors il faut une nourriture liquide que
les sucs gastrique, intestinal, ete., digérent plus facilementa
cause de I'état de division de la nourriture. Le lait, en ce qui
regarde la température, doit &tre administré au goiit du mg
lade. Le lait & la glace couvient particulidrement & un grand
nombre d’individus atteints de fiovre typhoide, mais souvent
le malade préfere le boire tidde ; alors, on ajoute I ou ¥ d’ean
chaude & la quantité de lait que 'on administre.

Je ne connais aucun médicament qui agisse avec autant
d’eflicaciié dans les cas de dérangement d’estomac avec vomis
sement que du lait avee une addition de deux tiers deaude
chaux, Cestte addition d’eau de chaux n’altdre nullement j§
saveur du lait.

MANIERE DE PREPARER LE BOGILLON.

11 y a trois sortes principales de bouillon : essence de beuf,
thé de besuf et bouillon ou consommé.

Lessence de beeuf que Pon prépare en introduisant le beu
dans des bouteilles que I'on plonge ensuite dans de l'est
chaude, est unc préparation difficile 4 faire, et n’offre; & mon
avis, aucun avantage sur le £hé de bozuf ou sur le bouillos
pourvu que ces derniers soient préparés d’aprds une bonne
direction. Or, cette direction est fort peu connue dans ce pays

Au médecin il apparticnt de douner une récette au moyen
de laquelle il sera sur que son malade aura de bon bouillon;
et comme il est appelé plus souvent auprés des pauvre
quaupras des riches, il faut que cette recette soit en meéme
temps économique. o

On prend du beuf maigre, un morceau de ronde est préfér
ble 4 tous autres moreeanx. Il faut enlever le gras s’il yens,
ayant soin toutefois de laisser les parties tendineuses, I¢
bouillon, avant tout, ne doit pas &tre gras. »

La quantité de beeuf employée est la suivante: plein ume
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nagiette creuse ordinaire ou & soupe de bauf coupé en mor-
ceaux de la grosseur d'a peu prés deux pouces ; ensuite, on y
ajoute onze demiards d'eau froidé, et on chauffe pendant 35 ou
45 minutes, ayant soin d’agiter le mélange de temps i autre
afin de faire sortir les principes nutritifs du boeuf, et on y
ajoute du poivre rond et du sel & volonté. Il ne faut pas élever
la température jusqu’s ébullition. Si le boeuf est gelg, il ne
faut pus le laisser dégeler avant de le mettre dans I'eau, car
en dégelant il perd le sang qu'il contenait, et le sang est un
élément important dans la confection du bouillon.

Le bouillon ainsi préparé est rempli de petites particules
noirdtres qui lui donnent.I'aspect d’une infusion faible de café
noir. Ces partiuccles sont trés denses et gagent rapidement lo
fond du vase; aussi: quand on 'administre, aprés l'avoir fait
chauffer, il faut 'agiter, sans quoi le¢ malade serait privé de ces
particules nutritives.

Ce bouillon aun goiit excellent, et cst facilement supporté
par les estomacs les plus délicats. Il est administré a doses
variables suivant les divers cas.

Le morceau de beeuf qui a servia la préparation de ce bouil
lon peut étre utilisé avec un.autre morceau de viande pour
faire une soupe; et cnsuite, avec une addition de saindoux,
de beurre ou de lard et quelques assaisonnements, on en fait
un excellent hachis,

JosErH VALERE CoTf,
Etudiant en médecine.

Quelques erreurs en thérapeutique. (1)

(su1iTE.)

Et cotte action sur le plavre, si nous devons en croire les
expériences de Galippe et Laborde, est bien ce que nous redou-
tons le plus dans une pleurésie quelconque ; I'état purulent, Ia
pleurésie purulente est bien en effet notre cauchemar dans une
inflammation de la plévre !
~Lrécole expérimentale ici, positive dans ses faits, doit-elle
© céder sa place a la clinique qui ne peut rien affirmer ?
Conclions : Le vésicatoire trés souvent employé dans la

(1) Voir les livraisons Novembre 1879, Mars, 1880,
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pneumonic ot dans la pleurésic n'est pas aussi avantagew
quon peut le supposer; quoiqu'ayant plus sa raison d’éte
quand il no reste plus que Pexsudat (pneumonic) ou P'épanche.
ment (pleurésie), sans fiovre, la clinique ne nous démontr
pas que, il peut constituer, & lui seul, une médication suff
sante,

Au commoncement de la maladie, comme dans sa période
confirmée, le vésicatoire est une arme qu’unc saine thérapeuti
que proserit en autant que I'on veut s'en servir comme dérive
tif (dériver, agir sur le sang d’'un méme systome de canauxet
congestionner les vaisseaux superficiels aux dépens des vais
scaux profonds) ; il n’a alors s raison d’étre que 8'il n'agit
que comme révulsif (révulser, appeler le sang le plus loin pos
sible du siége du mal). Et cependant n'est-co pas toujou
comme dérivatif que le vésicatoire est appliqué au début dels
preumonie ot de la pleurésie? Erreur profonde, done, quil-
faut faive disparaitre de la pratique, bonne tout au plus pour
ceux qui préférent tomber dans les orreurs thérapeutiques qae
de ne rien faire de démonstratif. Qu’on ne se serve done du
vésicatoire au début de la pneumonie et dans sa période d’état
que comme révulsif (définition donnée plus hait). © Xa mobi
lité du sang, dit Tronsseau, lorsqu’'il n’y a encore qué de ls
congestion, rend facile Paction des topiques irritants a dis
tance.”

Le Dr. Cassan, dans une réponse faite au Dr. Dauvergny
réfutant ses opinions adversaires au vésicatoire dit ceci :

“ Au surplus, il ne me parait pas logique d’admettre qu'm
vésicatoire pourra, de son fait seulement, congestionner 4.ls
fois et la peaun du thorax et la plévre. C’est justement paree
que la peau du thorax et la plévre dépendent d’une méme.
circulation que le vésicatoire pourra dériver le sang de la plé
vre pour le porter vers les vaisseaux de la peau. Puisquit
s'agit d’'un méme systéme de vaisseaux, la congestion des vai
seaux de la peau doit nécessairement amener I'anémie relative
P'ischémie de la plévre, ¢’est logique.” )

Cet argument, reposant sur linterprétation d’un fait conir.
de tous ne me parait pas juste parce que 'interprétation du:
fait est-elle méme fansse,

Mon vésicatoire joue le role d'une pompe aspirante, d'use
ventouse, quoi. Or parce que la ventouse appliquée sur mf
main la-congestionne, dois-je conclure qu'ily a anémie relatict
des tissus profonds de ma main. Non Pattraction capillaire et
assez puissante alors pour exercer son action sur les vaisseais
de plus gros calibré de la main, de sorte que la vasculationde
ceux-ci augmente en proportionde la vasculation des vaissesux
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superficiols; done, appliquant ce raésonnerqont & la plovre ma-
lade, jo conclus que la congestion des vaisseauz de la peau
waméne pas Vischémie de lu plévre, .,

On trouvera peut-dtre extraordinaire que Jattaquo sans
erninte commo une erreur, une habitude aussi pratique que
colle do I'emploi du vésicatoire dans les circonstances plus
haut citées ; commo on le Voit, je ne suis pas seul, jo viens
avec d’autroes, et que 'on réfléchisse et I'on sera convainen que
ce n’ost pas sans raison qu’un combat semblable se livre entre
la réforme médicale actuelle ot Ia routine du passé. ‘Qu'on
analysc ses faits, ses cas, ou si la mémoire fait df‘afaut, qu'on
soit au guet & I'avenir, ot 'on verra que le vésicatoire n'est pas
indispensable dans la plourésio commo dans la pneumonie ; or
§'il n’est pas indispensable qu'il soit retranché, qu'il soit jeté
au laboratoire ou réservé pour d’autres circonstances, car
Pagent médicamenteux qui n’est pas nécessaire ne doit pas
étre au premier rang sur nos tablettes. o )

Je ne puis m’empécher, au sujet de la médication dérivative,
e parler d’'une méthode thérapeutique vraiment héroique qui
a été recommandée en tous les tomps, mais qui n’est pas mise
en pratiguo d’une manidre méthodigue et absolue: je veux
parler du massage dans Pentorse.

Le Dr Berenger-Feraud a publié sous ce titre dans le Bulle-
tin de Thérapeutique, une série d’études a diverses reprises qui
nous prouvent les avantages évidents de cette médication.
Nous comprenons tous qu'une méthode thérapeutique sembla-
ble a sa raison. d’étre, et néanmoins, tous les jours, nous lui
préférons des agents inutiles, des riens thérapeutiques, qui
équivalent & une oxpectation bien prononcés de la part du
médecin consulté, et 4 une guérison des plus languissantes do
la part du malade. '

Qu’y a-t-il dans une entorse ? qu'est-co qui la caractérise ? &
quel état pathologique avons-nous-% faire ? L'entorse ast carac-
térisée “ par la stagnation d'ur liquide épanché des vaisseaux
les plus ténus dans les gaincs des tendons et lo voisinage des
ligaments.” '

Clest cette stagnation qui améue le gonflement cedémateux
dont la présence ¢t la durée constituent la lenteur de la guérison.
Or cela étant établi, comme une vérité de anatomie patholo-
gque, comment peut-on supposer queé les topiques usuels vont
étre réellement d’un grand secours ?

S. L,
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Médecin et Pharmacien.

A Monsieur le Rédacteur de I'Uniod MEDICALE.
Monsieur le Rédactenr,

Permettez-moi d’appeler I'atiention des médecins sur une
mesure de prudence que plusieurs d’ontre eux semblent portis
4 négliger : celle d'inserire sur la prescription qu'ils délivrent
au patient le mode d’administration du médicament au lieu dg
le lui donner de vive voix.

On enseigne dans les Colléges de Pharmacie gue le pharmacien
doit invariablement inscrire sur 'entveloppe des médicaments
qu'il délivre la dosc indigude sur la prescription du médecin,

Ce principe qu'on ne devrait jamais négliger d’appliquera
deux grands avantages, faciles & apprécier :

Io Ylle permet an pharmacien de constater a temps le
erreurs gui échappent quelquefois au médecin dans un ‘moment
de hite ou de préoccupation.

20 Elle permet au patient ou au garde-malade de =’assurer,
au besoin, de la dose prescrite que sans cela il est exposéi
oublier et 'empéche de confondre un medicament avec I'autre
quand il y en a plasieurs ensemble, i

On congoit que le médecin, sous empire d'une préoccips-
tion quelconque ou pressé par sa clientéle, puisse de tempsi
autre, une fois an moins, commettre une erreur plus ou moins
grave mais toujours désagréable ; n'est-il pas trds heureux que
le pharmacien puisse constater le fait sur la prescription et en
prévenir les conséquences. Il va sans dive-que dans un casde
ce genre le devoir du pharmacien n’est pasde mettre le patient
au courant de la chose, mais d’envoyer privément reporter bt
prescription au médecin pour qu’il la vevise.

Votre cte., CHEMICUS.

Bibliographie.

Montreal General Hospital—ZReports clinical and patholojicol
by the medical staf. Edited by WiLLram OsLer, M. D., M. R
C. P., Loxp. Vol. IL—Montresl, Dawson Bros, 1880.

Tous ceux qui ont & cccur le progrds des sciences médieales
dans ce pays, applaudiront saus doute avee nousd Papparitior
de e volume, le premier de ce genve publié an Canada.
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La publication d’un ofivrage semblable indique chez ceux
qui l'ont entreprise un grand amour du travail cn méme temps
que lo désir de faire bénéficier la profession_en général des
travaux sérioux auxquels ils se sont livrés. Pour notre part,
nous n'avons que des félicitations & adresser aux courageux
travailleurs qui ont su mener & bonne fin la *:ﬁch_e ardue qu’ils
g'étaient imposée. Ces félicitations sont partlcuh(‘)rem(}nt diies
i M. le professcur Oslor, 4 qui revient, en g}‘«‘ll)(i(} partie, I'x’de.o
premiére de cette publication ¢t dont Pesprit d'initiative n'hé-
site jamais devant le travail dos lors qu'il s'agit des intéréts
de la science. Les médecins et chirurgiens de I'Hopital-Général
n'ont reculé devant aucuno difficulié pour assurer le suceés de
lenr entreprise. 1ls peuvent se flatter d’avoir réussi.

Los nombreux eas tant médicaux que chirurgicuux obsorvés
dans les divers départements de I'hopital sont relatés avee
beaucoup de soin, et suivis d’observations dont I'étenduc ot la
valeur font voir jusqu’a quel point nos confrores de I'Jopital-
Général ont le sens pratique de leur art. Plusieurs cas sont
accompagnés de planches et de dessins schématiques dont
Pexéeution laisse peu & désirer. .

Enfin la partic matérielle et typographique de louvrage
mérite une mention touto spéciale.

Nous souhaitons suceds entier et complet & I'ccuvre si utile
et si pratique entreprise par M. le professeur Osler et =es vol-
logues, et nous comptons que chaque année nous api)ortera,
comme on veut bien nous le faire espérer, un nouveau volume do
Rapports tent aussi iniéressant et aussi bien rempli que celui
dont nous signalons aujourd’hui Vapparition.

Nous joignens ci-contre un sommaire des articles publigs
dans le Montreal General Hospital Reporis :

Dr R. P. Howarp.—Quatre cas de Leucocythémie,

Dr Geo. Ross.—~Cas de Pathologie Interne.

Dr Saernerp.—Anomalies anatomiques observées a la salle
de dissection de 'Université McGill.

Dr Ropprck.—Quinze cas de Tumeur du sein ; divers cas de
Pathologie Externe ; cas de Méningocéle occipital ; cas remar-
quable de Favus ; remarques.au sujet de la méthode antisepti-
que de Lister, telle que mise en opération & PHopiial-Général.

Dr Winrins.—Cas d'apoplexie spinale ; un nouvean kymo-
graphe.

_Dr ¥Fraxg Burer—De Pusage de VEsérine en oculistique;
divers cas d’opthalmoiatric.
. Dr Osner.—Cas d'anomalies cardiaques ; union des denx
segments des valvales semi-lunaires ; second rapport d’Anato-
mic¢ Pathologique.
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Dr Reppy.—Cas de rupture de la valvale mitrale.

Dr Berv.—Statistique des cas de Fidvre typhoide, de Pnen.
monie et de Rhumatisme traités & 'Hopital-Général durant
les dix dernidres années, avec remarques.

Rapport général de I'Hopital-Général pour I'année finissant
le 1er Mai 1879.

REVUE DES JOURNAUX.

—

PATHOLOGIE ET CLINIQUE MEDICALES.

De l’ava.nta%e du régime maigre, dans le traiteé-
ment de la Lp thisie pulmonaire, par M. G. Regnault,
professeur & I'Ecole de médecine de Rennes. (Suite et fin.)

IMT. JUSTIFICATION DU REGIME MAIGRE—L:os lignes qui pré
cédent pourraient suffire & cet égard, tant elles sont justes et
vraies, car cette remarque essentielle que tout phthisique qui
engraisse est un phthisique qui va mieux est admise par tons
les praticiens. D’antre part une expéricuce de tous les instants
et des faits innombrables, observés soit chez Phomme, soit chez
les animaux, prouvent que le régime engraissant est le régime
maigre, et surtout celui qui a pour base le lait et les fécales.
Cependant Papplication du régime maigre aux phthisigues est
tellement contraire aux préjugés régnants et a la pratique
commune, qu'il me semble utile d’insister un peu, ot d’emyprun-
ter, soit & M. Jousset lui-méme, soit & d’autres médecins, des
raisons.capables d’engager les praticiens & rompre avec larou-
tine pour le plus grand avantage de leurs malades.

A. 11 est convenu aujourd’hui que 1a phthisic est le résultat -
Q'un affriblissement’ de Porganisme, d’od 1'on conclut qu'un
régime fortement alcoolisé et non moins fortement animalisé
cn est le meilleur préservatif. Mais, comme le dit encore Jous
set : * Si cette étiologie repose sur certains faits bien observés,
on a tort den tirer des conséquences qui 0’y sont point renfer
mées. De ce que la phthisic reconnait pour canse occasion
nelle fréquente Pallaitement prolongé, les excds vénériens
Thabitation dans des logements obscurs et sans air, les longs
chagrins, il ne faut pas conclure que la phthisic soit lo résultat.
du seul affaiblissement de Porganisme. Toutes ces causes oces
sionnelles restent impuissantes si la prédisposition & Ia phthi:
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sie n'existe pas, tandis que nous la voyons éclater chez los
sujets prédisposés malgré le régime le plus fortifiant. ”

i« Pouvons-nous oublier, en effet, que.les affections tubercu:-
leusos font de nombrenses victimes dans la classe riche, chex
des sujets trés bien nourris, et en 1’absence de toutes causes
d’affaiblissement ? N'est-ce pas précisément dans la jeunesse,
cest-a-dire & ’dge oi la vitalité a plus de-force, que Ia phthisie
ost plus fréquente ? Des recherchies récentes n’ont-elles pas
démontré que le sang des phthisiques est, au-débuf de.la mala-
die, extrémement riche en globules, et par contre la chloroso
w'est-elle pas habituelloment une maladie exclusive de la
phthisie? ”

B. «“La phthisie est oxtrémement rare. chez les religioux
qui, per lear ragle, s’abstiennent complétement, ou presque
compltement de viande, et cela malgré lqs fatigues de 'ensei-
.gnement on de la prédication, et habitation dans les grandes
villes. Elle est au contraire fréquente dans les séminaires,
chez les religicuses enseignantes qui ne suivent pas le régime
maigre. Il en est de méme dans les casernes, ches des jeunes
gens dans la fleur de dge, malgré Pélimination des santés
débiles opérée par les conseils de vévision. Voild des faits dont
il est pormis do conclure au moins ceci : Clest que Pusage de
la viande et dn vin, loin de préserver de la phthisie pulmo-
naive, semble plutdt y disposer, puisque ceux qui en font lar-
gement usage sont pris en grand nombre, tardis que ceux qui.
s'en abstiennent sont & peu pros indemnes.

Je puis confirmer par une expérience personneclle ce que le
Dr Jousset. affirme relativement i limmunité des religieux
astreints au maigre loute 'année.  Médecin depuis plus de 10
ans de la maison des Carmes, de Rennes, je ne me souviens
pas y avoir jamais rencontré de phthisiques, & 'exception d’un
religicux. étaanger qui vint y mourir, ¢t qui, dds le début do
son affection, avait été, en raison de son étatdo santé, dispensé
de la régle et mis au régime de la viande.

AL le professeur Fonssagrives a fait la méme remarque, trés |
importante dans le sujet qui nous oceunpe.

B La phthisie, dit1l, ne rétrocéde certainement pas sous
Tinfiuence du régime pythagoricien de la Trappe, mais elle y
marche du-moins avee une lenteur constatee par de nombreux
exemples. Pour n’en citer qu'un seul, il y a en ce moment 3
'abbaye de N. D. de Grice de Briquebee “(Manche), un reli-
gicux appartenant & une famille de poitrine dont il constitue
le dornier débris, et qui présentait en entrant des signes telle-
ment frappants de consomption avancée qu'on le détourna
longtymps ‘de la pensée de prenoncer ses veeux. Il insista

i1
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nonobstant, et depuis 25 ans. qu'il a pris I'’habit, son état ne
g'est en rien aggravé. En efitil été¢ do méme &'l fit resté dans
le monde ? Un autre moine, également atteint de phthisie
confirmée au moment de son noviciat, se soutient, lui aussi,
d’une maniére tout & fait incspérée. Les exemples cités dans
les anciens de consomption- tuberculeuse guérie par le régime
végétal me paraissent moins improbables actuellement qu'avant
ma visite a la Trappe. ”

C. 1l faut avover d’ailleurs que si jusqu’a ce jour la rogle du
régime aigre, appliquée aux phthisiques n’a pas été regulié-
rement et nsttement formaulée, il existe dans la science un
certain nombre de faits favorables & cetie doctrine, et auxquels
M. Fonssagrives fait allusion dans les derniéres lignes de la
citatica qui précdde. Ce n'est pas seulement dans les auteuwrs
anciens qu'on en rencontre. De nos jours aussi, il existe un
certain courant d'epinion favorable a cette pratique et qui
pousse certains praliciens & réagir, au moins dans une certaine
mesure, contre la diététipue .communément suivie. Citons
quelques exemples .

Sodviere a publié 'histoire d'une jeune fille phthisique qui
fut guérie par un régime constitué entiérement par de pain ct
dés légumes secs.

Magnus Huss cite comme 1ros fréquentes des indurations
pulmonaires résultant de plegmasies chroniques dues a Vin-
fluence des boissons spiritucuses.

Suivant Cazin (Pl. méd. indig., p. 1120}, I'alcool favorise le
développement des maladies pulmonaires, el quoigu’on en ait
dit, loin d’arréter la wmarche des tubercules pulmonaires, pré-
dispose au développement de ces lésions, et en accélére la
marche. Cet autcur crrit m&me que la phthisic revét asses
souvent chez les buveurs la forme granuleuse galopante, et
s’a{:’puie pour I'admettro sur I'auntorité de Davis.

‘usage du vin lui-méme, dit le méme auteur, st ¢r. général
nuisible anx enfants ; il les dispose aux affections cérébrales, &
la phthisic pulmounaire et & ’hémoptysie. Il ajoute encore:
cette boisson ne convient pas aux personnes maigres et irvita-
bles, aix personnes sujettes aux congestions sanguines da
poumon, i ceux qui sont héréditairement exposés a Ja phthisie
pulmonaire et & ’hémoptysic.

De nos jours, I'élan qui pousse chaque année un nombre de
plus en plus grand de malades et de praticiens & demander
aux cures de petit lait, de raisins, 4 la didte lactée la guérison
de beaucoup de maladies chroniques et en particulier de Ia
phthisie, est un témoignage de méme ordre et beancoup plus
eloguent encore, car cet ¢lan est basé sur les résaltats les plus
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romarquables obtenus par ce régime, presque exclusivement
végétal. .

Dans la plupart dos établissements ot se f‘or}(; }es cures do
potit lait-ou de raisins, les malades sont soumis i un régimo
tros doux qui se rapproche beaucoup du régime maigro, tel

w'il est formulé par M. Joussot. Avec lo potit lait, le régime
spécial est basé sur l'usage d'une nourriture contenant trds
peu do principes azotés, des viandes grasses, des végétaux
}mrbacés, des compotes do fruits. Le vin y ost coupé avee de
Iean.

Avec les raisins, dans plusiours éiablissements, los repas
sont composés exclusivement de pain de choix et d’eau pure.
Toutefois certains malades protestent, et suivent un régimo
moins sévire, basé sur Vemploi des viaades blanches ot Ia pri-
vation du vin.

A propos du traitement par les raisins, Carriére fait romar-
quer que I'usage de ces fruits constitue un régime cssentielle-
ment engraissant. I’action du raisin sur la restauration de
Fembonpoint est un fait de notoriété vulgaire dans les pays &
vignobles. Les oizeaux, les grives par exemple, qui élisent
domicile dans une vigne, en sortent chargés de graisse, ¢t les
gavdiens des vignobles prennent, sous 1a méme influence, les
apparences les plus florissantes.

Les résultats si romarquables obtenus par Padministration
du lait doux en grande gquantité plaident dans le méme sens,
bien que, dans la plupart des eas, le lait n'ait pas été employé
comme aliment exelusif, et que les malades 'aient pas été
privés complétement de viande.

Insister sur ces faits, ce serait étendre indéfiniment cetie
note, déja trop longue ; je me bornerai & rappeler que I'utilité
de la dicte lactée dans la phthisic pulmonsire était en quelque
sorte un article de foi pour les médecins du 170 sigele. Qu’nlors
ct depuis, de trds nombreux faits, consignés en cent ouvrages,
ont confirmé les bons cffets du lait, et que les médecins do
I'époque acluclle auraient mauvaise grice & récuser ces témoi-
gnuges lorsque, depuis 10 ou 15 ans, le lait, remis en faveur
plus que jamais, est considéré comme un de nos moyens théra-
poutiques les: plus utiles, et opére chaque jour des gnérisons
presgue merveilleuses.

D. Qu'on me permetie encore une remarque. On powrrait
croire que dans la plupact des cas, les malades opposerontiine

. ¥ive résistance au -medecin qui leur proposera ce régime. Il
n'en est rien le plus ordinairement. Depuis que mon attention
a ¢1é plus spécialement attiréo sur ce peint, ai constaté, non
sans quelque surprise, que bon nombre de ceux auxquels je
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conseillai lo maigre ont accucilli cette ouverture, non seule-
ment sans sépugnance, mais méme avec un véritable plaisir,
1ls ressentent souvent pour la viande une véritable répulsion,
et n'en mangent qu'en faisant effort sur eux-mémes, par rai-
son, comme ils lo disént, et pour obéir aux prescriptions ins-
tantes qui leur sont faites, et céder aux persécutions bieuveil-
lantes de leur ontourage. Il est bien entendu que jo ne prétends
Ens indiquer co fait comme une régle constante, mais il est
caucoup plus commun qu'on ne le penserait & priori.

Résumons-nous :

Quelque grave que soit la phthisic tuberculeuso pulmonaire,
le médecin appelé a la traiter doit se défendre du décourage-
ment et se souvenir que 'on peut cmployer contre elle des
moyens tras souvent utiles, et quelquefois curatifs.

Le régimn maigre est un do ces moyens. Par son emploi
régulier ot persévérant, on peut souvent faire cesser le travail
actif d’évolution tuberculeuse, et amoner le malade 4 un état
do santé supportabie et parfaitement compatible avec uno
longue vie.

Ce régime est plus cfficace quand il-est appligué dans la
premiore période.

i n’exclat pas 'application des autres moyens de traitemeont,
ni emploi des remédes eonvenables.—Revue de Thérap. Méd.-
Chir.

. REGNAULT,
Professeur a 1'Ecole de médecine do Rennes.

Traitement de la chorée par lés injections sous-
cutanées d’arsenic.~Cette question aété traitée & pen pres
en méme temps par M. Hammond {de Saint-Lonis) dans l¢
Saint-Louis Clinical Record et par M. Perroud dansle Lyon
médical. Ces deux avteurs sont arrivés d'ailleurs 4 des résul-
tats trgs analogues et également favorables. M. Hammond
rappelle que Radcliffa employé déja ces injections en 1868, dans
des cas de choréo datant de plusieurs années et qu’il en a obtenu
do bons effets. IHammond donne ensuite quelques indications
générales sur le procédé. Il conseille de faire les injections sur
I‘avant-bras, dans un point out le tissu cellulaire est liche, ce
qui permet d’éviter la douleur, ainsi que I'érésypéle ou'les abeos
qui se formeraient facilement dans d'autres régions. Il con-
seille aussi-d’employer la.liqueur de Fowler en la dilnant dans
une quantité égale-d’cau ou micux de glycérine, Celle-ci cst
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lus promptement absorbée ot est moins irritante que l'eau.

a dose d’arsenic, administrée ainsi sous la peadu, {’)euc étre
beaucoup plus considérable que celle que toldrerait.I'estomac,
et c'est la justement un des avantages les micux démontrés tle
Ja méthode. C'est dans les cas de chorée chironique, et dans
certaines affections chordiformes que les doses los plus consi-
dérables d’arsenic sont plus particulidrement nécessaives ; ot
l'eftut de ces doses est le plus ordinairement non seulerent

rompt, mais aussi dégagé de tout phénomone d'intoxication.

ammond a.souvent donné trente.cing gouttes de liqueur do
Fowler en injection, comme dose initiale, ot il est certain.que
’estomac ne tolérerait pas parcille quantité. Souvent le médi-
cament 4 été donné par Testomac jusqu’aux bornesles plus
extrémes de la prudence; la bouffissure des yeux so produisait
alors, les vomissements devenaient presqae incessants; copen-
dant la médication-était continuée & doses plus élevées par la
voie hypodermique et néanmoins tous les symptomes gas-
triques disparaissaient, et la tolérance se retablissait.

Hammond cite ensuite plusicurs faits-confirmatifs de ce qu'il
avance. Une dame était atteinte de mouvements chorétiques
de la téte, dus au spasme clonique du sterné-mastoidien. Cette
affection était survenue cing ans auparavant, & la suite d’un
refroidissement, et les mouvements ne cessaient quela nuit;
aucun moyen thérapeutique n’avait donné jasque-1d lo pluspetit
résultat: on commenga alors & lui- donner par la bouche, huit
gouttes-de solution de Fowler, trois fois par jour; en augmen-
tant d’une goutte chaque jour. Quand la dose eut atteint seize
gouttes les yeux -étaient bouffis; et des. nausées ne- produisaient
avec.des vomissements 4 chaque ingestion-du médicament. Il
¥ avait bien un peu d’amélioration, mais il.était impossible do
continuer la médication par I’estomac.. On fit donc & .ia malade
une injection-de vingt-cing gouttcs de liquetr do Fowler, déla-
'yée dans une égale quantité-de glycérine; le jour suivant, elle
cn recut trente gouttes, puis tronte-deux et trente-cing.lesdeux
Jjours d’aprés; 'amélioration étant alors bien marquée, on re-
descendit & vingt-cing gouttes les jours suivants. La médica-
tion fut arrétée peu de temps apras; le mouvements avaient
cessé complétement, la guérison était confirmée.

Un second fait a trait 4 une jeuno fille igée de douze ans
atteinte de chorée depuis plusieurs mois; le mouvement agi-
‘taient surtoutla face, les épaules,les extrémités.ct lo bassin,
Cette malade prit d’abord cing gouttes de ligueur de Fowier
trois fois par jour, en augmentant d’'une goutte tous.les deux
Jgurs‘_et arfiva ainsi & quatorze gouttes-sans qu'il se produisit
d accxflcnts. Elle parut alors bien guérie; mais quelques mois
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plus tard la chorée avait reparu avec tous ses symptomes.
Lrestumac était devenu intolérant et ne pouvait plus supporter
Parseric. On 'employa done sous forme d’injections hypoder-
miques douze gouttes fut la dose initiale, et on augmenta d'une
par jour jusqu'a quinze et & moment les mouvements avaient
comnplstement disparu.  On continua pendant huit jours ot la
guérison fut définitive.

Enfin chez un jeune gargon de huit ans, dont la chorée durait
depuis un an, le traitement par 1¢r injections, & cing puis pro-
gressivement dix gouttes par jour, amena enfin la guérison. 1l
s'agissait }a d'un cas eszentiellemént chronique. Hammond
ajoute que dans les cas aigus, des doses plus petites que celles
quw’on aurait donné par I'estomac ont suffi. Quatre & cing
gouttes injectées tous lesdeux jours ont été-les doses suffisantes,
ct I'expérience a démontré que le traitement arsenical ainsi
fait durait moitié moins que le méme traitement fait par les
voies digestives.

La méthede employée par M. Perroud (de Liyon) et rappor-
tée par M. Garin dans sa thése, méthode analysée dans le Lyon
médical, est analogue 4 la précédente, mais elle parait en diffé-
rer surtout par 'emploi de doses moins fortes et par qrelques
détails dans le manuel opératoire. M. Perroud injecte dans
ie tissu cellulaive au moyen de la seringune de Pravaz, quelques
gouttes, ordinaivement de quatre & cing, de ligueur de Fowler
pure. On pratique de la sorie une injection tous les jours. Le -
plus souvent méme on se contente d’en pratiquer une tous iés
deux outrois jours Les trente-trois observations inédites insé-
rées dans le travail de M. Garin, concernent uniguement des
enfants du sexe féminin depuis I'dge de quatre ans et demi jus-
ju’'a quatorze; on y trouve des chorées récentes oun anciennes
et récidivées, des chorées rhumatismales, des chovées & forme
paralytique, cévébrale, cte... La préféronce de M. Perroud pour
ce traitement est basée sur ce qu'on évite ainsi des troubles
gastriques, assez fréquents, quand on a recours & la voie stoma-
cale de plus Veffet curatifest généralement obtenu plus rapide-
ment; enfin les injections nécessitent seulement 'emploi de tros
petites doses, administeés tous les deux ou trois jours.

Llirritation déterminée par la pigiire est nulle; quelquefois,
au bout d'un cortain temps de traitement, quand Porga-
nisme est sature, il se produit de petites indurations au niveuu
des piqures. 1Quequefois enfin on peut réncontrer des idiosyn-
crasies rebelles & I'arsenic et I'on observe d’emblée des phéno-
ménes d’intolérance. Mais cés cas sont rares, surtout chez les
enfants, qui supportent trds bien l'arsenic. Sous l'ifleence de
la médication hypodermique arsevicale, ’amélioration rapidé
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est la rogle dans tous les cas; cn méme tomps les malades
engraissent. Sous I'influencedes injections, 16 chorées se sont
termindes par la guérison aprés moyonne de 32 jours. Sur 13
autres chorées soumises aux injection d’arsenic, mais aussi 4
beaucoup d’autres traitement, 10 ont guéri, mais il a fallu un
temps p{)us considérable que pour les premiéres. Ces dernidres
étaient en outro preque toujours anciennes ou récidivées.
Nous rappellerouns en terminant que nous avons déjdrapporté
les suceds obtenus par M. Siredey, parla médication arsenicale
dans la chorée (voy. art. 10857); mais ici comme dans la mé-
thode de Hammond, I'emploi des hautes doses est particulidre-
ment recommandé et I'on ne doit méme pas redouter un peu
d’intolérance stomacale.—Journal de médecine et de chirurgic,

—

Traitement de la punaisie, pav le Dr Wirrnaoer, 4
Eisonach. (Betz’s memorabilier, F. XXIV. 1, 1859, p. 35-36).
—On sait que 'ozdne est une véritable eroix pour les malades
et pour les médecins. Aussi, 4 coté d’'une opération grave, est-
on heureux de trouver des regsources utiles dans la thérapeu-
que de cette insupportable affection. Or le Dr Witthauer,
affirme avoir obtenu de bons résultats de son traitement, & la
condition qu'il soit continué suffisamment longtemps. Voici
en quoi il consiste,

L’auteur commence par enlever les crofites qui pourraient
g'étre formées, ce qui est facilea I'aide du spéculum du Dr Vol-
tolini. Puig il cautérise une seule fois le muqueuse avec une
solution de nitrate d’argent, & 2 %. Siles érosions saigoent
facilement, il fautles toucher plusieurs fois avec du perchlo-
rure de fer. Puis on introduit chaque soir un tampon d’ouate-
charpie ou d'ouate salicyliquo enroulée, de 5 & 7 centimdtres
de longueur. Ce tamrpon, imbibé de glycérine, est ensuite
abondamment saupoudré de poudre d'alun. Cette application
n'est douloureuse que les premidres fois. Le matin, on enléve
le tampon pour faire une injection d'une solution d’hyperman-
ganate de potasse ou de zinc & 2 9. Lamauvaise odeur se
dissipe rapidement; il ne.se-forme plus de crofites, ct 1a séeré-
tion devient plus muqueuse. Aussi les malades, heureux des
résultats obtenus, continuent-ils trés volontiers ce traitement.
—Revue de thérapeutique médico-chirurgicale.
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PATHOLOGIE ET CLINIQUE CHIRURGICALES,

Traitement des ulcéres des jambes.—Nous resume.
rons les principaux modes de traitement do 'ulcére simple des
jambes et nous ferons connaitrs quelques idées nouvelles con.
signés dans un travail du Dr Fontaine. (Thése de Lille, 1379).

Le traitement local a davantage attiré Pattention des chi-
rargiens. C'est de Ini que dépendent la rapidité de la guér
son et la cicatrisation elle-méme. Les méthode semployées
ont varié considérablement dans tous les temps. Cela tient
non-seulement & la marche de I'uleére, & la physionomie diffé.
rente qu’il affecte selon £a période ou ses complications, mais
aussi 4 la classe & laquelle appartient individu qui le porte,
Comme il pent survenir daps toutes les classes de la sociéte,
mais que le plus souvent on le rencontre chez les gensJu
peuple, ceux-la qui sont tenus & un travail journalier, nécessaire,
sous peine de léser des intéréts graves, le traitement a di:
varier sensiblement selon ces circonstances. Nous ailons, du
reste, résumer les différentes opinions émises par les auteurs’-
a ce'sujet, noits indiguerons ensuite la méthode qui nous a paru
la plus utile et que nous avons du néeessairement employer
chez Ja plupart des individus qui ont réclamé nos soins.

Repos—Tous les auteurs, ou presque tous, s’accordent pour
prescrire le repos comme une des conditions indispensablesa.
Ia guérison des ulcéres des jambes. Selon eux, le moindre
exercice suffit pour amener Pengorgement du membre ot arré-
ter la cicatrisation, Certeins conseillent de maintenir le pied
plus élevé que la cuisse pendant toute la durée du traitement.
Ils conviennet, qu’employé seul, il ne peut amener la guérison..
Nous indiquerons plus loin co que nous pensons de cette ma-
niére d’agir.

Ewollients et antiphlogistiques. — Ces moyens employés,
quand T'ulcére est le siége d’une inflammation vive, consistent.
surtout en cataplasmes, baing, lotions; on peut y ajouter des
fomentations laudanisées si la douleur est intense. Cest encore -
Papplication de sangsues sur le fond de P'ulcére ou & son pour-
tour. Ou a rc¢marqué que ces moyens avaient quelquefois -
‘amené de bons résultats en changeant la mature du mal, "
Nous croyons gu’unis au repos, ils sont toujours nécessaires
pour combattre I'inflammation du début, et il serait encore utile
d’y recourir pour peu qu'elle revient de nouvean avee quelque
intensité pendant e cours de la maladie. Mais-0n ne doit user:
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do_celtc médication que contre l’étalf inﬂamn‘m‘toirp; outre
quelle no suffiit pas pour guérir Lulcdro, la médication émol-
liente améne une congestion et peut provoquer, I ou existe
uno uleore variqueux, des hémorrhagies en distendant outre
mesure les varices environnantes. )

Excitants.—Les excitants sont indispensables dans le traite-
mont des-ulcdres. . Cependant employés sculs }ls n’ont pas pro-
curé des résultats bien merveilleux. Ces topiques sont nom-
breux. On les emploic sous forme pulvérulente, i I'état d’on-
guent ou cn solution dans un liquide. o

TLes premiers consistent cn poudre de quinquina, de charbon,
en poudres aromatiques. Il forment ¢n sc mélant & la sanie
de Fulcére des croiites noirdtres sous lesquelles le pus se forme
et séjourne. La cicatrisation so fait longtomps attendre. Les
différonts onguents sont le diachylon, le styrax, dnvex~se§ com-
positions dans lesquelles entre le_mercure, surtout lo précipité
rouge, le plomb, etc. Les liquides sont: l'eau acidulée, la
solution de chlorure de chaux, jus de citron, les solutions satu,
rées de savon, 'acétate de plomb liquide, la solution I‘aib‘)ed’axo-
tate d’argeut, ia décoction de certaines subtances végétales-
telles que I'écorce de quinquina, les feuilles, de noyer, cote.
Pour faive usage-de ces liquides, on doit en imbiber des plu-
masseaux de c?mpie que Pon dépose sur la surface de I'ulcore
en ayant soin d’humecter assez souvent pour que la plaie soit
toujours dans un état d’humidité par I'action du médicament.

Pansement par Peaw salée.—Toutefois on a recouru avee
suceds au pansement par 'ean salée. M. Fontaine a été témoin,
dans le service de M. Houzé de I’Aulnoit, d'un certain nombre
d'ulcdres traités par ce moyen et il a remarqué que, lorsqu’il
n'y avait pas d’inflammation vive, il cn résultat une moditica-
tion heureuse. C'est ce que ce chirurgion a mentionné dans
son travail: Traitement des foyers purulents et des plaies par
Peau salée. M. Crasquin, dans sa those de Uemploi de 'eau
salée pour le lavages des plaies et des foyers purulents, rap-
pelle que des plaies atoniques des scrofuleux, ont été rapide-
ment cicatrisées par l'usage externe des caux de Salgs. On
pourrait live avec intérét de nombreuses observations recueil-
lies pai M. Panizza, Sacchi; Pignacca, Tosi, Pietra Santa,
Lescure, Blaret, et Raimondi, qui ne laissent pas le moindre
doute sur Yefficacité de ces caux employées a Pintéricur et &
Pextéricur '

On a prqposé également les incisions, mais dans les cas seu-
lement ot V'ulcore était arrété danssa cicatrisation. Cela arrive
lorsqu’il & son siége en avant de la jambe sur la créte du tibia ;
la: peau -est tendre, épaisse, peu extensible et adhérente aux
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parties profondes ; les incisions pratiquées de chague coté ds
de l'uleore paraissent das lors faciliter le glissement, des tissy
qui ne luttent plus contre la propriété si rétractile de la men.
brane granuleuse cicatricielle. ‘

Pansement par U'eau.~—Ces pansement ont été surtont prées
nisés en Angleterre. Iis consistent dans Papplication 3}
surface do P'uledre de compresses trempées dans Pean froide
que Yon a soin de renouveler tros-souvent.  Sous Uinfluencede
eau, T'ulcdre se déterge vite, les bourgeons charnus disps
raissent, I'uledre prend une teinterosée et a cicatrice apparait
Les bains dans 'eau commune chaude ont également éte em
ployés et 'on cite des cas de guérison par ce scul moyen.

Compression.—Parmi les auteurs qui ont parlé des ulcore
tous reconnaissent 'efficacité de la compression, mais ilsne
s'accordent pas de méme sur les moyens propres i Pexercer;
les uns préforent une simple bande, les autres les bandelettes
dediachylon. .

Underwood comprimait Iuledre avee des bandes de flanellé;.
Baynton leur substitua des bandelettes emplastique de diachy:
lon oude Vigo, Gerdy employait une simple bande de toils
ordinaire, roulée des-extrémités jusqu'au genou. Il mettait au
préalable un linge enduit de cérat sur 'uledre afin dévitr
I'adhérence du linge et laissait 4 ses malades la faculté dese
lever ot de marcher. Les expériences ont été renouveléé
plusieurs fois et m'ont pas donné les résultats qu'on devait
espérer; car au bout de 15, jours il n’y avait pas de progrs
sensibles vers la guérison; la compression unic an repos iuia
paru plus favorable, mais la guérison a encore exigé un temp
trés long.

Or. devra, avant de fairve Papplication des bandelettes raser
convenablement Ia partic afin d’éviter les tirailiements doulor
teux qui aurvient lieu a chague application, si on négligesit
cette importante précaution. Les bandeleftes larges de 345
centimétres ot d'une largeur & peun pros double de la civeonf-
rence du membre, seront appliquées de maniére de le ties
interne corresponde & la face opposée de I'uleére. On raméne
los deux extrémités de tacon & les croiser sur Unleare lui-méme,
pour rapprocher ses bords. L premiove bandelette devra éite:
avpliquée d la partie inférieurede 'ulcére et recouvrir envir:
2 4 3 centimétres des parties saines. Lia bandelette supériedt;
recouvrira de méme les partics qui se trouvent an-dessus delt
solution de continuité, Chaque bandelette devra do baser
haut recouvrir d'un tiers et quelquefois plus celle qui la pr
cdde. Unc précaution importante dans Yenldvement des bap-
delettes st de les couper au moyen d’an ciseau courbe vers’k|
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point opposé de P'ulcdre afin do ne point déchirer la cicatrico
molle qui s'est formée dans I'intervalle des pansements.  Ces
bandeleties seront renouvelées tous les deux ou trois jours et
il faudra cn continuer l'application quelques jours apres I'en-
tidre cicatrisation de 'ulecare. Baynton pensait que son appa-
reil rappelait les propriétés vitales du systome lymphatique
dont la faiblesse entretenait l'uleération des tissus. Ce mode
de pansement fut importé en France en 1814 par Roux 4 la
suite d’un voyage chirurgical & Londres. Mais 1l ne fut, pour
ainsi dire, d’un usage général qu'a Ia suite de la publication du
rapport au Conseil des hospicee de Ph. Broyer. Ce traitement
a subi quelques modifications sur la largeur des bandelettes ou
sur le lieu d’entrecroisement; il n'est pas, du reste, oxempt
d’objections comme nous le verrons plus loin. Un autre mode
de compression est celui qui est exercé au moyen d’un bas lacé
ou d’'un bas élastique; il est utile lorsquele sujet porte des
varices considérables ; il sert plus & prévenir I'uleération qu'a
la guérir et est employé par ceux qui se Liennent constamment
debout.

On emploie encore pourle pansement des ulcéres un bandage
particulier; on enveloppe le membre d'une. forte couche de
ouate sur laquelle on roule une bande. L'application de cet
appareil procure au malade une compression douce et modérée;
moins d’irritation dans la partic malade venant de I'extérienr;
sous ces différents point de vue, il a certainement un avantage
marqué; il n’empéche pas, d'ailleurs, I'application des topiques
excitants,

Tl existe encore une foule de procédés différents employés par
les chirurgiens pour arriver ala guérison des ulcéres anciens;
il nous est impossible de les réunir tous dans ce court travail,
uous ne ferons qu’en mentionner encore quelques-uns.

Le traitement par le galvanisme, employé cn Angleterre par
Spencer Wells (Bfédical Times et Gasetle, 23 juillet 1853). Il
consiste dans des plaques de zinc et de cuivre en communica
tion entre elles et appliquées 'unc sur lasurface ulcorée, Vautre
sur unepartie avoisinante ou un autre ulcére si le sujet cn
porte plusieurs.

. La ventilation mise en usage par M. Bouisson, chirurgien
a Mgntpellier, pour la cicatrisation des plaies et ulcdres. Llle
s'exécute & I'nide d’un souffiet ordinaire ou d’un ventilateur ~n
caoutchoue, muni de tuyaux de formes diverses pour modifier
16 courant d’air; elle améne la guérison en desséchant les sus-
faces nues et-on les recouvrant d’'une crofite formée par les
liquides.évaporés, laquelle-a pour effet, d'aprés 'auteur; disoler
la plaie du contact de 'air et de favoriser un'mode de cicatri-
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sation plus simple et plus régulier que cciui des plaies inces.
samment soumises au contact de I'air ou des matériaux de
pansement-  Ajoutons ici Ie pansement au sulfure de earbone
préconisé par le Dr Guillaumet et qui a donné d'excellents
résultats dans les uleéres atoniques.

L greffe animale a 6té mise en usage par M. le professeur
Panas et AL Tlouzé ne 'Aulnoit & Lille, dans le but d’accélérer
la cicatrisation des vieux uledres atoniques. La muqueuse
buccale d’un lapin nouvellement tué, et dépourvue de la fibre
musculaire et du tissu adipeux, était appliguée sur Ia surface
uleérée.

Quelquefvis ¢liminée, elle disparaissait comme un tissu mor-
tifié qui se détache ; quelquefois, praticipant en quelque sorte
i la vitalité du membre, clle se greffait sur le fond uleéreux et
faisuit corps avec lui, I'épithélinm se détachait au bout de trois
ou gnatre jours, et il restait un tissu tenant Pintermédiaire
entre le lissu normal et le lissu cicatriciel.

En présence de la diversité de ces irailements, on peut se
demander quelle régle de conduite peut suivre le praticien et
4 quel moyen il doit donner-la préférence.

La comprestion seule est insuffisante, de méme que le repos
et les excitants. Le traitement de Baynion est assurément le
meilleur; la faveur avee laquelle il fut accucilli par les diffé-
rents chirurgiens, dit assez qu'ils manguaient de moyens faciles
pour guérir I'uleére; cependani on lui a reproché: ]

1 De produire des excorialions, des érosions du membre
sous les bandelettes agglutinatives. Ce reproche est fondé,
puisque Baynion les regardait comme un inconvénient grave.
Ces excoriations sont d’autaut plus doulourcuses quelles
siégent a Ia face postéricure de Ia jambe vers e niveau du {en
don d’Achille;

20 D'occasionner Péruption de vésicules d'eczéma.

30 Do produire quelquefois Fintoxication par le contaci des
plaies & grandes surfaces avee les composés de plomb qui se
trouvent daus 'emplitre de diachylon.  Ces craintes sont peu
fondées vu le peu d'absorption de 'uledre dla période d'atonie;

4* De ne pouvoir étre supporté par cerlains malades, qui ne
peuvent endurer la compression non-seulement des bords, mais
de tout le pourtour du membre;

50 De produire des érysipsles de la partic comprimée. '

Le traitement de P'ulcore varie selon les symptomes, c'est
contre I'atonie, I'état habituel des ulcéres que sont adressées
les principales méthodes; voici l¢ iraitement dn médecin de
Lille. “XNous servant d'une rondelle d'un cuir ni trop mount
trop résistant, capable de recouvric non-sculement la surface
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do l'ulcdre, mais encore la région voisine de quelques centi-
métres et sur le milieu de laguelle était étendue une couche de
diachylon gommé de la grandeur de la plaie, nous I'avons appli-
quée sur la_solution de continuité ot maintenue en place au
au moyen d’une compresse ot d’une bande de flanelle. Nous
avons, au préalable, saupoudréle membrede fécule de pommo de
terre, souvent meélée de fleur de soufre, afin d'éviter les érosions
qui surviennent ou pourraient survenir par le contact trop pro-
longé du pus.

#TLa bande de flanelle longue de 8 a 10 motres, large de § a
6 centimotres, est roulée depuis les ortedls jusqu'au genon. Co
tissu offre Ja mollesse ot I'élasticité convenables 4 cette sorte
dopération ot est d'une application facile. Co bandage est
laissé en place de un i gquatre jours selon "abondance de la sup-
puration et, pendant toute la durée de ce traitement, le malade
west soumis ni au repos nid aucun régime. Ccet appareil aussi
simple que commode posséde 'avantage d'élre a la portée
de tous ct de Wéntrainer que peu de dépenses, considérations
d'autant plus utiles gue c'est la classe des malheureux qui est le
plus souvent atteinte de cetle infirmité. Le repos_ n’est pas
une des conditions indispensables & la guérison; cependant, il
nous a paru la favoriser dans certains cas. C'était d’ailleurs
Yopinion de Ph. Boyer et de Vidal de Cassis.

“Je suis persuadé, dit Vidal de Cassis, que la plupart des
“accidents attribués a la eicatrisation d'un uleére sont plutdt
*dusa la position horizontale i laquelle on condamne certains
“vieillards qu'a toute aunlre cause; car les stases dans les
¥ parcnchymes s’oporent facilement & un dge avaned.”

% Les ulcores traités dans ces conditions nous ont pain guérir
fout aussi vite et nous n'avons pas trouvé dans lo repos tous
les avaniages vaniés par les auteurs. "—Le Concowrs Médical.

Procédé pour diminuer la douleur aprés la cauté-
risation au sulfate de cuivre.—Le Pruaclilioner rapporte
daprés le Cendralblait un procédé que permet de supprimer la
douleur aprés Papplication du sulfate de cnivere sur la con-
Jmetive. "Le Dr Barl Pick, & cet eifet, emploie Ie ealomel de
la manigre cuivante: il appligue Ia picrre bleae comme d’habi-
tude sur la conjonctive ci, aprés un mtervalle de quatre oucing
minutes insufile une petite gantité de calomel sur le point oit
Tapplication a été faite. La douleur disparait immédiatement;
apres quatre oucing jours de traitement,on pent méme insufller
le calomel immédiatement, de manidre & supprimer complate-
ment Ia donlenr.,  L’auteur n'a d’ailleurs pas trouvé de raison
pur expliquer le phénomdne ainsi produit.—Journal de méde-
“ine el de chirurgic.
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OBSTETRIQUE ET GYNECOLOGIE,

Pansements Glycérinés.—J'ai présenté la congestion
comme étant le point de départ de la plupart des affections
utérines. Aussi me semble-t-il & propos aujourd’hui d’indiquer
le principal agent thérapeutique de déplétion que j'emploie
pour combattre 'état congestif de I'utérus et I'engorgement
qui en résulte.

Guidé par I'expérienco de Sims of les observations de Demanr-
quay, je me suis attaché i rechercher la cause de ia déperdition
d'eau qu'amone la glycérine lorsquelle est appliquée sur des
plaies.

Jai institué pour cela une série d’expériences, desquelles il
résulte que cetie déperdition d’eau est due 4 un phénomane
d’osmose rendu plus actif encore par ’étonnante affinité de la
glycérine pour Uean. .

Les conditions physiques que doit réunir la glycérine emplo-
yée sc réduisent & denx: Eile doit étre neutre et marquer 3004
Paréométre de Banmé. Tl est entendu qu’il faut se mettre en
garde contre les glycérines fraudées avee le sirop de fécule ou
autres substances; celles-ci pourraient reunir les qualités que
nous indiquons, sans &tre pour cela aptes & produire les effets
de décongestion que I'on obtient avee ce produit quand il est

pur.
: J'emploie les pansemeuts glycérinés de la manidre suivante:

Un tampon de coton, solidement fixé & un cordonnet de 124
15 centimotres de longueur, est imprégné d’environ 30 grammes
de glycérine pure, neutre et & 300 Baumé. Ce tampon est
introduit & I'aide du spéculum jusque dans le cul-de sac posté-
ricur. La malade,quiacu soinde se garnir comme & 1'époque
des rogles, & cause de l1a quantité d’eau que lui fait per&re ce
pansement, conserve ce tampon de douze & dix-huit heures.
Au bout de ce laps de temps, elle le retive aisément i I'aide du
cordonnet auquel il est fixé.

Chez quelques malades, Papplication du spéealum est souvent
fort pénible, et comme il est parfois utile de répéter ces panse-
ments deux A {rois fois par semaine, j’ai imaginé une nouvelle
maniore d'employer la glycérine. Kile & I'avantage de sup-
primer, si cela est nécessaire, 'emploi du spéculum.

Je fais fondre daus la glycérine une petite quantité de géla-
tinoe blanche. Le mélange sc prend par le refroidissement en
une masse solide ct élastique pouvant se conserver trés-long-
temps et fusible & la températare normale du corps.



Y, UNION MEDICALE DU CANADA 175

Quand le mélango est encore liquide, on le coule dans un
moule, de forme ovoide, et de la contenance de 40 & 45 grammes.
Par le refroidissement on obtient une masse solide, qui, enduite
d’huile ou d'un corps gras, peut étro introduite facilementsans
spéenlum jusqu'au contact du col utérin.

Il m’arrive, suivant les indications, d'incorporer a la glycé-
rine du tannin, du chlorate de potasse, de I'alun, ete.—{Thérap.
des mal. des femmes)—-Revue de Thér. méd.-chir.

De I'emploi de l'ipécacuanha dans le travail.—M.
Carriger a é1é amené i employer l'ipécacuanha dans les accou-
chements en se fondant sur I'efficacité de ce médicament con-
tre les hémorrhagies utérines. D’aprés lui, I'ipéea est un ocyto-
cique puissant qui stimule I'utérus et facilite en méme temps
la dilatation d’un col rigide. Il change les douleurs pénibles,
mais inutiles, en douleurs expultrices plus supportahles.

11 rapporte plusieurs cas od, le col étant, au bout de plusicurs
heures de travail, rigide et fermé, I'administration de 2 i 4
grains {10 4 20 centigrammes) de poudre d'ipécacuanha, amena
la terminaison de I'accouchement en une heure. Cette poudre
semble régulariser les contractions utérines, ¢t, tout en dimi-
nuant les douleurs, augmenter la force expultrice de la ma-
trice. (Zev. des Sc. méd.)—Revue de Thérap. Méd.-Chir.

Rétablissement et augmentation de la sécrétion
lactée.—En 1832, le Dr William proposait des cataplasmes
de feuilles de ricin sur les seins pour activer le travail de Ia
luctation, et méme pour le provoquer chez des personnes
accouchées depuis longtemps ot méme qui n'auraient jamais
en d’enfants! Quelles que soient les exagérations de ces asser-
tions, il n'en est pas moins vrai que M. Boucher et Fonssa-
grives ont constaté 'efficacité du moyen précité pour rétablir
on augmenter la séerétion lactée. Voici comment le Dr Lau-
rent en déerit I'emploi dans son excellent Journal de “1'Ilygicne
de Uenfance ™ : on fait bouillir une poignée de-feuilles de ricin
dans un litre d’eau ; on baigne les scins dans cette décoction
pendant 15 & 20 minutes, on applique ensuite, sur les mamel-
les, un cataplasme fait avee une partie de ces mémes feuilles,
et on les laisse sur la plaie jusqu'a ce qu'clles soient devenues
saches. Le résultat est obtenu an bout de quelques heures ;
§i la séerétion lactée est tarie depuis longiemps, on joint I'em-
ploi de fumigations de feunilles de ricin bouillies et dirigées
sur les parties génitales. (Jal. méd. et dc pharm. de U'Algérie)—
Revue de Thérap. Méd.-Chir.
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MEDECINE LEGALE.

Etudes sur la mort.—(Suite) De la putréfaction.—La
putréfaction est un ncte pbysico-chimique gui commence au
dernier moment de la vio. '

Le premier signe qui la traduit, ¢’est une toile glaireuse que
'on obscrve & la partie externe de la cornée. Ello est consti-
tuée par un soulovement, par unce desquamation de l'épithé-
lium. Peu apras, la cornée perd sa transparence, les milieux
de I'il se troublent. C’est par cette raison que deux ou trois
heures aprés la mort, 'examen ophthalmoscopique est devenu
impratieable.

a sensation du toucher du globe oculaire constitue un
excellent signe de la mort. L'wil s'affaisse et quand on lo
presse avec le doigt, on ressent une sensation de mollesse, deo
fluctuation : 'iris est refoulé, il se déforme.

La tache sclérotieale est d’une grande valeur. Dans la cons-
tatation de ce signe de la mort réclle, les gens du peuple ont
devancé et distancent encore les médecins. Clest & ce carae,
tére que les marchands des halles savent trds bien reconnaitre
si le gibier est frais. 1l constitue une preuve excellente quo
ia Hutrélection a commencé son ccuvre destructive.

Cette tache, d’abord bleudtre, ne tarde pas & brunir. Ello
est aisée & constater 24 heures aprés la mort.  Elle peut appa-
raitre plus vite quand, dans le cours d’une longue agonie, les
paupiéres immobiles, cessent de répandre la sérosité oculo-
palpébrale sur {oute 'étenduc de la cornée, pour la lubrifier.
Plusrapide et plus compléte est la dessiccation des membranes
de Peeil, plus rapidement sc forme la tache cornéale, qui n'est
doe qu’a la mise & découvert des cellules pigmentaires de la
choroide.

La preuve que la production de ce phénoméne tient essen-
ticllement & une condition de lubréfaction, ¢’est que, pour
I’empécher de se produire, il suffit d’appliquer sur les paupidres
des compresses mouillées. Une expérience d’un élave de
Traube, donne une nouvelle sanetion a cette opinion. Ila fermé
les paupidres et les a fendues en divers points, sur lesquels se
sont précisément formées des taches, dues au défaut de lnbré-
faction de ces parties mises A découvert par cet artifice.

Les phénoménes suivaunts de décomposition se passent, du
¢dté de l'eeil sur un cadavre dadulte laisséa 'air.  Dés le pre-
mier jour, formation de la toile glaiveuse. Vers le huitiome -
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jour, Viris no prasento plus sa couleur., De deux & quatre mois,
I'eeil se vide.

Voici Pordre selon lequel se produisent .aprés la mort les
phénoménes do la putréfaction i I'air libre.

Elies commence par 'abdomen. (Chez les noyés, elle débute
du coté du sternum et des épaules). Au niveau de la fosso
ilinque droite apparait tout d’abord une tache brunitre, ver-
datre. Les organes de Ia génération ne tardent pasa prendre
une couleur vertbouteille.

Vers le douzidme jour, se produit la putréfaction gazeuse.
Lorsque, au bout d’'une dizaine de jours, elle est compléte, le
cadavre, & pleinc peau, parait souflé. Les gaz qui se déve-
loppent sont de I'hydrogone carbong, sulfaré, phosphoré. Plus
tard, ce sont des gaz ammoniacaux. Ces gaz sont inflam-
mables. Ils peavent méme s’enflammer spontanément.

Autrefois qu'on n’injectait par les cadavres, le soir dans les
amphithéitres do dissoction, dans les conditions ci-dessus, ils
répandaient des luours phosphorescentes. A la Morgu, ou
I'on fait encore usage do modes défectueux de conservation, ce
phénoméne est encore quelquefois observé.

De telles conditions rendent les autopsies extrémement
pénibles; non seulement on respire d’exécrables odeurs, mais
ces odeurs s'impragnent & votre personne d ce point qu'on ne
peut parvenir a s'en débarrasser. A Iinverse de cortaines
anires odeurs, (chlovoforme, éther, tabacy qui sont peu per-
sistantes, celles-ci s’incarnent en vous, pour ainsi dire, et on
ne peut plus s’en débarrasser qu'a lalongue par les voies diges-
tives ot respiratoires.

Pour rendre ces autopsies moins pénibles, moins dangercuses,
M. Brouardel donne un trés bon conseil, qni consistc & faire
avec une lancette ou un bistouri des mouchetures & la pean,
puis & enflammer les gaz qui s'cn dégagent. Ces gaz brilent
avec une trés mauvaise odcur, mais on est toujours débarrassé
d’antant.

Clest la putréfactien gazeuse qui fournit une explication
Lrds nette de divers phénomanes cadavériques tels que les sui-
vants: C'est 'expansion gazeuse qui, en refoulant le rectum
coustitue une sorte de tampon, lequel met obiacle a la sortie
des matidres fécales et des gaz. Clest elle qui, comprimant
Vestomac, repousse les matires qui y étaient contenues et les
fait refluer par la bouche, par ie nez, et jusque dans les bron-
ches. Le refoulementdu diaphragmie détermine aussj un reflux
des liquides qui sont reojetés par les narines, par la bouche, d’od
sort une écume sanguinolente, conditions qui dobnent -au
eadavre un aspect affreux.

l‘)

~
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C'est ce méme phénomane cadavérique qui explique la for-
mation de cordons veinenz sur le trajot des membres, cordons
50 dessinant sur un fond verditre. Ces cordons ne sont autres
que des veines injectées par la propulsion dusang des cavités
splanchniques vers la périphérie.

11 est des civconstances qui retardent la putréfaction. Quand
on n'en tien; pas comple, on peut commettro d’assez grands
écarts d’appréciation. Il en a été ainsi dang un récent procos
criminel qui & cu un grand refentissement: Llerreur & été
commise par un grand nombre de personnes. Voici dans
quelles conditions.

Chacun a présente a P'esprit cetie tragique histoiro qui s’est
dénouée par la ehule de deux tétes sur la place do la Roquette.
1i s’agit de Passassinat commis par Barré sur la personno de
la femme Gillet.

Les membres de Ia vielime, trouvés rue Poliveau, dans une
armoire, furent portés a la morque et M. Brouardel et deux
autres médecins experts furent appelés & se prononcer suy Ia
date de la mort. D’un accord commun tous les trois déela-
rérent que cetie mort devait remonter a 8 jours.  On fit venir
les employés de Clamart, puisles conservateurs de I'Eeole pra-
tique, gens oxperts entre tous, en parcille matiére. Leur avis
unanime fut celui déja exprimé par les trois médecins.  Or,en
réalité, la mort remontait & dix-sept jours.

La cause de I'errcur provenait de cc fait que les membres
avaient 6té désarticulés aprés la mort. Privés de sang, Ia
putréfaction avait été sensiblement retardée.

Pour en revenir & la marche de la putréfaction, du 14¢ 2n
3oe jour I'épiderme se souldve, se décolle par la production de
phlyctanes, qui deviennent confluentes. On en a vu contenir
jusqu'a 150 grammes de sérosité. Alors commencent leur
auvre, les vers déposés par la mouche carnivore; les vers
grouillent sur le cadavre, ils le dévorent et lui font subir des
pertes de subsiance assez grandes pour donner lien parfois i
des errcurs d'appréciation.

Vers le 20¢ jour, les ongles se souldvent cb s'enlgvent au
moindre effort,

Tel cst Pordre ordinaire selon lequel se produit la putréfac
tion. On en a vu, cependant, par les fait observés sur les
insurgés de Berlin, que ces actes sont susceptibles de varier
selon les individus, dans les circonstances en apparence les

* plus identiques.

Vers le deuxiome mois commence a se produire la colliqua-
tion putride. Alorss’observent les phénoménes snivants. L'eil
se vide, les os sont mis & nu. Ties organes sont atteints tour 4
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tour et par ordre de suceession, ainsi qu’il suit : 'estomac, les
intosting, la rato, le foic.

A deux mois, le cervean présente une couleur sépia uniforme.
Co n'est que vers lo 4¢ mois qu'il se liguéfie, Venveloppe cri-
nienne supposée intacte, bien entendu.

Du 4¢ au Ge mois la putréfaction envahit successivement :
le cccur, les poumons, les reins, la vessie, I'esophage, le dia-
phragme. Les organes détruits en dernier lien sont I'esophage
ot l'utérus.

Cetle dernidre particularité est tros essentielle 4 connaitro
en médecine légale.  Griice i clle, le médecin peut quelquefois
éclairer la justice jusqu’a dix-huit mois apres la mort. En
voici un remarquable exemple, qui nous a été fourni par
Casper-. .

TUne servante élait enceinfe de sept & huit mois, soi-disant
dn fait de son maitre. Tout & coup cette femme vint a dispa-
raitre.  Les suupcons se portérent naturellement sur celui qui
avait inlérét a ceste disparition.  Le maitre fut done arrété.

Ce ne fut qu'au bout de dix-huit mois gue le cadavre de la
malheurcuse servante fit vetiré du fond d'un puits. L’utéras
fut trouvé suffisamment conservé pour qu'il fat possible d’at-
tester qu'il n’y avait pas cu grossesse. Cette circonstance
dtablissant Pinnocence du maitre, inculpé a ce dernier point de
vue.

Au déld du {erme ci-dessus, se produisent deux phénomanes
ultimes intéressants a étudier: la saponification et la momi-
fieation.

La saponification est la transformation des corps en gras de
cadavre. Le gras de cadavre est une substance blanche, savon-
neuse.  D'aprds Chevreul, il est constitué par des margarates
et des oléates d'ammoniaque. Cette constitution peut varier
avec les milieux.  Ainsi, les cadavres saponifiés dans la Seine
le sont par des sels de chaux.  Dans ces conditions, au licu de
Fonctuosité propre aux sels d’ammoniaque, on constate lu
rudesse, la dureté de la peau, qui résonne quand on la percute.
C'est Ia saponification calenire.

Ce phénomone cadavérique s¢ produit en nn temps plus ou
moins long, selon lc milien. Pour le cadavre d'un adulte, 1a
saponification exigeaitde 20 & 235 ans pour seffectuer, dans le
cimetiore des Innocents. Dans Veau elle est beancoup plus
rapide. Elle est deji avancée au bout de six mois. Elle est
compléte en un an, Dans les mémes conditions, celle d’un
nouveau-né ne demande que six semaines ou deux mois.

La ot 1a saponification est la plus rapide, ¢’est dans les fosses
Waisance ol elle ext précipitée par le melange aux déjections
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de toutos sortes d’éléments provenant du nettoyage dos cui-
sines,

La momification est lo dernier phénoméne cadavérique a
étudier. 1l ne saurait étre ici question de la momification
égyptienno. A notre époque, on & rarement occasion de I'ob-
server, Certaines conditions la produisent. Par exemple,
I'ensevelissement des cadavres dans les sables chauds des
déscrts. On prétend avoir irouvé en Afrique des caravanes
entiores momifiées.

On a quelquefois rencontré, enfin, des corps momifiés dans
nos lagunes.

Quelles sout les conditions qui font varvier la rapidité de la
pntréfaction ?

La putréfaction s'effectue beaucoup moins vite sous l'eau
qu’a l'air libve. Devergic & établi unc échello proportionnelle.
1] a estimé que deux semaines sous Pean produisent les mémes
effels qu'une semaine 4 Iair libre.

Tuit semaines dans la terre représentent une semaine a I'air
libre.

Do nombreuses circonstances influent sur la rapidité do Ia
putréfaction dans la terre. Toutes circonstances égales au
point de vue des sujets, cette rapidité dépend des conditions
de P'ensevelissement des cadavres, ainsi que de la nature du
milieu dans lequel ils se trouvent.

Iin Amérique, on a poussé a Uextréme le raffinement dans la
construction des cercucils. Non seulement ils sont construits
cn chéne, doublés de plomb, capitonnés mais on les dispose de
diverses fagons, surtout en vue de retarder la décomposition
cadavérique.

11 est assez ordinaire de préparer des cercucils munis, & a
partie antéricure, d'une glace qui permet de contempler les
restes des défunts,

Certaines bidres sont pourvues d'un tube de dégagement,
qui porte a I'extérieur les gaz provenant de la décomposition.
Par un plus grand raffinement encore, il est de ces tubes de
dégagement qui sont pourvus d'une soupape hydraualique.
On comprend que ces cercuils bien fermés, lutés, interdiscat
tout aceds a U'nir extérieur. En de telles conditions, les eadaves
peuvent trds bien se momifier et se conserver des sigeles.

Dans 'église St. Thomas, de Strasbourg, était conservés les
corps du due de Nassau, tué pendant les guerres de Louis XLV,
et de sa fille. Le couvercle de ces cercucils était muni d'une
glace qui permettait de s'assurer du parfait élat de conserva-
tion des cadavres. Pendant Jo dernier sidge do cetto ville, un
boulet brisa la glace du cercueils de la jeune fille. Le gardien
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commis a I'exhibition do ces restes, ne put faire remettre cette
glace qu'au bout de huit jours. Ce court laps do temps a suffi
pour fiire tomber en poussidre un corps si admirablement con-
servé pendant un si long temps.

Chacun se rappelle cette fameuse exhibition de cercueils qui
a cu lieu au moment de notre exposition de 1878. On n’en a
pas va moins d’une cinquantaine de variétés romarquables...

La nature de la terre a une grande influence sur la marche
de la décomposition cadavérique. Dans les pays chauds et
sablonneux, dans les dunes, la momification est un fait tros
commun. Il est d’autres circonstances, au contraire, qui accé-
lorent singuligrement la putréfaction. Le cimetidre de Pise,
par exemple, & la faculté, a la lettre, do dévorer les cadavres.
Au bout de deux années d’inhumation, il n’en reste que les os.

Certaines terres, au contraive, ont la propriété de conserver
longtemps les cadavres. Un fait trés curieux s’est produit, il
y a une vingtaine d’années, dans une cimetiore de la Sarthe.

Un paysan ayant été accusé d’empoisonnement sur la per-
sonne de sa femme, le cadavre de cette derniére fut exhumé au
bout de cing ans.

Son bon état de conservaiion donnaa penser qu'il y avait cu
empoisonnement par 'arsenic. Pour éclairer la justice, on fit
Pexhumation du cadavre voigin, qui fut trouvé en pleine décom-
position. Orfila, qui dirigeait I'expertise, ne se contenta pas
de ces notions. Il fit faire des fouilles de distance en distance
dans le cimetidre. Il pnt ainsi s’assurer que le terrain se divi-
sait par bandes, dans lesquelles couraient des eaux arseniféres.
Dans chacune de ces bandes, les cadavres étaient parfaitemont
conservés, En dehors d’elles, la putréfaction faisait noimale-
ment son ceuvre. Cette constatation de lillustre légiste eut
pour conséquence I'acquittement du prévenn,

Deux con.itions accélérent la putréfaction : la chaleur unie
i 'humidité, Le froid sec, au contraire, ost lc meilleur agent
de conservation. C'est un tel mode que se propose d'utiliser
M. Brouardel, pour la conservation des corps & ia Morgue.

It est des inflaences personnelles qui hitent singulierement
les actes de la putréfaction. Les sujets gras se décomposent
beaucoup plus vite que les maigres. Les cas qui prédipitent
la putrétaction sont la mort subite, celle qui occasionnée par
la figvre typhoide, la fidvre puerpérale, le typhus, la dyssen-
térie, les maladies zymotiques. A la suite.de I'ictére grave,
on voit quelquefois, au bout de guelques heurcs, se développer
la putrétaction gazeuse.

Ces phénoménes, du reste, sont trds variables sclon le sujets.
Lorsque, en 1840, 'on exhuma les restes des victimes des jour-
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nées de juillet, on trouva des cadavres parfaitement conservés;
d'autres ne presentaicnt plus que des ¢s. Pourtant, tous ces
malheurcux avaient été tués, avaient ét¢ inhumés de la méme
ficon.

Le eas dans lequel la putréfaction s'accomplit le plas lente-
meut, ¢'est lorsqu’un sujot a été asphyxié par Ja vapeur d’oxyde
de carbone. Alors, les éléments c{limiques entront tros lente-
ment en décomposition.—(4 suivre.)

Empoisonnement par les champignons.—Les quatre
espoces qui sont faciles & reconnaitre sont: le champignon de
couche, le cep, In morille et la girole.

On a indiqué plusicurs faux moyens pour reconnaitre les
bons champignons des mauvais. Ainsi, le public croit qu'en
fuisant bouillir les champignons et en y trempant une cuiller
ou tout autre objet d’argent, la cuiller ou I'objet d’argent noircit
yuand il se trouve des champignons vénéreux dans les bons.
Ce fait est complétement faux et peut conduire i des accidents
gl'ﬂ"C‘S.

Il faut savoir que la science n'a, jusqu'a présent, aucun
moyen pour reconnaitre les mauvais champignons.

11 faut savoir aussi quo les champignons se décomyposent
vite et dovicnnent alors vénéreux. Ainsi, des champignons
de trois ou quatre jours doivent &tre considérés comme véné:
reux : on doit les jeter.

Le principe vénéreux du champignon est appelé amanitine
ou muscarine et est soluble dans I'eau.

Ce poison exerce une action générale et pas localo.

Symptomes.—lls s¢ manifestent quelques heures aprés Iin
gestion.  Malaise, altération, nausées, vomissements, douleurs
a Pestomae, coliques, sclles fétides, géne de la respiration,
pouls petit, face pile, crampes, frissons, sucurs froides, extré-
mités froides, vertiges, espace d'ivresse, parfois les membres
violacés, assoupissement, convulsions, coma.

Traitement, — Vomitif et purgatif; infusion de café; eau
additionnée d’huile d'olive; vin, eau-de-vie, rhum ; éther dans
de 'eau suciée; frietions aromatiques; cau de Cologne et eau;
cataplasmes, toissons émollientes : graine de lin, gomme;
lavements ue guimauve ; infusion de tilleul; cau de mélisso ¢t
can sucrée ; éther dans une infusion de cannclle. S'il y a
refroidissement : grands bains chauds avec frictions énergiques.

Les injections d’atropine peuvent étre considérées comme
un bon antidote des champignons vénéreux.—Dr VAUTHIER.—
L' Hygiéne pour tous.
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Comité de Rédaction :

MEessiEurs LES DocTeuks E. P. Lacuarerce, A. Lavarcue
ET S. LACHAPELLE.

Quatre années d’études médicales.

_—

11 est fort difficile de législater de fagon & imposer silence 4
coux qui trouvent leur plaisir ou leur intérét a éluder la loi ;
nous en avons un exemple en ce moment.

Notre loi médicale de 1876 était défectucuse, nous n’avons
pas tardé a nous en convainere. Nous l'avons amendée avec
tout le soin et la circonspection possibles, peine inutile, on
revient & 1a charge et précisément sur une des clauses nou-
vellement amendées.

La clause 7 de notre notre nouvelle loi statue que * toute
personne ayant obtenu ou qui obtiendra ci-aprds un degré on
diplome de médecine dans une des universités ou écoles de
médecine mentionnées & la quatridme section du présent acte,
aura droit i [telle) la licence, sans examen, quant & ses connais-
sances et habileté en médecine ; pourvu que tel diplome n’ait
¢té donné qwaprds quatre années d’étude médicale, depuis la
date de 'admsssion i I'étude ot snivant les exigences de la loi
actuelle,” ele, :

Le texte de ceite clause nous parait si explicite qu'il sem-
blerait qu’il ne puisse y avoir de divergence d’opinion a ce
sujet et quo la conduite que devra tenir lc Burean des gouver-
neurs y est tracée de la manigre Ia plus formelle. Tl n’en est
rien, parait-il! Bt I'on prétend en certain cercie médieal dont
le Star s'est fait organe, que les €ldves qui ont passé brevét
avant la loi de 1879 nec sont pas tenus a cette clause et que,
conséquemment, le Bureau peut leur délivrer une licence de
pratiquer aprés trois années d’étude, vu que, dit-on, la loi n'a
pas d’effet rétroactif. Pour cette fois, c’est trop fort et il est &
espérer que nous n'aurons pas a recommencer les discussions
qui ont néeessité 'amendement de Ja loi de 1876, car, en vérité,
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celle question d'effet rétroactif tend 4 devenir un lieu commun
du genre du plaidoyer d’aliénation mentale chez les individus
convaincus de meurtre.

Dans le cas actuel ni le texte ni Uesprit de la loi ne se pré-
tent & parcille interprétation et aucun proviso dans ce sens
n'est annexé 4 la 7ome clause ; bien au contraire, cette clause
gapplique évidemment & tous les étudiants en médecine tant
ancicns que nouveaux, quand clle dit : Toute personne Ayaxr
OBTENU OU QUI OBTIENDRA ci-uprés, ele., ¢’est-d-dire qu'a dater
de la passation du présent acte toute personne qui aura obtenu
par le passé ou qui obtiendra ci‘aprds un diplome de médecine
aura droit i la licence de pratiquer pourvu que le dit diplome
ait été déliveé aproés quatre années d’études médicales, sinon
le candidat devra attendre que ce laps de temps soit écoulé
avant de pouvoir y prétendre. Si la clause disait tout bonne.
ment : Toule personne qui obtiendra ei-apras, ete., il n’y aurait
pas méme watidre a discussion, est-il absurde de la discnter
telle qu'elle se lit.

En outre, on se rappelle que Ia loi de 1876 contenait cette
méme clause, mais exprimée de telle fagon que les universités
trouvérent moyen de I'éluder. ILa nouvelle loi w'a fait que
vemanier la forme pour rendre le sens plus explicite et ¢’est a
propos de cette méme clause quon parle d’effet rétroactif'!
Nous w’en finirons donc jamais de cot cftet rétroactif ! Mais
pour qui done cette loi a-t-clle été faite ? S'il fallait compren-
dre de la méme manidre les lois des sociétés et des corporu-
tions elles ne sappliqueraient done jamais aux membres
actuels ?

En somme, il nous parait trés évident que nul porteur de
diplome m'a droit a sa licence s'il n’est sous brevét depuis
quatre ans. Le Burcau des gouverneurs n'y peut rien, son
unique mission est de faire appliquer la loi et non pas de la
faire éluder.

Les promoteurs de ces embarras ont assurément la plus
mauvaise grice possible d’émettre de semblables idées.  Cette
loi n’est-ctle pas a 'avantage de la profession en général ct
tout autant & U'avantage des élgves. A-t-on songé lors de la
discussion de P'acte & s'opposer i la clause 7?2 Mais certaines
gens semblent ~ingénier & éluder la loi et ont bientot fait de
trouver un nouf Jdc ginsurger contre ce que la majorité
accepte de bonne grice. Iiintérét y est toujours pour quelque
chose malgré que ce ne soit pas li un placement bien avan-
tageux,

Les universités et les écoles rvivaliseront-elles toujours de
vitesse et de nombre !
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Pourtant Ia quantité y est bien si nous songions un peu i Ia
qualité !
C'est ce que demande la clause 7.

Noir et Blanc.

. —

Derniorement une enguéle avait lieu dans la banlicue de
Mountréal : un individu atteint d'nu érysipole gangrencux avait
avalé le contenu d'une fiole d’acide carbolique : indé... la mort
s’en suivit par empoisonnement. Il n’yavait pas d’éliquette sur
la bouteille | Le verdict contenait naturellement une censure
i P'adresse du pharmacien, et aussi du médecin. 1l ne fait
pas bon de se faire toucher parle public de cette maniore,
le public est toujours le bon gros public de Molidre vis-
a-vis le médecin, ses accolades sont des mogueries, et ses
reprimandes me rentrent dans les chairs comme un scalpel.
Nous devons donc faire tout notre possible pour ne pas tom-
ber entre semblables griffes. Dans ce ¢as-ci, le moyen préven-
tif était simple ; pourquoi avoir négligé le placard visible,
tangible, le mot terrible : poison, qui fait peur méme A ceux
qui ne savent pas lire, et les rend d'une défiance réellement
hygiénique. Qu'on y fasse donc atteution. Allons, les amis
pharmaciens, protégeons-nous. Pourquoi les merveilles de
lofficine pharmaceutique exposent-clles @ de semblables acci-
dents ? Pourquoi des chardons dans un bouquet de roses ?...
Iitons nous de porter nos regards sur un tableau plus conso-
lant: les progros de la science font oublier les négligences
mortellesde la routine.

h‘::':::t

Connaissez-vous le microphone ?

Le microphone cst un instrument, don généreux de la phy-
sique qui sert a 'observation des bruits souterrains ; le miero-
phone est & oreille ce que le microscope est a Iceil.

M. Rossi, professeur a I'observatoire de Rocca di Papa, que
les zouaves ne doivent pas avoir oublié, puisque c’est 1 quiest
le camp d’Annibal,—vient de faire avee cet instrument unc
exXpérience caricuse.

A Pouzzoles, la terre est dans un état constant d’agitation.
* Or les bruits entendus au moyen du microphone, ont é1é si
formidables que tous les assistants en ont été terrifiss. On cn
aura unc idéc lorsque l'on saura que les pas d'une mouche,
atteiguent a I'aide du microphone, l'intensité des bruits pro-
duits par un cheval au galop. ™
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% Une cxagération aussi prodigieusc des bruits fournis par
cet instrument, nous dit le Dr. Macario, dans le Nice Médical,
nous fait espérer qu'on parviendra un jour i en tirer paréi en
médecine, ¢'est-d-dire qu'on parviendra i entendre le bruit
produit par les mouvements moléculaires silencieux qui entre-
tiennent la flamme de la vio dans les profondeurs de lorga.
nisme, ot & plus forte raison les processus pathologiques qui
s’efiectuent an sein des organes malades. Dos lors, il sera peut-
étre donné d’étoudfer, de juguler, 4 lenr état nrissant, une
foule do maladies qui aujourd’hai ne deviennent apparentes
que quand leurs ravages sont déji {rés avancés.”

Qu’en pensez vous ?  La cellule ne s’étudiera plus désormais
au moyen du microscope, mais bicn au moyen du microphone;
évidemment, une oreille voit mieux que deux yeux... La ques-
tion est 4 I'édude, les physiciens ne prendront de repos que
lorsque la découverte leur aura donné cette satisfiuotion. Que
va dire REdison, avec son mégaphone qui permet d’entendre
une personne & un couple de milles de distance. Belle satis-
faction & cdté do celles que nous procure le professeur Rossi.

Décidément, il 0y a plus de corps opaques; les instruments
d'auscultation avaient commencé & nous le dire,—puisque
nous pouvons lire dans fes profondeurs de Forganisme comme
dans un livre ouvert.

Nit mortalibus aiduum est.

Société Médicale de Montréal.

Séance du 8 Février 1880.

Présidence du Dr B. P. Lachapelle.

Le procoés-verbal de la derniére séance est lu ot adopté. Le
Secrétaire donne ensuite lecture d'un travail sur “I'Lntoxica-
tionsaturnine.” (voir page, 145).

Les Drs Brosseau, Laberge, S. Lachapelle ot M. o président
prennent tour & tonr la pavole sur Ia question.—ISt la séance
est levée,

Séance du 20 Février 1880.

Le Dr J. W. Mount, Président, an fauteuil.
Lecture et adoption du procds-verbal de la dernidre séance.
Le Dr A, Ricard donne lecture d’une étude sur les “ Vomis-
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sements de la grossese.” Cette lecture est suivie d’une discus-
sion & laquelle prennent parts les Drs Dagenais, Lachapelle.
Lamarche, Casgrain et M le Président.

Le Dr Laberge donne avis qu'd la prochaine séance il pro-
posera le Dr Mauirce . Seymour comme membre actif de In
Société Médicale.—Et Ia séance est levée.

Brochures regues.

Therapeutic action. of mercwry, by S. V. CLEVENGER, M. D.
Chicago, 1880.

On the nomenclature and classification of DISEASES OF THE
SkiN, with remarks upon that recenity adopted by the Ameri-
can Dermatalogical Association, by L. Duncan Bulkirg, A. M.,
M. D., of N ew-York.

On the use of water in the (reatment of DisEasas oF THE
SwiN, by L. Duncan Bulkley, A. M., M. D., of New-York.

NOUVELLES MEDICALES.

Faculté de Médecine de I'Université-Laval, Mont-
réal. — Les examens de cette Faculté pour le doctorat et Ia
maitrise ou licence ont cu lieu le 22 et le 23 Mars, en pré-
sence des assesseurs du burcau provincial de médecine ct de
plusieurs médecins étrangers. Ces examens ont donné le résul-
tat suivant : M, D. Carriére, docteur en médecine; M. F.
Dupont, licencié avec grande distinction ; M. B. Joanette,
licencié avec grande distinction ; M. J. A. Cardinal, licencié
avec grande distinction ; M. R. Tranchemontagne, licencié
avec grande distinction ; M. A. Savard, licencié avec distine-
tion; M. O. Mallette, licencié avee distinction ; M. J. C. E.
Lacaille; licencié avec distinction; M. G. Demers, licencié
avee distinction.

MM. les Professeurs ayant décidé de donner deux prix pour
ceux qui réussiraient le mieux dans les examens par écrit, M.
F. Dupont a gagné le premier ct M. B. Joanette lc second.
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Le fait gu’un seul candidat a obtenu le degré de Docteur en
Médecine s’explique par la raison que M. Carridre ayant suivi
jusqu'a Pautomne dernier tous ses cours & I'Université-Laval
de Québee, avait secul rempli toutes les obligations requises
par les roglements de cette institution, ¢'est-i-dire, qu'il avait
subi Ies épreuves du Bacealauréat. On a raison de croire que
plusicurs des nouveaux licenciés concoureront pour le doctorat,
dans Ie conrs de Pannée.

Ecole de Médecine et de Chirurgie, Faculté ds
I'Université du Collége Victoria de Montréal. — Les
examens de cette Faculté ont cu licu les 22, 23 ct 24 de mus.
Fuarent admis & la pratique de la médecine, de la chirurgie et
des accouchemeonts : MM, L. O. Lavallée, J. E. Fournier,
Napoléon Beaudet, Joseph Robillard, Wilfrid Beaupré, F. La-
chapelle, Ed. Roy, Charles L. TL Lavocque, George H. Moreau,
Joseph Id. Bergeron, S. I. Bergeron, J. M. Beausoleil, J. B.
Lasorge, Joseph Blondin, J. A. Gibaud, Emile St. Jacques,
Anatole Camiré, J. O. Lacerte, J. . E. Roy, Noé Coulombe,
0. E. Belcourt, L. J. Roy, J. L. Carignan, G. H. Girard, Hor-
midas Paquette, Avila tauthier, Télesphore Vadnais et L. de
Vaundreuil.

Bt, passorent leur premier examen : 'Anatomie, la Physio-
logie, la Chimic et ia Matidre Médicale : MM. Jules 1. Savard,
Siméon Lamarche, J. A. Prieur, L. C. Bachand, G. M. A. For-
tier, H. Rohmann, J. R. C. de Lovimier, Charles Girard, Gil-
bert Huot, Elzéar Voisard, Joseph Asselin et S. Hamelin.

Fécondité. — Le Cincinnati Lancet annonce qu'au mois
d’aolit dernier, Madame Cimothy Bradlec, du comté de Turn-
Bull, Ohio, a donné le jour & huit enfants, trois gargons et cing
filles. 1ls vivent tous ct.sont bien.portants quoigue microsco-
piques. Madame Bradlee s’est mariée il y a six ans environ,
avee un M. Ennisr Mowery, qui pesait le jour de son mariage,
le joli poids do deux cent soixante et treize livres. Depuis son
mariage, en deux occasions différentes, Madame Bradlec a
donné le jour & guatre jumeaux, ot la dernidre fois & huit
enfwuts, formant le total de douze bébés en six ans. Chose
aussi étonnante, Madame Bradlee ¢st née en compagnie de
deux autres jumeaux, son pére et sa mére sout égaloment nés
enfants jumeaux et 'histoire rapporie que sa-grand’'maéve avait
cu cingq enfants d'un seul coup.
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VARIETES.

—

Attaques contre la vaccine & I'Académie de Bel-
gique ; vaccine animale.—On voit par périodes presquo
réguligres revenir dos attaques contre la vaccine ; et, pour la
fin de I'année dernidre, ¢’cst 1'Académioe de médecine de Bolgi-
que qui en a été lo théitre. Un membro de la savante assem-
blée, M. Boens I'a faite sous la forme de la communication
suivante : Plus de vaccin, plus de vaccine, ou moyew de suppri-
mer la méthode de Jenner. On le voit, le titre vise au bruit, et
les grands discours de M. Boens avec tout autant de sonorité
que le titro du mémoire, n'ont apporté aucan fait sérieux &
Pappui de sa thése. Nous avons lu attentivement le contenu
du Lullctin, parce que le nom de M. Boens bien connu par
d’autres travaux estimés,attirait I'attention ; ot nous n’aurions
pas cru qu'il bitit une exposition si retentissante, sur un aussi
maigre fonds. Pas un fait certain, pas un fait nouvean, des
assertions dans le genre de colle-ci. “Los accidents dus a la
vaceine peuvent 8tre évalués & 150,000 pour la Belgique seu-
lement dans Je cours de dix @ quinse années.” On ne pout pas
étre plus préeis.

Un fait de prétendue syphilis vaceinale, dont la description,
courte du reste mais sans valeur, ne démontre rien du tout,
compléte Vensemble des arguments apportés contre la vaccine.

A Boens montre que 'on se quercile encore sur Ia valeur
du virns animal et du viras humain, et conclut a la fin quo
partout ol les soins hygiéniques suffisent i n’y a pasde vaviole.

Les discours prolongés de M. Boens paraissent avoir fait
perdre patience a la Société, car le compte rendu nous indique
de la part de quelques membres des aménités qui ne sont ni
scientifiques ni parlementaires. Et cependant nous pensons
qu'en Belgique comme en France les comptes rendus adoucis-
sent les dpretés de la discussion. Ainsi, selon ce compterendu,
comme on proposait snivant roglement d’imprimer le mémoire,
M. Barclla en profita pour profester contre les habitudes trop
larges do 'Académie et demander le renvoi i la commission.
*“ Je suppose, ajouta-t-il, qu'un membre do I'Académie soit
atteint d’aliénation mentale ou que ses facultés baissent, et
que admis & la tribune il donne lecture d’un travail qui se res-
sente de cette infirmité, devrait-on Mimprimer2” Il sjoute, il
est vrai, plus loin que ce n’est pas une allusion. personnelle.

On congoit sans peine, en effet, Pétat d’énervement d’une
assemblée qui s’entend répéter des Jicux communs cent fois
réfutés C'est un cas qui s¢ montre dans toules les assemblées
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olt se trouvent toujours quelques membres non sans talent,
souvent méme de valeur, qui abusent du réglemont pour im-
poser do fantaisistes élucubrations que tout le monde repousse
autour d’cux.,

Pour entrer en guerre contire la vaccine, il était facile deo
trouver mieux que cela, et cependant, 'immense majorité n'en
serait pas ébranlée.

Nous lo sentons d’autant plus cruellement qu’en co moment
mémo nous avons cu A ohserver une sorte de retour de variole,
ct nous n’avons pas do trop de tous nos efforts pour mettre
obstacle 4 sn marche par des vaccinations multipliées. Justo
cn méme temps nous nous trouvons en présence d'une campa-
gno en favenr de la vaccine animale.

A Paris, ot du reste clle est acceptée et pratiquée, beancoup
plus généralement qu’on ne le croit, M. de Pictra Santa a fais
i 'Académic une intéressante communication en sa faveur ot
a publié nombre d’articles dans son Journal d'hygicne.

A Londres, il se fait une grande agitation pour elle, dont
I'éminont directour du British Medical journal, M. Erncst
Hart, est le promoteur.

Le théme a présenter au public ot & la profession est & peu
pros toujours le méme, longue et excellente expérience do la
vaceine animale, impossibilité de transmission directe de la
syphilis ; facilité de conservation et de diffusion du vacein.

Tout cela est si vrai quo 'on s'explique difficilement que lo
public médical ait encore quelques hésitations & cet égard.
Quand on pratique simultanément les deux vaccines, il est
facile de se rendre compte des différences trés minimes entre
les deux vaccines. Un peu plus de résistance de 'homme & la
vacino animale, et un peu plus de développement de ses pus-
tules. Mais si on suit Iévolution des boutons soit chez I'ani-
mal, soit chez I'enfant, il est aisé de voir que le vaccin est, dés
la deuxiome génération, revenu A& son type animal ou A son
type humain ; quiconque a cettc expérience n'a plus d la pen-
séc qu’il faille faire entre enx quelque différence. Dapuis
quinze ans j'ai bien souvent fait cette expérience moi-méme ct
j¢ la renouvelle bien souvent & l'obligeance de M. Chambon
qui m’a permis les essais les plus multipliés.

Il n’y a & cet égard que deux renseignements pratiques i
donner au médecin, quand il sagit de vaccin animal faire sa
piqiire avee plus de soin si c¢'est possible. Faire une seule
piqire, tout au plus deux sur le méme membre.

Les vaccinés seront préservés comme les antres, ni plus ni
moins. La variole elle-méme ne présorve pas absolument de la
variole. A plus forte raison la vaceine est quelquefois ineffi-
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caco. Mais ses adversaires, n’ayant apporté contre clle aucune
preuve nouvelle nous vaccinerons encore.

Co qui a pu jeter quelque discrédit autrefois sur la vaccine
animalo, ¢'est qu’elle élait pratiquée sans surveillance aveo
n'importe quoi, sans souci de la date du vacein, et avec une si
remarquable négligence qu'on a en au moins uno fois un cas
de syphilis vaccinale communiquée par une lancetie malpropro
avee la vaccination aniniale,

Aujourd’hui on sajt Ia faire avee soin et méthodiquement ;
olle ne doit pas supplanter la vaccine humaing, mais nous aider
considérablement dans nos efforts de vaccination et de vevacei-
nation.—Journal de médecine et de chirurgie. +

Médicaments explosibles.—M. Kacuffer a publié¢ dans
les Annales de la Société médico-chirurgicule de Liége une étude
intéressante sur les préparations pharmaceutiques qui daas
certains cas souvent mal déterminés peuvent donner licu a une
explosion, Parmi ces substances trés nombreuses, nous ne cite-
rons que les plus importantes. L’auteur, par exemple, prépa-
rant une pommade composée de chlorure de chaux, de fleur de
soufre ct autres substances vit de petites détonations se pro-

duire et la masse cenliére entra en déflagation; uno autre fois

de Vessence de térébenthine ayant été vidée dansune bouteille
ou il restait de I'acide sulfurique, le vase éclata. Ces explo-
sions peuvent se produire dans beaucoup d'autres cas; un jour-
nal aliemand rapporte qu'en Amérigue, unc substance des plus
dangercuse, la nitroglycérine, se trouve dans toutes les phar-
macies homéopatiques. Les bypophosphiles peuvent étre
aussi la-cause d’accidents.  Dans un cas, le mélange d’hyphos.
phite de chaux, de chlorate de potasse ef de Pacétate de fer
amena une violente détonation qoi brila le préparateur et mit
ses jours en dunger. La trituration de I'hypophosphite scul
peut étre dangerouse lorsque la substance est bien pure. Les
dissolutions des corps oxydants dans la glycérine demandent la
plus grande prudence. Aivsi I'acide chromique dans la gly-
cérine a pu donner lien a une violente détonation. Dans ce
cas la dissolution doit étre faite goutte & goute pour éviter los
aceidents.

La dissolution du permanganate de polasse dans la glycérine
présente un danger analogue.—Des pilules doxyde d’argent ont
¢galement pu déterminer sur celui qui les portait une explo-
sion formidable. L'iodure d'azote qui peut se former dans cor-
taines circonstances est aussi détonant.  Or, on voit fréquem-
ment en Amérigue des ordonnances prescrivant un mélange
de teinture d’iode avee de Parnmoniaque qui forment nécessai-

.
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rement de Piodure d'azote; si 'oxplosion se produit rarement,
¢’est que la trituration so fait généralement en face de 'eau, ce
qui souvent empoicho ce résultat.  In tout cas, ce mélange ne
devrait étre fait qu'avee do trgs petites quantités. Un phar-
macicn doit donc refuser d’exécuter une prescription pour
laquelle il faut mélanger de la teinture d’iode avee un liniment
ammoniacal; il doit se refaser aussi a4 faire tout mélange do
chlorate de potasse avee du soufre ot des substances analogues.
Ainsi le chorate de potasse mélangé au tannin est dangoreux
et ces corps ne deviaient étre délivrés que séparément dans le
cas olt le médeein les preserit en substance et non sous forme
de gargarisme. Wne poudre dentifrice indiquée par Price, com-
posce de chlorate de potasse et de cachou et employée avee une
Lrosse sdche serait capable d’amener une détonation dans la
bouche méme du malade. Price avertit aussi du danger de
solutions concentrées de permanganate de potasse dans de I'al-
cool ¢t do I'ean, qui peuvent étre exéeutées mais non délivrées
& moins que cene soit dans des vases non bouchés ; sinon Pex-
plosion suit infailliblement.

Le chlorate de polasse avee la glycérine constitue aussi un
mélange dangercux. Une fois, un gargarisme presevit par an
des medecins ies plus renommes de New-York, contenant par-
ties égales de chlorate de potasse, de perchlorure de fer et de
glycérine fit explosion avee une grande violence, non dans la
pharmacie, mais dans la sacoche du porteur,

‘Une autre fois un melange pareil ne fit explosion que quel-
que temps apras la préparation, sous linfluence des rayons
solaires.  Cetie fois Pexplosion causa lincendic de la maison.
Dans ces derniers temps on a signalé une explosion d’une
poudre contenant du chlorate de potasse et de chlorhydrate de
morphine.—Journal de médizine ct de chirurgie,

NATSSANCES.

Iin cette ville, Ie 27 février, la Dame de M. le Dr N. Fafard,
professeur & 1'Université-Laval, une fille.

—IBn cette ville, le 13 février, la Dame de M. le Dr Jos.
Gagnon, une fille.

—En cette ville, le 24 février, Ia dame de M. le Dr A. B.
Champagne, un fils.

DECES.
Au St Bsprit le 28 Janvier dernier, dgée de un an, six mois

et dix jours, Marie Auna Blanche Parmélia Hermel, enfant du
Doctear V. S. 1. Brouillet.



