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DES VARICES DE LA VULVE ET DES HEMOR-
RHAGIES CONSECUTIVES A LEUR
RUPTURE

PAR M. LE DOCTEUR J. A. OUIMET

La région vulvaire est, i I’é¢tat normal, doude d’un résean vascu- -
laire trds xiche, renforeé d’ailleurs, par la présénce d’un organe:

érectile, le clitoris. Les artéres de cetbe région sont: la périnéale
superficielle qui ya agux grondes et aux petites lévres ; I'artere
caverneuse«i:la dorsale du clitoris gui fournissent & cef organe.
Les ramifications de ces branches principales s'anastomosent avee :
la transverse du périnée, branche de la hontieuse interne, avee des
rameauy de I’hémorrhoidale moyenne et de la vaginale ; de plus
elles communigaent par Vintermédiaire de ces dérnidres avec uté-
rine et ses branches. Toutes ces artéres venues de Thypogastrique
forment donc un riche plexus anastomosé, auguel correspond un
réseau non moins riche de canaux veineux. Sigae important pour
Pexplication des varices de cette région : les veines vulvaires ne
sont pas munies de¢ valvules, elles com'..mglquent largewent entrg

elles et avec les plexus voisins, et suivent, 2 peude chose pris, letra-

jetdes artdres corre\pondantes Les veines du elitoris s’abouchent -

avec la dorsale profonde du clitoris et s’anastomosent avec les veines
du plexus vésieal ; celles des petites 1&vres sont 3 Ia honteuse interne
et communiquent ainsi que velles des grandes Iévres avec les sinus

- utérins pac Pinteriiddiaire du plexus tapissant les'parois du vagin:,
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Les veines des grandes 1dvres sont tributaires des honteuses externes
qui se rendent dans la saphene interne; d’sd large arastomose-du
réseau veineux des organes génitaux externes avec celui des mem-
bres inférieurs. Cette continuité des veines utérinesavecles veines
vulvaires expliquerait mécaniquement Yaugmentation de la richesse
veineuse 3 laquelle participe la région vulvaire au moment de la
grossesse. Il n’est done pas extraordinaire de trouver des varices
dans des organes dont la vaseularité, & 1’6tat normal déjd fort
grande est encore augmentée pendant la parturition, par la
suractivité de la circulation générale. Ce sont ces varices, et les
accidents qu’elles occasionnent, que je me suis proposé d’étudier,
on résumant autant yue possible dans ce travail tout ee qui a
été dit a ce sujet.
SITUATION

Les varices de la vulve peuvent exister sur ie clitoris et son pré-
puce, sur les petites 1¢vres simultanément ou isolément.

En général elles sont disséminées dans ia région vulvaire ; un seul
cbté peut-étre atteint, 1’autre restant indemne. M. le Dr. Budin en-
seigne que ieur sidge de prédilection, de début, serait dans le pli
qui sépare 1o grande ldvre de la petite ; de 13 elles s’étendent & I
petite 18vre, 4 la grande, rarement 3 la fourchette. Les veines cli-
toridiennes estent toujours plus petites ; elies sont superficielles,
plus minces, se rompant souvent : on les rencontre surtout an repli
.anuqueux appelé capuchor ou prépuce du elitoris : symptome spé-
cial des varices de cet organe ; elles donnent lieu & ua prurit in-
supportable,

Les. varices vulvaires coincident habituellement avec celles des
cuisses et des jambes. Elles peuvent se présenter en méme temps
que ces dernitres, deés la preiniére grossesse, mais en général elles
surviennent dans les suivantes ; & la premidre grossesse, dit Cazin,
on trouve des varices aux jambes, A la deuxi®me aux jombes et aux
euisses j ) 3a troisiome Ia vulve esi envahie & sou tour,

Exceptionnellereent, disent Tardieret Budin, on a pu voir des
varices vulvaires sans en trouver trace sur le reste du ecorps.

VOLUME ET FORME

L’aspect et le volnme de ces varices peuvent varier beaucoup
depuis la simple dilatation, 1’élévure régulidre jusqu’a des tumeurs
foranant paguet, de la grosseur d’nne noiseite ou d'une noix ; tantbt
affectant la forme serpentine,.tantdt la variété monoliforme, elles
ressemblent parfois 4 des s'say iortueux, gérébriformes, compléte-
ment analognes ) ces masses réductibles gu’on trouve dans les
varices des membres inférieurs. (Britisk med. jovrnal 1875.) énormes
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varices vulvaires et vaginales pendant hors de la vulve chez une

multipare.
OBSERVATION I (R. BARNES.)

On trouve sur la face externe des 1d3vres une masse constituée par
des tuméfactions molles et arrondies qui s’étendent le long de
’uréthre et remplissent le vagin : ce sont des varices monoliformes
qu’on avait prises, pour un cancer, I’accouchement fut normal ; les
varices disparurent aprés.

Voici Gone une observation de K. Barnes sur un cas de varices
monoliformes prises pour un cancer de la vulve,

Cruveilhier, dans son anatcmie pathologigue générale rapporte
un cas de varices serpentines, ’

OBSERVATION II

Uue femme de 37 ans, ayant eu deux enfants, avait des varices
serpentines occupant la face interne des grandes lévres, s’étendant
Jjusqae sur le c6té du clitoris.

Il était aisé de voir qu’il n’y avait aucune commiiiication entre
les ve.nes dilatées et Hexueuses; dont lagglomération constibuait
nne tumeur noueunse, légdrement proéminente. Je n’ai pas apergu
de varices ampullaires ; ces veines étaient formées auw dépens du
réseat Sous-mMuqueux,

COLORATION

Elle-est variable selon la région d’imaplantation des varices ; vio-
lacées 3 1a face interne desgrandes lévres, elles sont généralement -
de coloration normale ou tout au plus bleudtre sur lu peau. Au eli-
toris elles sont toujours bleu assez foneé ; d’ailleurs la coloration
est souvent masquée par la pigmentation de la peau eb par la cou-
leur lie-de-vin des muqueuses au moment de Ia grossesse,

SYMPTOMES

En général les varices vulvaires sont.assez facilement support-éés 3
parfois elles amdénent une gene qui, souvent légdre, peut pourtant .

devenir assez pénible : c’est une sensation de poids, de tiraillements
aux parties ol les femmes se plaignent d’ardeurs, chez 3’autres ce

sont des démangeaisons trés vives les for¢ant i se.gratter continuel-
lement ; et nous verrons que le grattage peut amener des accidents
graves.

DIAGNOSTIC

Il s’agim de regarder attentivement pour ne pouvoir faire une
erreur de diagnostic. Le toucher fera sentir une #umeur molle,
réductible, inégale, se reformant sous le doigt qui I’a comprimée,
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augmentans par la station debout et les efforts. La confusion ne
sera pas possible avee 1’ceddme vulvaire gqui coincide quelyue-
fois avece les varices pendant le travail ; 1'cedéme est plus phle, le
doigt y laisse un godet blanchifre qui ne se combie gue tris lente-
ment.

Blot a bien indiqué le diagnostic d’ailleurs facile des varices et
des thrombus de cette région, tandis que la varice se développe
lentement, le tarombus se forme brusquement, les phlebectasies
réductibles 3la pression diminuent par la position horizontale,
AL augmentant dans la station vertirale et aux efforts.

Le thrombus forme une tumeur irréductible, indifférente aux
: attitudes et aux efforts de 'organisme. XLa tumeur variqueuse est
v inégale, tortueuse ; les téguments du thrombus-sont au con-
. traire lisses, tendus, savs inégalités.

- Il faudra encore, aun diagnostic, songer gque les varices du vagin
peuvent étre assez volumineuses et pédiculisées pour faire, daus
cerfains cas, saillie & travers 1'orifice vulvaire.

POty T Ra-st

2

d

PRONOSTIC ‘

Par elles-mémes les varices de la vulve n’offrent ancune gravité,
un peu de géne, de démangeaison ; mais une complication redou-
table, 1a rupture, qui fera le sujet de cette étude doit faire réserver
le pronostic. Il est & examiner dans trois cas: pendont la grossesse,
la rupture peut survenir & toutes les épogues mais surtout dans les
derniers rois et ameuer des iémorrhagies graves. Pendant I’accou-
chement : toute tumeur variquense peub devenir un obstacle au
passage de la téte & travers la vulve, un danger pour lenfant qui
souffre et pour la mare exposée & une hémorrhagie wvulvaire ou i

~Pépuisement d’un travail prolongé, Le passage de la tébe & travers
Porifice vu'lvaire est alors d’autant plus difficile que les.crntractions
utérines font bomber les-tumeurs varigueuses el la compression des
parois vulvaires par la téte fowefale empéchant la cireulation en
retour, le sang s’accamule de plus en plus, la tumeur angm:ate de
volume, devient irréductible; une déehirure est imminente et ’on
doit quelquefois recourir au foroeps.

Voici une observation de Delanoy ol I’heureuse issue a bté pro-
bablement due & Pinfervention,
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OBSERVATION IXI

Mme Lérvillois, 32 uas, robuste, bien conformée, varices nom-
breuses aux cuisses et aux jaumbes ; acconche pour Ia sixitme fois 3
les autres couchies on* ¢té rapides. Cette fois quoique Ia présonm-
tion soit normalc, i» .rafail dure depuis 8 keures. Depuis 3 heures
la sage - femme iomarque que la téte engagdée n’avance pas et
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quelle est empéchée dans son évolution par plusieurs petites
tumeurs sus-ésignées, au nombre de 3 oun £, qui, molles et réducti-
bles en dehors des contractions deviennent irréductibles et tres
dures pendant les dounleurs. L’application du forceps, précédée de
P'introduction de la muin, en dehors des conbractions, se fait aisé-
ment et une légére traction amdne la téte de I'enfant sans qu'aucune
des tuineurs ne se rompe.

Aprés 1'accouchement le prounostic est bénin, les varices vulvaires
disparaissent avec la cause qui les a engendrées, ¢’est-d-dirve avec la
sortie du foebus. i

Cette disparition a toujours lieu, méme si les varices des membres
inférieurs persistent, ce qui se congoit facilement, les varices vul-
vaires n'ayant pas les mémes causes que celles des membres in-
férieurs.

RUPTURE DES VARICES PENDANT LA GROSSESSE

Cest généralement dans les trois derniers mois de la parturition,
rarement pendant le cinquitme mois que se fait la rupture : ce qui
- s’explique facilement, les varices n’étsut avaut cette Spoque arri-
viées & leur complet développement ot les parois veineuses offrant
une certaine résistance. Les points I¢s plus atteints de déchirures
sont situés & la partie supérieure de la vulve autour du elitoris,
dans le pli d« division de la grande et de la petite ldvre ; ce sonb
ces solubions de conbinuité ainsi placées qui donnent le plus de sang
¢t sont le plus difficiles d trouver, cachées qu’elles sont par les replis
mugueux ou épidermiques. '

Parfois ce sont des fissures se continuant plus ou moins loin sur
les grandes ou les petites ltvres ou suivant le trajet d’une weine
ectasiée.

Quand la plaje-est un peu considérable, ses bords sont irréguliers.

Le sang s’en écvule toujours abondamment, généralement en
nappe, quelquefois en jet plus ou moins fort.

On s’explique la rapidité et 1’abondance de ces hémorrhagies
souvent mortelles, qvand on songe i Ia stase sangunine produite
dans cette région par la dilatation des veines, surtout par la com-
pression de la téte foetale gui paralyse la circulation en retonr,
mais n’empéche nullemert le sang d’affluer aux artéres.

Dans les conditions physiologiques-et pathologiques ol se trouvent
les varices vulvaires, il est facile de concevoir que des causes méme
légeres, des traumatismes peu violents, puissent provoguer des

déchirures; ou encore un effort un peu violent, peut par un méea- .

nisme un peu différont amener le méme 1‘ésulta1;;
Daonc une contusion, un choc, méne trés léger, une chute 3 cali-
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fourchon sur un objet présentant des aspérités, peuvent déchirer
ces tissus si peu résistants,

Un coit un peu intempestif peut étre assimilé ¥ un traumatisme.
Simpson rapporte un cas du Dr Martin Barry, qui, étant interne 3
la maternité d’Edimbourg, vit une rupture des veines des organes
génitaux se produire pendant le coit chez une femme qui faillit en
mourir ; quoique ce fut dans la flegmatique Ecosse. Budin rapporte
deux cas qui ont eu pour cause une chute d'une trés petite hauteur
sur une des barres de fer qui séparent certaines places des impé-
riales des tramwajye.

Tout le monde connait la curjeuse observation de Ja malade de
Tarnier qui wourut d'une hémorrhagie vulvaire & Ia suite d’une
chute A califourchon sur une chaise. Le Dr Girard, de Marseille,
cite un cas de rupture de varices vulvaires i & suite de coits trop
fougueux, et ayan: nne allure tout's fait trop méridionale !

OBSERVATION IV- (Buptv)

A DI’hopital des cliniques, une femme enceinte, d’ailleurs bien
portante avait quelques varices 3 la vulve. TUn soir, en se cou-
chant, efle voulut, en jonantavec les autres femmes-du dorteir, sau-
ter sur son lit, elle retomnbe en arriére et se trcuve dans sa chute,
assise sur une chaise dont le bord avait porté contre la vulve ; une
hémorrhagie survint, on crut & une insertion vicieuse du placenta,
une sage-femme fit le tamponnement, 1’hémorrhagie s’arréta, M.
Tarnier, alors chef de clinique fut appelé, il conseilla de laisser le

tamponnement en place. Quelgues heures plus tard la femme eut
envie d’uriner,, on enleva une partie du tampon et 'on pratigua

le .cathétérisme, une nouvelle hémorrhagie survint et quelques
instants plus tard la femme succombait,

A Pautopsie-on constate une rupture variqueuse située sur la
face externe de la petite lévre du co6té gauche.

OBSERVATION V (BUDIN)

A Yhopital des cliniques fut amenée une jeune fille qui vers le
cinquidme ol sixidme mois de sa grossesse avait commencé 3 étre
tourmentée par de vives démangeaisons aux parties génitales. Ces
démangeaisons étaient causées par de petites varices situées 3 la
partie supérieure de la petite Iévre gauche, an prépuce du clitoris.
La jeune fille se grattait fréquemment. Au septidme mois de sa
grossesse, 2 la suite d’un de ces grattages irrésistibles elle se sent:
mouillée. Avec V'aide de gquelyues voisins obligeants elle se fait
transporter & I’hopital ol on s'empresse de commencer le tampon-
nement. Le professeur Depaul survenant applique une serre-fine
qui arréte compldterhent ’écoulement et 2 & 3 jours de repos mirent
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1a malade en état de retourner chez elle. L’accouchement se fit &
terme dans d’excellentes conditions. Il est évident que Ia iapiditd,
1a gravité de I’hémorrhagic donnent au diagnostic.de la cause une
trés grande importance ; mais il suffira de songer i la possibilité
d’une rupture variqueuse de la vulve pour sauver la malade : car
il sera, en général, assez facile par un examen attentif des organes
génitaux externes, de découvrir la solution de continuité.

Donc quand on sera eén présence d’une femme perdant du sang
par en bas, comme elles disent, il faut examiner In vulve avant
tout, cette simple inspection établira dn premier coup un diagnostic
qui pourrait-sans cela rester hésitaut et méme impossible.

11 faut toujours, en présence d'une perte de sang par les organes
génitaux, sans cause apparente, examiner la vulve et 1’on arrétera
ainsi facilement des hémorrhagies rapidement mortelles.

PRONOSTIC

Pour la mére, il est d’une extréme gravité, sur neuf cas de rup-
tures de varices vulvaires, Budin a compté sept morts, Sur 18
observations, Varnier a compté que 11 fois ’hémorrhagie a ét6 mor-
telle. Depuis, ’attention des médecins étant attirée sur la possibi-
lité de cet-accident, la gravité du pronostic est un peu atténuébe,
tout dépend dw diagnostic, s’il est fait, ’zccident esi insignifiant,
sinon il est le plus souvent et forcément mortel.

RUPTURE DES VARICES PENDANT L'ACCOUCHEMENT

11 peut se produire an saoment du fravail des déchirures vari-
gueuses amenant ’hémorrhagie ; elles ont lieu pendant I’expulsion.
Pendant le travail, elles peuvent étre occasionnées par toutes les
‘causes que nous avons passées en revue dans le paragraphe précs-

dent.
OBSERVATION VI (TARNIER)

Marguerite R...... 22 ans, présentation -du sommet en O.1. G. A.
il 's’écoule une cerfaine quantité de sang par la vulve, le ebté droit
de V’entant sort courert de sang. On pense 2 une hémorrhagie
clitoridienne ; aprés ’expulsion de l’enfant le sang continue de
couler abondamment ; il venait de la branche droite du clitoris, on
fis des lavages A 1’eaun froide, 1’écoulement diminua puis on fit de
la compression et le sang cessa de cculer.

Le diagnostic de ’hémorrhagie conséentive & la rupture de varices
vulvaires pendant le travail sera mieux fait que pendant la gros-
sesse, car le médecin oxamine les organes génitaux externes pen-
dant Ie travail, de plus, I’attention sera attirée sur cette complica-
tion quand on aura remarqué sur les grandes ou petites Idvres
des ectasics veineuses.
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RUPTURE DES VARICES APREN L’ACCOUCHEMENT

C'ette complication st rare el cela s'expliyue facilement. Quand
les varices vulvaires.ont ré&istéd une gestation de nenfmois ; quand
le passage du fetus & travers In vulve dilatée, n'a pas brisé leur
fragile paroi, on peut espérer que I rupture ne se prodaira pas.
Pourtant le fait s'est rencontrd, et donne towjours lien & une erreuar
de diagnostic ; i1 est si naturel de songer & une hémorrhagie de la
délivrance.

L’hémorrhagie des varices valvaires aprés accouchement, est

toujours moins abondante et moins rapide yue pendant ou avant
le travail, ¢’est que utérus est contractdé, revenu sur lui-moéme, eb
repontd lans Pabdomen ; le fietus n’est plus 1y pour comprimer les
organes génitaux externes. MAlors plus de stase sanguine, la ciren-
lation en retour est libre, ef les caractores de I’hémorrhagie quand
clle so produit sont dés lors moiuns foudroyants gue daus les eas
préeédents.

OBSERVATION VII (MaADAME LACHAPELLE)

Tne femme Iymphatique, dgéo de 25 aus, accouche pour la ~seconde
fois le 8 janvier au matin, aprds un travail de 4 heures, Penfant
pesait 5L livres. L'utérus s'était contracté et cependant on s'apergut
dans Vapris-midi que cobbe femme perdait plus de sang que les
lochies n’en peuvent donner. Elle piliszait, s’altaiblissait. Des

linges froids et humides, une injection d’eau froide dans le vagin,

n’avaient point arréts 'hémorrhagie.
Je touchai d’ailleurs Putérus bien contracté et tout 2 fait vidé.
JPécartai alors les 1évres du vagin et j'observai sui la nymphe
gauche tuméfiée et ecehymosée une petite onverture fournissant un
jet de sang semblable & celui d'uue saignée. Jappliquai sur cette
déchirure un morcean dagarie soutenu p.r un tampon de charpie,
Phémorrhagie s’arréta et la femme reprit ses forees.

TRAITEMENT

L'abundance extréme de I'bémorrhagie variqueuse vulvaire, sa
rapidité parfois foudroyantc, exigent impérieusement, une interven-
tion locale aussi hitive que possible.

En face d’une malade qui perd en si grande quantité, menacée de
syncope, I’'hésitation n’est pas permise : mais 'indication du traite-
ment est si formelle, si simple, guand le clinicien est prévenu de la
possibilité de Paceident que I’embarras n’est pas possible longtemps.

Arréter Phémorrhagic par une compression locale guelconque est

tonjours une chose tacile quand la solt tion de continuité est sous

les yeux du médecin ou de la sage-femme,
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Dans tows Ies cax pourtant Pindication serg wmojuk nette : noos
allons lex pagser en revue en indigquaat lie conduite ) tenir on fwen
d'une hiémorrhagic par rupture de varices vulvaires pendant Ja
grossesse, pendant le"travadil et aprés accouchement,

PENDANT LA QROSSESSE

Nowsculement il fant savoir wrréter DPhémorrhagie vulvaive &
cetbe pérjode, mads mieux est encore de prévenir Ia rupture.  Pour
cela, &t une femme porteur de varices vulvaires, le mdédecin devra
recommander certaines précautions : éviter les grandes fatigues,
les crir, efforts, pus de eotirses rapides, ni de sauty, méme ne pas
trop parler, a dit Pajot dans son langage imagé; pas de pramds
cfforts de miction ou de déféeabion, pour cela prendre guelques
diurétiques et purgatifs légers.

En cas de démangeaisons, éviter les grattages, ce qui sera souvens
difliciie, pourtant des applications de cocaine, des bains d’amidon
pourront empécher Paccident en supprimant la canse, M. Tarnier
dans le cas ol les variees géuitales provoquent une sensation de
géne, de pesanteur, recominande la situation horizontale et les
nmalades, dit-il, seront soulagées,

81 malgré les préeautions et recommandations, I'hémorrhagie se
produit, I'hémostase est toujours facile.

La solution de continuité est-elle petite? en fissure, en pigfire,
une simple serre-fine suflira.

L’ouverture est-elle plus considérable ¢ On se sert alors d’une
pinee & forci-pressure qu’on laisse en place. Inutile de dire gue
ces instruments doivent &tre asussi antiseptigues que possible. De
grands lavages de la vulve avee des solutions do sublimé ou d’acide
borique chandes pourront parfois amener lu formation d’un caillot
obturateur : en toul cax ils seront indispensavles pour la recherche
de la solution de continuité. Si le point préeis de la rupture ne peunt
étre détermingé, on applique sur la partie soupconnée de douner da
sang, un morcean d’agaric trempé dans une solution mntlsepmque
on fait la compression avec du coton hydrophile et un bandage en 'J.‘
un peu serré ; souvent un simple tampon d’ounate antiseptique suflit,

On comprend que dorsque ces faits d’hémorrhagie vulvaire étaient
mal connus, le tamponnement vaginal ait arrdté certains écoule-
ments sanguins non diagnostiqués, des parties génitales externes,
c’'est la partie inféricure seulement du tampon jui obturait la solu-
tion de continuité,

Pour ranimer une femme ¢épmisée par d’abondantes pertes san.
guines il faut empioyer les révulsifs locaus ou généraux, (rietion,
compression, ligature sur la rvacine des nrembures, (.Ouvcriures
bandes, tmnbfusxon du sang et surtout donner alcocl & de hautes
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doses ; Tuajot donnait aux femmes dans @un état de syncope et de
complet épuisement causés par une forte héwnorrhagie, jusqu’d huit
onces de cognac, et il signalait la trés grande tolérance de ces fernmes
pour les liqueurs aleooliques.

Dans zertains cas ol le médecin o 666 appeld tard aupres d’une
femme que d’abondantes pertes ont déjd affaiblie, il faut, si l'on n’a
sous la main ni serre-fine, ni tampon, appliquer un ou deux doigts
sur la partie supérieure de la vulve, on comprime la vulve contre
la symphyse pubienne et les branches descendantes du pubis,

PENDANT L’ACCOUCHEMENRT

A cette période, le traitement préventif de 'hémorrhagie vulvaire
& une-certaine importance ¢t demande & étre diseuté,

Il faut d’abord vider la vessie, le rectum, élever le sidge dela
femme, et laisser le champ libre auntant gue possible & la cireula-
tion veinense, Ceci fait, on peut suivre les conseils de Pou et veiller
A ce-que 1'enfant ne sorte pas trop vite, puis engager la parturiente
4 ne pas trop obdir & ce besoin impérieux de pousser. Budin pour
empécher la {emme de pousser et de crier, effort pouvant amoner
une rupbure variqueuse, conseille de donner le' chloroforme & la
dose analgésique.

Mais-si, malgré tout, ’hémorrhagie se produit pendant le travail,
il y a deux indicaiions formelles si le travail est peu avancé, le col
peu dilaté, 1a téte footale haut placée, il faut arréter 1’hémorchagie
par 1a compression locale ; maintenant la téte appuie-t-elle sur le
plancher périnéal, est-eile & la vulve au moment oil la varice se
rompt, on doit terminer ’aceouchen ent le plus vite possible.

APRES L’ACCOUCHEMENT

Nous avons vu combien le diagnostic en était difficile avec celui
des ruptures variqueuses du vagin. $il’on arrive, par un examen
attentif, 3 tronver le point précis de la rupture sur Ia vulve, une
serre-fine sera.suffisante, sinon on fera le tamponnement de la par-
tie inférieure du vagin et en méme temps de la vulve, aprés.s’étre
assuré que la délivrance est terminée et qu'il n’y o pas 4’hémes-

rhagie utérine.
CONCLUSIONS

Parmi les accidents provoqués par la présence de varices méme
peu considérables i la vulve, un seul, Ia rupture, est d’une trés
grande eravité, par ce fait que la lésion est presque toujours invon-
nue ou .néconnue, Cette rupture est suivie d’une hémorrhagie,
quelquefois foudroyante, pouvant amener rapidement la mort de la
mbdre et mettre en danger 1a vie de V’enfant,
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OUIMET--VAXIOES DE LA VULVE At

Cette issue funeste, provenant toujours d’un diagnostic non fait
ou erroné, cetre erreur ponvant trés facilement -8tre évitée, une fois
1e médeom ou 1a sage-fr mme prévenus, il suffira d’exammer avec
les soins leg plus minvlieux les organes génitaux externes, pour y
tronyer et ‘s cause de 'hémorrhagie et ’indication formelle du
trai’ .ment.

yralleyfield, 11 juin,

MOYENNE DES MORTALITES ET NAISSANCES.

On dit que Ia moyenne de Ia mortslité dans I'univers s'éléve & 68
par minube et que les naissances atteignent 70 dans le wéme espace
de temps. I y surait done environ 3600 naissances de plus par jour
que de mortalités, soit 1,095,000 par année. Ce n’est pas encore si
mal, aprés tout.

In the Jowrnal of Materia Medica,

UN NOUVEL EXCEPIENT POUR LES ONGUENTS
OPHTHALMIQUES

Quand on preserit un onguent pour les paupieres, il est dela
plus grande nécessité, que l’excipient soit neutre, c’est-a-dire ne
soit pas irritant. I1a été constaté gue I3 vaseline détermine la
congestion de la conjonetive, si elle n’est pas déjd inflammée eb
qu’elle augmente ’inflammation si elle préexiste & I'application de
TPonguent, Thuma suggére le mélange de lanoline suivant pour
remplacer la vaseline.

Ri—Lanoline ...cccoee evieevrverenann eeeer 3 drachmes
Alo. Amydalec.....cooeveiiiienvinen, % drachme
Aquee distilecceeeerienniesiriecnnnnee % drachme

Ce mélange appliqué sur la paupidre ne produit aucun malaise,
et peut méme étre utile, en empéchant 'aglutination des paupidres,
par les aéerétions.

Deux grains d’acide borique par once d’onguent, suffiseu$ pour
Pempécher de rancir. Ce mélange est le meilleur excipient possi-
ble de I'oxyde jaune de mercure, dans ’exzéma palpébral.

Les malades apprécient la supériorité de Vonguent ainsi préparé
sur les autres, en disant qu’il preduit une sensation de bien-8tre,
sans la moindre irritation. Le seul fait du confort qu’il produit,
doit nous engagr ) le preserire.

In New-Qricuns Medical and Surgical Journal.



THEURAPEUTIQUE

EPTLEDPSIE

! PAR LE Dr. GEORGES LEMOINE

L’¢pilopsie n'est pas une entité morbide: il n’y a quo des états Gpilep-
thgaes, symptdnatiques de maiformations, Iésions ou fonctionnements
dé.ectueux de 'appareil uerveux central et périphérigue, et mémo des
autres appareils de 'organisine,  Le nombro des épilep-ies symptoma-
tigues augmente toujours an fur i mesure des progrés de l1a elinigue, ot
Pépilepsie dite essentielle voit tous les jours son cadre diminuer, Cette
¢volution est keuretse au poini de vue thérapeutique, car mivux soront
connues les catses de I'épifepsic, micas on pourra les combatuire, au lien
de s’en tenir an traitement antispasmodigque. Poarconséquent le méde-
cin qui est appeld aupres d'un épileptique doit, avant tout, examiner
avee le plus grand soin tous les organes et rechercher sila maladie n’est
pas la conséyuence de conditions }mthulogiquea dérermindes, qu’il aura
soin de supprimer, si ¢’cst possible. Duns bien des cas, les attaques,
sinon D’épilepsie eile-méme, reconnaissent comme cauges occasionnels
des troubles fonetionnels locaux: troubles de }a vue, de la circulation,
de 1a digestion, des organes génitaux, ete. En s'attaquant 3 eux, onsa
les plus grandes chances pour faire disparaitre les criges, ou tout au
moins pour les espacer.

Méme yuand 1'épilepsie parait nettement idiopathique et quand le
malade présente les stign ates de 'hérédité nerveuse, il y & un grand
intérét A s’enquériv des eivconstances qui accompagnent Pattague; car ce
West-qu'en écartant ses causes prochaines qu’on peut la prévenir. Peun
de malades demandent & &tre observés de plus prés et avec plus de suite
qélﬁe les Gpileptigques ; ce n’est qu'd cette condition gu’on peut leur Gtro
utile,

TRAITEMLNT PREVENTIF DES ATTAQUES, —L’épileptique doit étre
soumis & une hygidne worale ¢t physique séviére,  Les travaux
intellectuels fatigants, le saruenage de ls pensde et de ln purole,
Ia lecture prolongée, les émotions vives et brusgues, les acets de
colére, doivent autant que possible lui étre évités.  Les professions
pénibles ou qui demandent un effort constant de la pensée ne lui
conviennent pas,

Les brusques changements de température, le séjour dans un
endroit frop froid ou trop chaud, en un mot les impressions physi-
gues fortes et subites sont 4 éviter.

L1 doit modérer son appétit, éviter les repas copieux et prolongés,
ne pas faire usage d’aleool nide café ~t surveiller avee le plus grand
soin ses fonctions digestives, surtoi ¥ celles de Pintestin,  La cuns-
tipation habituelle est la cause prochaine de bicn des attagues,
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Mauis ehaque epileplique est surtout impressionué par tel an el

exeitant, soit moral, soit physique ; efest eelui-Bogaeil faudrae
conuaitrs el Searter avee e plus grand soin.

TRAITEMENT DE L ATTAQUE.—On abien souvent eherchdé & couper
court any abbwgques, dis gucelles apparaiz<ent 3 on u'y jamais réunssi,
1 semble que Pattaque soit utile & Pépileptique; quand elle ost
complttement {inie, le malade se trouve mieux, cemme ~i pendaut
s durée il avait brald Tes toxines qui empoisonnaicnt. sex centres
nerveuy, et de fait, elle ese suivie d'une véritable décharge urinaire
quid se traudait par Pavgmentation de la toxieitd des nrines.

Bien ilus, il y wsouvent un gramd inférétd provoguer des attasgues
chez les malades qui sont énervés, anxienx et trés agités (naad ils
n’en ont pas eu depuis longtemps.  J'en ad va qui me demandaient
avee instance de les leur ramener,  Daus ce eas, je leur fais prondre
0,04 4 0,05 dextrait de belladone chague jour, ef 1a crise clhierchée
ne tarde pas & se niontrer ;3 car il fauf savoir que =i la belladone
peut finir par diminuer ie nombre des crises, au début de son em-
ploi elle les rapproche.

Certains maldades savent que leur attagque est coapde nep gnand
ils sont sonmis & une excitation particenlivtre, quand elle commence :
eoustrietion 4’an mewbre, friction de I région d'oit part Daura,
aspersion d’ean froide, pineement violent, ete.  On retawde platdt
qu'on empéehe Ia erise. En dehors de ces petits moyer s il ne faut
avoir ancune confiance dans les inhalations de chlor fo me, 4 *éther,
Qiedure d’éthyle, ete.; elles n'agissent jumnis,

ATTAQUES SUBINTRANTES—II arrive parfois que les atfnques se
suectdent en nombre plus on moins considérable : j'en ai eoupié
220 en 24 heures chez une mn2lade.  Ces crises subintrantes son
graves et peuvent amener la moert en p.oduisant une énorme con-
gestion du cerveaw et surtont des méninges, aussi impovte-t-il de
chercher & les arréter.  est le ehloral en lavemeats qui m'a ton-
Jours le mieux réussi, soit seul, soit associé au b.omure.

Lavement :
Chloral.niiiniiiiiieiieecenees. 2 grammes
i

Bromure de potassium.. errrenneenee R
Jiune @’eeuf..eviieeeiiinn.aee .. Nol.
Laite e 200 grammes

Je fais donner ce lavement dans Uintervalle de deux crises, ef si
le ealme ne reparait pas, un second quatre heures aprés et méme
un frojwitre huit heures apeds e second.

Quelquefois, mais plas rurcment, je me suis bien trouvé de la
chloroformisation. En revanche, le chlovotorme réussit bien chez
les éclamptiques.

SOINS A DONNER PENDANT L'ATTAQUE. —3i le malade devient brus-
quement phle et si on prévoit 'attaque, il faut le proféger conbre
la, chute, I"étendre & terre on sur son it dans la position horizontala,
la béte appuyée sur un coussin plat ou une conver cure. On ot re lar-
gement sos vétements, surtout ceux qui entourent le cou, pour favili-
fer sa respiration. Pendant toute la erise, on veille A ce gu'il ne se
donne pas de choes vivlents lors des convulsious.
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Sijles accds sont subintrants, on maiutient le malade dans le j
calme le plus absolu, dans une chambre peu belairée, et ot ’empb-
che de parler et de remuer. Le moindre mouvement fait aved les g
membres o se localisent le plus les spasmes suffit pour les faire §
renaitre, &

L’accds terminé 16 malade devra se coucher ou tout au moins gar- §
der le repos sur une chaise longue pendant le reste de la Jjournée, B
§7il dort, il faut respecter son sommeil pendaat toute sa durée. Le o
lendemain son alimentationsera substantielle,mais peu abondante et i
de digestion facile. Ne pas oublier que sa mémoire se fatigue rapi- 3
dement quand on cherche & occuper son intelligence trop tot aprés &
la crise. &

TRAITEMENT DES CAUSES OCCASIONNELLES. — Toute épilepsie g
est symptomatique d’une 1ésion ou d’un trouble fonctionnel, attei-§#
gnant directement ou non le systdme nerveux, de 13 le grand inté-}
rét qu’il y a 3 en connaitre les causes, car on peut alors la traiter}
méthodiquement. Dans le cas contraire, on en est réduit & chercher @
a diminuer I’hyperexcitabilité cérébro-spinale,

EPILEPSIE TRAUMATIQUE.—L’épilepsie est souvent due 3 des 3
choces, & des fractures ou des enfoncements des os du erfine, 3 desy
épanchements sanguins ou autres sous ces 0s, ou d de petites®
tumenrs cérébrales. Quand le fait est bien constaté, un traitement
chirurgica’ s’impose et amene le plus souvent la guérison. Lors-§
qu’il 8’agit d’une tumeur ou d’une lSsion intra-cranienne, il faut$
faire le diagnostic trés précis de son sidge, d’apres les symptOomes§g
présentés par le malade, pour savoir od appliquer la couronne del#
trépan. On a souvent affaire, dans ces cas 13, 3 des ¢ 1vaulsions limi-§
tées 3 une partie du corps ou qui ne se généralisent que progressi;
vement, ce qui permet de rechercher la localisation de leur causel®
dans le cexveau. :

Quand Vépilepsie est due 3 une lésion nerveuse périphériquej
blessure ou contusion d’un nerf, névrome, compression d’un nerf
ete., il faut également intervenir chirurgicalement, '

MALADIES INFECTUEUSES.—Je suis un défenseur convaincu deg
cette théorie qui veut voir dans les eas d’épilepsie, survenant peull
Jde temps aprés Pévolution d’une maladie infectieuse, le résultatls
de localisatious microbiennes dans le systéme nerveux. Je croisfg
qu’il peut se former 3 la suite des fidvres éruptives, par exemple
de petits foyers microbiens ¢ans les centres nerveux qui, en se cica
trisant, provoquent des 1ésions durables puis D’épilepsie, tout comms
cela a lieu dans la syphilis. ;

Cette maniére de voir me conduit 3 faire mon possible, quand jd
soigne une maladie infectieuse -chez un enfant, pour éviter que dedf
manifestations nerveuses se produisent. C’est pour cela que j'infR
siste beaucoup sur ’emploi des bains pendant la période fébrilde
comme sédatifs du systdme nerveux, sur les lotions frnides et les§
frietions séches alecoolisées. :

O’est pour moi un véritable axiome que mieux la peau foncti
peudant une maladie aigué, moins le cerveau est atteint.

Cette pratique a pour but d’empécher Papparition de 1’épilepsie
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3 la suite des maladies infectienses, car elle est, je crois, dans ce
cas particulier plus facile & prévenir qu’d guérir,

EPILEPSIE SYPEILITIQUE.—Elle :=st ordinairement limitée & un
membre ou & une moitié du eorps. Elle peut survenir pendant la
période secondaire, mais elle est surtout un aecident tertiaire pro-
duit par des infiltrations gommeuses dans les centres nerveux. Son
traitement est celui des formes graves de la syphilis ; il sera toujours
mixte, c’est-d-dire basé sur 'emploi simultané du mercure et de
1’jodure. L’iodure de potassinum seul est presque saus action.

On conseillera done des frictions faites tous les soirs sous chaque
pied aveec 6 gr. d’onguent mercuriel bien frais, et répétées pendant
tout le temps nécessaire, trois semaines environ. Aprés une pause
de 10 & 15 jours on les reprend s’il est nécessaire. L., bouche et les
gencives seront pendant tout ce temps soigneusement lavées et
frottées avec une solution de chlorate de potasse.

L’iodure de potassiurh sera donné & doses rapidement progres-
sives, en commengcant par 2 gr. et en atteignant 8 et 10 gr. par jour.
L’iodisme sera en partie empéché en faisant, selon les conseils de
M. Bouchard, de ’antisepsie intesiinale et en donnant du naphtol
ala dose de 13 2 gr. Ce n’est que par la combinaison du mercure
et de I’iodure & ces doses élevées que 1’on peut espérer vainere rapi-
dement ’épilepsie syphilitique, 2 la condition toutefois qu’elle ne
soit pas trop ancienne. Les petites quantités d’iodure sont sans
action et ont plutdt un effet défavorable.

Les injections mercurielles intra-musculaires rendent les, plus
grands services contre cette forme de la maladie.

Le craitement mixte sera continué avec des intervalles de repos
pendant un temps fort long, au moins un an, aprés la disparition
des accidents convulsifs, pear empécher leur retour., A ve moment
je donne aussi du bromure et des phosphates comme veconstituants
et sédatifs du systéme nerveux. Je prescris ainsi :

Pendant un mois sur trois, frictions mercurielles et iodure de
potasium.

Pendant les deux autres mois, prendre aprés les deux repas prin-
cipaux un verre 3 liqueur d’un ni Slange de :

Bromure de potassium....ccccveuiennns . 30 grammes
ghosp‘llmate esgude .............. R 20 —

irop d’écorces d’oranges ameéres,
Vin de Lunel.eiieeinonn. } a3 250 —

Cela pendant au moins un an ; plus tard j'espace davantage les
Périodes de traitement mixte tout en continuant le bromure pendant
le reste du temps.

L’usage du lait en abondance fait mieux tolérer ces médications.
L’hygitne la plus sévire sera recommandée. Liexercice et ia vie au
grand air aident beancoup la rapidité de o gaérison. L’épilepsie
syphilitique est de celles qui peuvent guérir-d’un fagon définitive,

EPILEPSIE D'ORIGINE GASTRIQUE.—I1 n’est pas trds rare d’obser-
ver une variété d’épilepsie dont les crises sont oceasionnées par des
troubles gastriques, Ellese voit chez les gros mangeurs et chez ceux
qur présentent de la dilatation de ’estomac. Les crises surviennent
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dans le cours dela digestion quand celle-ei est lente ; le visage
devient rouge ; le walade se sent envahir par an nv Ll.uw dont il
localise trds Lien le point de départ & Pestonnre, eb Pattaque d'épi-
lepsie se produit. Ces maladessont le plus ordinairement des sujets
qui ont de I’h\\puvhlorhydrie, et dont les digestions moettent de lon- 4§
gues heures & s’ellectuer ; leur estomac dilaté et leur intestin
paresseux s'encombrent de toxines qui sont résorbées. et peut-Gtre
la cause premiére de leur épilepsie réside-t-elle dans cette vésorption,

Le traitement cansal doit &tre appligud, Cest celni de 'hypochlo
rhydrie avec dilatation de Pestomae, auguel il faut ajouter une
antisepsic sévére de I'intestin et les purgations fréquentes,

EPILEPSIE D'ORIGINE CARDIAQUE. —J'ai le premier déerit uunc
épilepsie qui est conséentive aux désordres de la eirculation qu'en- 2
gendrent les maladies du cceur. On la rencontre aussi bien dans
P'insuflisance zortique qae dans Viusuffisance mitrale, ct elle me
parait aussi hivn lide 4 lanémie qu'd la stuse passive cérébrale. Le 3
traitement est celui de la maladie causale, Ia morphine ¢t 'iodure §§
de potasinm dans les affections qui :mémicnt le cerveau ; la digitale,
la caféine et les bromures dans les autres. Lo guérison suit parfois
d’une facon trés rapide 'application de ce traitement.

EPILEPSIE MENSTRUELLE.—L¢pilepsie est souvent iafluencée, jeo §
ne dis pas causée, par les épogques menstruelles, e'est-d-dire qu’il y 5
a des malades gqui n'ont gudre de crises qu'a ce moment 13, :

Dans ce cas il est bon de régulariser les menstrues et de les P&
activer si elles sont trop peu abondantes, de calmer les douleurs
yu'elles peuvent provoguer, ct de faire garder le repos & la malade §
pendant toute leur dusée,  Je me suis trés Bien trouvé de Temploi
de I'antipyrine contre ces attagues menstruelles; je donne chaque
jour trois des cachets suivants espacés de 6 heures en 6 heures,

Antipyrine......
Bicarbonate de soude
Pour an cachet.

Quelguefois, quand Je poul: est petrt et qu’il me semble y avoir
de hypotensior artériclle,  ajovte de la sigitale & la dose de 0,15
4 0,25 de poudre de feuilles par jour.

Aatipyrine. ..o..ooveeeeen rerentee e ieaeeeas 0gr. 70

Poudre de dw.t.tle ..... ereernee cvveeeeees 00— 05

Bicarbonate de soude... veesess 0~ 2B
Pour un car]wo.

Contre Jes douleurs abdominales provoquées par les menstrues,
je fais prendre un ou deux lavements avee X goutbtes de laudanum.

MEADICATION BROMUREE —Dans les épilepsies sympitOématiques,
pom' lutier contre I’hyperexcitabilité des centres nerveux, et dans

épilepsiv dile idivpathigne, & défaut d'indication thérapeutique
causa\o on & recours anx bmmm‘vq On g cherehé bion des médis
cations pour remplacer celle-ci, mais on n’en & pas encore brouvé,
d’aussi cfiicace et «est A elle qu il fant toujours recourir en derpier
ressort.
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Reégles générales o3 Pemplot du bromure,—Ce médicament ne-doit
pas 6tre donné d’une maniére uniforme & tons les malades, car ils
jéagissent d’une facon variable vis-d-vis de lui. Les accidents du
bromure peuvent se montrer chez certains sujets ) la suite d’une
dose trds faible (jo les ai observés avec une dose journalidre de 0,50)
et chez d’autres ne pas apparaitre méme quand la dose est fort
élevée.

Le bromure comme Uiodure est beaucoup mieux supporté par les
enfants que par les adultes ; on peut chez eux commencer d’emblée
par des doses ¢levées et les continuer sans voir le bromisme survenir.

Les accidents d'inloxication bromurée apparaissent surtout chez
les malades qui ont:

1. Soit des reins qui fonetionnent mal, néphrite intersiitielle,
rein arthritique ;

2. Soit une affection organique ou de la dégénérescence du cceur
et par suite une circulation ralentie ;

3. Soit une affection hépatique ;

4. Soit une lésion organigque du cerveau, tumeur, gomme, ete.

Le début du bromisme est marqué par la perte du réflexe pharyn-
gien, par de la somnolence et de la faiblesse générale, plus tard par
des troubles gastriques et un état saburral prononcé de la langue;
plus tard encore par des maux de téte violents et des tronbles de ia
sensibilité cutanée et spéciale, par des hallucinations. Quant anx
éruptions acenéiques, eiics n’ont pas une grande signification et ne
constituent une contra-indication & la continuation du traitement
que lorsgu’elles quittent le type acnéique pour premdre celui de
Vecthyma, ou du pemphigus. On peut .dureste lee éviter assez
aisément en associant deux i ¢ing gouttes de ligueur de Fowler a la
dose journaliére de bromure.

L’idéal 4 atteindre, quand on soumet un épileptique 3 la médica-
tion hromurée, ¢’est d’amener chez ui un iéger degré de bromisme,
tel gue la perte du réflexe pharyngien, mais sans le dépasser. Il
faut beaucoup titonner pour cela et bien connaitre son malade.

Quant av préjugé qui attribue au bromure une action nuisible
sur Pintelhgence, il n’a pas sa raison d’étre du moment ol l’on
évite Q’atteindre la dose, particulidre & chaque malade, qui chez
lui amdne do bromisme.

CHOIX DU BROMURE.—Existe-t-il un avantage quelcongue i em-
ployer un bromure plutét qu’un autre ¢ Je crois que le plus actif
est le bromure de potassium mais je crois aussi m’étre apergu que
Vassociation des trois bromures me dounait un médicament encore
plus actif. Habituellement je Ies emploie réunis et j’ajoute 2 leur
solution de Vhyosciamine dont Paction m’a paru précieuse dans le
traitement des états conwvulsifs,

Solubion :
Bromaure de potassium. .. eveceeenrecieneene. 30,81,

— SOQIUML civeerrnrireerseniescnonvecrane 15 —
_— d’ammoniumi.aeeeieeecenicees 16 —
Hyosciamine cristallisée............... cveeeene 0 — 015

Bau QisBillée..ccvvimrccerniccsrimnsncssesnansenennas. 1 — litre,

Cette solution contient environ un gramme de bromure par cuil-
lerée 4 sovpe. Lorsqu’il {aut donner des doses de bromure plus
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¢levées il est bon d’en formuler une plus concentrée. Je me sersg@
dans ce cas de la formule suivante :

Solution ¢

Bromure de potassium........ 16 grammes
id. de sodium.............. 8 —_—
id. A’ammoniun w...eivviene sverreenness 8 _—

Baw distillo. . o v, 200 - R
Une cuillerée A cafd contient un gramme du mélange des trois bromures, §

Quand je veux y introduire de I'hiyosciamine, je formule de telle}
fagcon que le malade en prenne un demi-milligramme par jour, mais¥
Jjamais plus.

Comme le recommande Séguin, il est bon, pour faire prendre des
doses régulitres, de preserire non pas par euillerées d bouche ou A
café mais par centimetres eubes. :

Quand les accidents de bromisme surviennent trés facilementj
chez un sujet, je remplace chez lui les trois bromures par le bro-]
mure d’or, mais en sachant fort bien que je lui donne un médica-
ment moins efficace. Son seul avantage c’est d’Gtre mieux toléré. |

Bromure d’0T...vceieeniiineennniienieieenieneen. 0 2. 20
Ean distillée...cociiiiniiiiirsiiciniieinieneen 500 —
2 milligrammes par cuillerées i café.

Je le donne & la dose de deux i quatre milligrammes par jour.
Jamais je ne prescris les bromures dans un sirop ou une potion,j
mais toujours en solutions aqueuses et je les fais prendre dans dugg
lait ou encore, dans ies pays du Nord, dans un verre de bidre ¢uij,
en masque bien le goltt. Je tiens & ce que le malade les preuneyg
soit au début d’un repas, soit ¢n faisant snivre leur ingestion de
celle d’un bol de lait, de fagon & ce qw’ils n’arrivent pas dans un§y
estomac vide. De cette facon. je n’ai jamais eu & constater de trou- §
bles gastriques conséeutivement & leur emploi.

Doses des bromures.—11 faut le répéter, la dose de bromure d faire
prendre chaque jour doit varier selon les malades, mais régle géné-
1ale, elle doit 8tre assez élevée, assez pour queleréflexe pharyngien g
soit et reste aboli. Elle peut varier dans les limites de 3 & 10§&
grammes par jour, :

Quand on sait quelles sonf les périodes ot les attaques épilep- &
figues se montrent de préférence, pendant les menstrues parg
exemple, on augmente la quantité de bromure quelques jours aupa- &
ravant, puis on la diminue une fois la période d’hyperexcitabilité 3
passée. Par exemple, alors que la dose moyenne de bromure est de §
3 gr. par jour, elle doit atteindre 2 ce moment pendant 4 & 8 jours, |
celle de 6 & 10 grammes.

Il va sans dire gue si des symptomes de bromisme se montrent, i
on diminue de suite la quantité de bromure. ’

Comment of quand faut-il donner le bromure.—Ta plus grande régu- §
larité doit présider an traitement bromuré; ce n’est qu’d cette J§
condition gu’il agit. C’est tous les jours, sans en passer un seul, 3
que le malade doit prendre son bromure en ayant soin d’augmenter §
légtrement 1o dose ordinaire quand il doit supporter quelqne§
fatigue ou excitation cérébrale dans le cours de la journée. Le bro-#
mure ne doit étre suspendu complétement que dans le cours deg
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la journée. Lebromure ne doit &tre suspendu compldtement que
dans le cours de maladies graves ; on le diminue seulsment un peu
quand il s’agit d’indispositions légdres.

Alors méme qu’il n’y a pas eu d’attaques épileptiques depuis
fort Jongtemps, deux ans eb plus, il faut encore continuer la médi-
eation bromurde. C'est le seul moyen pour éviter des retours
offensifs souvent fort difficiles & combattre. Il faut se rappeler
qu'on ne peut jamais affirmer qu'un ¢pileptique est guéri, 8’il n’y a
pas 6 & 8 ans'qu’il n’a eu la moindre crise, et encore se trompe-t-on
quelquefois. Pendant tout ce laps de temps, le bromure continue
A ¢tre pris, mais 3 des doses de plus en plus moedérées, 3, 2, 1gr.,
puis 0,50,

Tl faui bien se pénétrer de cette idée, c’'est que le bromure n’agit
bien que si on le donne & des doses massives. Rien n’est plus
nuisible que de le Gonner par doses fractionnées, en quatre ou cing
fois dans la journée. Autant que possible, il faut se renseigner
sur I’heure habituelle des attaques et quand ells présente une cer-
taine régularité, fuire prendre une forte dose de bromure quelques
heures auparavant. Par exemple, un malade a-t-il ordinairement
ses attaques entre midi et trois heures, je lui preserirai quatre
grammes de bromure le matin & 8 heures, au repas, eb deux gram-
mes 3 midi. S’agit-il d"une épilepsie nocturne, je donnerai, soit
les six grammes en une seule fois, soit 4 gr. le soir et 2 gr. ¢ matin
quand parfois de petits mouvements nerveux se montrent dans le
courant de la journée.

BORATE DE SOUDE.—Depuis quelques années, je ine sers du bora-
te de soude avec succds. Je ’emploie surtout ehez les épileptiques
-qui sont franchement d’origine arthritique ; chez eux en cffet, le
g bromure est souvent mal supporté et I'on ne peut arriver d leur en
& faire prendre ia dose nécessaire. De plus, il semble que le borax
& ait une action plus marquée chez ces malades gue chez les autres,
11 est donc indiqué chez les épileptiques d’origine diathésique plu-
tot que dans les cas d’¢épilepsie sympiomatique.

Sa dose journalifre est de 2 4 3 gr. par jour et pour plus de com-
modité, on peut simplement en prescrire une demi-cuillerée on une
% cuillerée 3 ca.é, 4 prendre dans un peu d’eau en une seule fois an
& commencement du pricipal repas.

8 Autant que possible, il ne fanut pas substituer complétement le
 borax an bromure. ¢est un adjuvant de la médiecation bromurée et
% Das autre chose ; il permet seulement de diminuner la dose journa-
# lizre de bromure. Des résuliats remarquables sont obtenus par ce
L traitement mixte, alors qu’ile sont rares avec ¢ borax seul.
' Le borax ne présente ) cette dose aucun inconvénient, c’est toud
® au plus si quelquefois il prodait un léger eczéma. Dans deux cas,
g j’ai observé un liseré gingival occasionné certainewent par lui.
Saef dans ces cas oi il faut interrcmpre le traitement, il est bon de
¥ continuer l’administration du borate de soude pendant plusieurs
o mois consécutifs, tout comme celle des bromures.

® TRAITEMENT DE QUELQUES SYMPTOMES. — Insomnie. — (est un
§ symptome fréquent qui précéde les périodes de crise. Ilya in-
somnie complete avee anxiétsd ou un sommeil traversé par des cau-
® chemars, parmi lesquels i1 y en a deux qui reviennent souvent : le
® malade réve qu’il voit un incendie ou bien qu’il tombe d’an en-

0
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droit élevé,  Ces troubles du sommeil sont dus & des troubles de la
circulation cérébrale, et 1°on peut quelqnetois les faire disparaitre
soit en relevant ln téte avee des oveillers, soit, au contraire, en ln
baissant le pluy possible sur le liv. On peut également employer
contre cux le cliloral & petite dose et lo sulfonal.

REFROIDISSEMENT DES EXTREMITES.—La cireulation périphéri-
gue est presque toujours trés défectucuse : les malades ont les ex-
trémités froides et violacdes. Cet dtat se montre surtout quelyues
jours avant les abtagques. C'est un symptime auquel il fant atta-
cher de la valeur, et jo me suis parfois trés bien trouvé, pour em-
pécher des crises, de 'emploui de médieaments cardiaques et de
frictions sdches vigoureusement faites matin et soir sur la plus
grande partie du corps. Je donne, dans ce cas, selon Vétat du
cacur et des reins, I'une ou l'autre des deux préparations suivantes :

Pilules :
Poudre de digitale.....ccvicniiisirnveciinenenns 0 g1, 05
— noix vomique.. veee 50— 01
Extrait de gentiane....iiiiiciiennns Q. S,
Pour une pilule. — 2 1 5 par jour.

Y W ——

Cachets :
Caféine...csiciirennrenniisrerrennnennne. 0 g, 05
Ergot de seigle pulvérisé......cee.. 0 — 20
Pour un paguet, chague matin.

CEPHALALGIE.—Tantdt elle est due 2 la maladie elle-méme et
tantdt & la médieation bromurée ; il est essentiel de bien reconnai-
tre sa cause car, dans le second cas, la cessation du bromurve suffif
pour la faire disparaitre. C'est Ie plus souvent une douleur cépha-
lique tres forte, fronto-occipitale, qui s’accompagne de troubles de
1a vue et d’hyperesthésie du cuir chevelu. Ces douleurs sount per-
manentes ou seulement nocturnes. Elles sontytrés améliorées par
DP'usage de la strychnine ef de Patropine. Je me suis servi ovecsue-
cés de la formule préconisée par Séguin,

Sulfate de strychnine............. PR [ I - TN
Acide nitro-muriutique dilué.......coceevevevnees 30 —

dont on prend de VI & X VI gouttes dans un demi-verre d’eau, aprés
chague repas. ‘On commence par VI gouftes et on augmente d’une
goutte par jour ; arrivé & XVI goubtes, on s’y maintient pendant
quelgues jours, puis on eesse le médicament.

Aunémic.—Elle se voit quelquefois consécutivement 2 de fortes
crises ou 4 des crises ¢n séries 5 le malade quoique s’alimentant tvls
bien, maigrit, perd ses forces et se décolore. Dans d’autres cas. il
commence par avoir des troubles gastriques et de la constipation.
I1 est indispensable alors de preserire un traitement ferrngineux :
soif le protoxalate de fer, comme dans la chlorose, soit V 4 X gout-
tes de teinture de mars tartarisée, dans un verre 3 liqueur de vin
de Colombo, nne demi-heure avant les deux principaux repas. Il
ne faut pas oublier de donner de 'acide chlorhydriyue apres les re-
pas, pour faciliter la digestion du fer.

Ay
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HYGUENE DES EPILEPTIQUES. —tVest celle de tous les nerveus,
Elle consiste dans le repos de Pesprit, aussi complet que possible,
et dans un travail physique moddéré,

Jattache une grande importance aw bon fonetionuement chez euy
de la peau et des reins, car jo ne suis pas Cloigné de eroire que, tout
an moins dans certainy can, 'attaque épileptique est une véritable
décharge de toxines lentement :u-v111p111(:c§ dans Torganisme. Les
épileptiques doivent prendre des bains fréquents et prolonges, sous
lw surveillanee de quelqu’un bien entendu ; fuive tous les jours sur
Je corps une friction stche, ou ulcvolisée, ou bien, selon Pétat du
malade, tous les matins, une lotion & l'ean titde ou froide, avant la
frietion.

De méme, ils ne doivent prendre ni alcool, ni vin pur, ne pas
manger de mets ¢pieds ou faisandés, Les hoissons diurétigues et
les laxatbifs fréquents leur sont indispensables, soit pour activer les
fonetions du rein, goit pour cmpéeher les vésorptions intestinales.

MOYEN DE DIAGNOSTIC CHEZ LES ENFANTS

Le médeein est quelque fois appelé prés ’un enfant qui, par ses
cris, indigue qu’il soufive d’une douleur qu'il n’est pas toujours
facile de loealiser, et par cela méme de traiter rationellement.
Voici d’apres le Dr Griffith comment on peut fuire le diagnostic
dans ces cas,

Si Penfant souffre de la téte, il la rejette en arvidére et Penfonce
dans Voreiller. Si le sitge de la douleur est situé dans l'oreille, une
pression, méme légere, lui fera pousser des cris percants. Si la dou-
leur est intestinale, Penfuant fléchit les jambes sur l’abdomen, ef
ooo extremibés sont froides. Sila douleur est dans la bouche, il
refuse Je téter, et porte souvent ses mains sur les gencives.

—Th~ Medical council.

DE I’EMPLOI DE LA COCAINE CONTRE LA RIGIDITE DU
COL PENDANT LE TRAVAIL (FARRAR).

L’auteur a successivement employé les applicavions de cocaine
daus deux cas de rigidité du col pendant le travail. Dans le pre-
mier, primipare relativement 4gée, la rigidité entrava la marche du
travail pendant quarante<hunit heures et le chloroforme n’avait
aucun effet. I’accoucheur décida alors de pratiquer une incision
sur le col ; i1 y appliqua d’abord un tampon trempé dans une
solution de cocaine & 10 pour cent, de manidre i obtenir un certain
degré d’anesthésie locale. Trois minubes aprés, i' enleva le tam-
pon et fut sarpris de trouver le col considérablemient dilaté. ILa
dilatation continua A.se faire rapidement et 1’accouchement se ter-
mina normalement. Dans le second cas: une primipare de qua-
rante ans ; application d’un tampon de cocaine & 10 pour cent,
sur le col, fit disparaitre une rigidité qui, depuis trois jours, résis-
tait 3 tous les moyens.

(Annals of Gynecology and Pediatry).
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CLINIQUE MEDICALE

TRAITEMENT DE LA TUBERCULOSE

PAR M. LE PROFESSEUR GRANCHER

Alimentation.- Nourrir le tuberculeux, le nourrir quand méme,
malgré les vomissements, la fiévre, les hémoptysies,... malgré tout.
Tel est le premier devoir du médecin.

11 semble qu'il soit banal d’écrire cela, eh bien non! Quoique
dans ces dernidres années 'sttention ait &été fortement sollicitée sur
la nécessité de ’alimentation, de la suralimentation méme au cours
de la tuberculose, cette notion n’a pas suffisamment pénétréd les
esprits, et, surtout, elle ne les a pas pénétrés selon le ‘mode utile;
je veux dire que, en dehors ‘de certains aliments préconisés outre
mesure et de certains procédés qui ne s’appliquent qu’ ’exception,
V'art si difficile, si délicat, de nourrir un malade, un tuberculeux
n’a pas été, A mon avis, forrmulé comme il convient. Cela tient &
drux causes: la premiére «st que les meilleurs médecins, les plus
instruits en phtisiothérapie, ne s’entendent pas sur le rang que
‘doit occuper 1’alimentation et, méme 8’ils le mettent au premier
plan, ne le disent pas tcujours expressément avec 1’énergie néccs-
gaire. La seconde est que les dyspepsies, si communes chez les
tuberculeux, sont difficiles & reconnaitre en tant que variétés et
difficiles 3 traitea. L'opinion commune des médecins, pour ces
deux motifs, reste flottante, et, en conséquence, le malade manque
souvent d’une direction sage et vigoureuse.

Revenons un peu sur ces deux points: (1) Quel rang faut-il
donner 3 D’al’mentation dans la thérapeutique de la tuberculose %

Parmi les médecins qui s’occupent de phtisiothérapie, je cite
avec plaisir M. Daremberg qui dit: ‘“1’estomac est la place forte
des phtisiques et ’alimentation leur grand moyen de défense » (1).
Voild une formule heureuse, une opinion nette et précise, que je
partage absolument. James H. Bennet qui a éerit un petit chef-
d’ceuvre sur le sujet qui nous occupe (2), dit gque “I’hygitne du
corps (des tuberculenx) comprend surtout une nourriture saine et

(1) Traitement de la phtisie pulm., Paris 1892.
(2) Recherches sur le traitement de la phiisie pulmonaire, Paris 1874,



Sy

vy A KEUT LB 4 O RIISAMIA s

GRANCHER-LA TUBERCULOSE 23

ahondante, un air pur, une peau bien lavée, nettoyée, détergée, et
un exercice rationel .7 Rien nest pluy vrai, mais quoique Palimen-
tation soit citéo en téte de ces moyens de la thérapeutique par
I’hygitne, sa néeessité primordiale ne se dégage peut-Ctro pas asses
duns ln phrase de Bennet.

Quelques classiques se sont exprimés fort bien, parmi lesquels :
Peter : ** Entoures de soins précieux les fonetions de Watomace des
turberculeax” (1), Jaccoud, qui met Phygitne alimentaire en téte
des agents de la médication prophylactique (2) ot surtout Dujardin-
Beaumetz (3). D’autre part voici ce qu’éerivent Hérard, Cornil et

Hanot dans leur beau livre (4) : *¢ La premiére indication sera
it yemplie par une alimentation convenable. Sans vouloir en faire
¢« Ia base exclusive de.la thérapeutique de la phtisie ainsi quel’ont
¢ proposé quelques auteurs de la fin du sitcle dernier, May en An-
“ gleterre, Salvadori en Italie, il est certain que le régime a, dans
“ cette maladie, une réelle importance.”” et ailleurs : ¢ On peut
% poser en principe que tant qu’il s’alimente (le turbereuloux) il
¢y g possibilité de guérison ; mais que du jour ol il ne se nourrit
“ plus, il y o peu de chose & attendre de la thérapeutique.’”” C’est
bien, et cependant cette formule semble subordonner ’alimenta-
tion & la médication, ce qui, & mon sens, serait une erreur. Je di-
rais volonfiers pour ma part :on peu fout espérer d’un tubercu-
leux qui mange et digere, et ricn de eelui qui ne s’alimente pas.

Jai cité ) dessein, parmi les classiques modernes, ceux qui don-
nent la meilleure place 3 1’alimentation, mais combien d’autres
la négligent ou la noient sous le fatras d’une thérapeutique médi-
cinale. Méme Herard, Cornil et Hanot, ne consacrent & 1’alimenta-
tion et aux divers aliments, gue 12 pages sur les 141 pages du
“Traitement’’. de la phtisie.

T’aufres s’occupent surtout d’un aliment spécial, tel Tuster, de
Montpellier, qui a vendu le trés grand service de montrer quels ré-
sultats merveilleux peut produire la viande crue associée 3 1’alcool,
dans ie traitement de la phtisie pulmonaire. Avec 1003 300 gram-
mes de pulpe de viand~ crue additioanée de 100 grammes d’ean-
de-vie, Fuster obtenait de telles améliorations, et si rapides, qu’il
crut avoir trouvé le remede spécifique de la phtisie. Dans ses ¢b-
servatiouns, le phtisique au troisitme degré voit son existence pro-
longée, et les pbiisiques dn premier et du deuxitme degré guéris-
sent, Voici, dans sa troisitme note & 1’Académie des sciences (5),
le mode suivant lequel s’optre la guérison :

1o. Retour des forces, renaissance de l’appétit et embonpoint.
En deux ou trois semaines, les malades gagnent, 2, 3, 4, 6 kilogram-
mes ;

20 Cessation de la fidvre, de la diarrhée et des sueurs ;

30 Arrét des tubercules et cicatrisation.

Je m’associe d’autant plus volontiers aux conclusions de Fuster,

(1) Clinique médicale, 1879.

(2) Curabilité et traitement de la phtisie, Paris 1881.
(8) Clinique thérapeutigue, 1882.

(4) La phtisie pulmonaire, Paris 1888

(8) Cax ¢ *2greadus, 18 Juin 1866.
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que j'ai vu les mémes faits se produire, et dans le méme ordre, avee
83 pulpe de viande erue on aree une qudre alimenfation,  Car il im-
poste de dégager ln méthode de Fuster de la pharmaecopée oi elle
8’est amoindrie en devenant une “drogue,*’ une ‘spéeialité.” L'idde
de 1a néressité absolue d’un aliment queleongue, pourvu qu'il soit
aliment est ln base de la thérapeutique des tuberealoses, Cutte {dée,
qui doit étre et rester toujours souveraine et direetrice, s'est dissipéo
maheurcusement, ct, quand 1'aliment de Fuster, la viande crue,
devenu un “ remeéde,” a ¢ehoud, lo médecin s'est trouvd désarme ct
Ja méthede déeonsidérée.

Fuster n’a done pas fait tout le bien qu'il aurait pu faire, sl
‘avait mieux compris et fuit comprendre gque la pulpe de viandecrue
et I’alcool n’agissent que comme aliment et i'ont vien de spéeifique.

On en peut dirve autant de la ¢ suralimentation,” que Debavae et
Dujardin-Beaumetz ont mise en honneur en vantant les poudres de
viande avec ou sans gavage.

Les résultats obtenus par cette nourriture intensive sont calqués,
pour airsi dire, sur ceux que Fuster avait obtenus vingt ans avant,
et il ne pouvait en 8tre autrement la pulpe et 1a powdre de viande
étant en somme, le méme aliment.

Le mot suralimentation, créé, je crois, par M. Millard, mérite la
bonne fortune dont il a joui tout de suite, car il exprime une chose
vraie, A savoir une assimilation rapide, exagérée d’un aliment donné
en qualites excessives dépassant les besoins réels de 'économie et
aboutissant . une sorte de gavage cellulaire, 3 une alimentation
foreée. Si bien qu’il est permis de se demander si les doses extré
mes, préconisées par Dehove et Dujardis-Beaumetz, sont utiles ou
nécessaires. Debove, qui administre voloatiers, aprds une période
d’accoutumance, jusqu’a 4 3 500 gr. de poudre de viande en vingt-
quatre heures, ce qui équivaut & 2 kil. de viande fraiche, et, en plus
200 & 400 gramumes de poudre de haricots ou de lentilles, 10 coufs,
trois litres de ait, sans compter les rations ordinaires de ’hopital,
voit ses malades augmenter rapidement de poids : 10 & 20 kil. en
trois mois, par exemple. Comme Fuster, il assiste au retour des
forces, dla chutefle la fitvre, 3 1’am¢élioration des signes physiques,
ete. Mais Debove fait une remarque fort juste et bien digne de sa
fine observation de clinicien. Ecoutons-le : *¢ Lorsqu’on cherchera,
¢ par ce procédé de ia suralimentation, 3 guérir ou au moins & amé-
¢ liorer un tuberculeux, il ne faudra jamais négliger de se readre
¢ compte de ’effet du traitement et de ’état du malade, par des
¢ pesées fréquentes. On sera alors surpris et de la rapidité avee
¢ laguelle I'augmentation a lieu et, en méme temns, de la fragilité
“ ertréme, si nous osons employer cette expression, de améliora-
¢ tion, au moins au début. Une diarrhée, une indigestion légtre
¢ feront rapidement perdre tout ou partie du bénéfice obtenu. Il
‘ suffira. de prendre quelques précautions, de rempiacer mouenta-
“ nément le mélange de poudre de viande par du lait seul pour
¢ yenir & bout de ces pertorbations et pour voir la courbe graphi-
“ que, par laquelle on pourrait représenter le poids du malade,
¢ reprendre sa marche ascentionnelle.”” (1)

En écrivant ces lignes, Debove a fzit la meilleure critique de la
suralimentation telle qu’il ’entend, et il est permis de se demander

(1) Debove et Pémond, Lavage de I’estomse, p. 196,
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si les cellules de Porganisme avaient assimilé, e’est-A-dire incorporé
A lewr propresubstance cette énorine quantité d’aliments qu’il leur
impcss,  Oaen pent douter quand o voit d’une purt ces muludes
dliminer, au lieu de 26 gr. Q'urée en vingt-quatre heures, jusqu’a
80, et 100, 110 graprmes d'urde, ce qui prouve, il est vrai, une sur-
aetivité de combustion, mais aussi de désassimilation, et, d’autre
part, ces malades, s/ fragiles, qu'ane diarrhée, une indigestion lenr
fait perdre tout ou partie du bénéfics obtenu, ont-ils bien assimilé
Leur acurrature § Ne vaudrait-il pas mieux, pour eux, un pea moin-
d'aliments et une meillenre nutrition aves moins de pertes et moins
de fragilité 7 Sany compter gue ce surchauffage alimentaire n’ess
pas sans inconvénients pour pew que la surveillance des fonctions
digestives et du ceeur seit un peu relichée.

La lecture du passage que jo viens de eiter du livee de Debove ey
Rémond, me rappelle une page de celui de James H. Bennst, que
je rapproche & dessein du texte de Debove : ¢ La nutrition de
* Phomme, ¢it Bennet, ressemble & la construction d’une maison,
“ La maison est construite de picrres. Siles pierres sont bonnes,
* Ja maison est boune, résiste au temps, aux orages et aux saisons,
¢ 8i les pierres sont mauvaises, la maison fombe en ruine sous leur
‘ influence. La maijson humaine gu’habite 1’homme est formée,
‘¢ construite par ses repas. Siles repas donnent de bons matérinux
4 bien élaborés, s'ils sont bien assimilés, ils construisent, pew @ pen,
= une bonne ¢t solide demecure & ’épreuve des ouragans. Si, au
** contraire, les repas sont mal digbrés, les matériaux de construe-
¢ ion sont mauvais et la maison ainsi construite tombe en suines
> devant les épreuves de la vie humaine,”” et Bennet conseille aux
tuberculeux : “ Un bon régime dictétique asscz el pas trop copieux ot
“nourrissant, ftobli sur les bases de Uobservation individuclie (1).7
J'appelle 'attention des médecins sur les mots et les passages que
j'ai soulignés comme exprimant la vraie pensée de Benuet qui ne
veub pas d'ane alimentation forcée et demande, an contraire, pour
que la maison soit solide, une assimilation lente de bons matériasux.

Envisageanf, par un autre c¢ité cefte méme question de la nutri-
tion des tuberculeux, Ferpand Lagrange écrit (2) : ¢ Pour nous
 résumer, ’accroissemment «le poids qu’on doit toujours chercher
‘ chez le phtisique, n’est pas, & proprement parler, la cause, mais
“le ¢ témoin > de lamélioration de la nutrition—témoin souvent
*“infidele et toujours moins slr que I'accroissemnent d= la densité.
““Sans chercher des procédés peu pratiques en clinique pour évaluer
““avec préeision la densité des tissus vivants, on pourra s’en rap-
 porter, pour apprécier les progrés obtenus, au développement des
‘¢ tissus musculaires gu’on évaluera en tenant compte plutdt de la
“ fermeté que-du volume des chairs, le muscle étart le plus dense
‘“de tous les tissus mous. C’est la seule maniére d’éviter les
“mécomptes si fréquents en pratiova pour ceux qui font de la
‘ balance le juge absolu des résitlict: de leur systéme. On voib, 3
“ chaque instant, 1’édifice organique représenté uniguement par les
‘“ réserves graisseuses et Aft 4 Véconomie trop systématique des
“ forees s’ctfondrer en quelques jours par 1’effet du moindre chan-

(1) Bennet, Loe., cit. p. 34.
(2) Revue des maladics de la nutrition, 16 juin 1895,
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“ gement des habitudes du isaigde., Etl'on ne peut s’empécher,
“Jova. . le peu de stabilité de ces issus acquis au mépris des lois
¢ qui régissent une saine nutrition, de songer 4 1’expression triviale
‘““ynais si juste des gens du peuple qui diraient que c’est 14 ““de la
‘“ mauvaise graisse,”’

Ces observations, si sages, de notre confrére s’adressant ) la sura-
limentation dans le repos absole, dans Dimmobilité. Elles n’en sont
pas moins concordantes avec celles de Bennet et topiques pour
étayer mon opinion qui est celle-ci: Le phtisique a besoin d’étre
suralimenté c’est-d-dire d’équilibrer son budget de nutrition, avee
un sureroit de recettes. Mais ce surcroit doit étre modéré et il 1oit
étre réglé pour chaque malade. Tous les tuberculeux ont besoin
d’une ration d’entretien et d’une ration dé guérison, et & qaelques
autres il faut ajouter, quand ils sont jeunes, une ration de croissance.
Celle-ci est assurée en général par une angmentation de Pappétit et
des forces digestives i cette période de la vie ol Vorganisme, mal-
gré la moaladie, poursuit son aceroissement naturel. La ration
d’entretion est connue ou & peun prés. La plus difficile & fixer est
celle que j’appelle la ration de guérissn. Ily faut toute la sagacité
d’un médecin instruit et attentif, car vette ration varie avec beau-

coup d’incidences, le degré de la maladie, 1’état de 1’estomac et de

Pintestin, la fitvre, ete., ete...

Ce qui importe c’est d’utiliser toutes les forces de digestion et d'assi-
milation, mais de ne pas les dépasser. Ce qui importe c’est de savoir
que letemps est un facteur nécessaire & la cure de la trberculose, et
qu’il va amicux bitir lentement et solidement que de dresser une
construetion hitive mais fragile. Cequi importe c’est de compter
plus encore avec la densité des tissus, avee U’état des forees, quiavee ia
pesée pour apprécier In marche de Ja guérison. Certes I’auginenta-
tion de poids est souhaitable, mais & la condition d’étre le fruit
@’une assimilation parfaite et d’une bonne nutrition. Ce qui
in-porte, en somme, c’est de ne pas confondre la suralimention avec
L'a.imentation foreée, qui n’est pas du tout la méme chose.

Or, 1'usage abusif des viandes crues pulpées ou cuites et pulvé-
risées, I’emploi habituel de la sonde, quelquefois si précieuse, si
nécessaire, mais d’ordinaire inutile, I’xmmobilisation systématique
des malades, .endent encore A aggraver le vice fondamental d’une
aourriture trop copieuse. Voild pourquci les médecins vraiment
attentifs abandornent peu 3 peu tous ses excds pour se rapprocher
de ’alimentation naturelle variée et tonique avec un appoint indivi-
duel, la ration de guérison.

Si cet appoint, grice 3 la sage lenteur de la progression des
quantités d’aliment arrive 3 étre considérable, tant mieux. Mais
il y faut, je ne saurais trop y insister, 1’aceoutumance, 1’éducation,
le consentement de ’estomac, de 1’intestin, et de tout 1’organisme.
Il faut que les digestions soient régulitrement et constamment bon-
nes, car ce n'est pas ce qu'on mange qui profite 3 la cure, c’est ce
qu’on digdre facilement et ce qu’on assimile fortement.

Ainsi comprise, 'alimentation est le premier des agents de la cure
hygiénique de la tuberculose ; on peut dire yu’elle gouverne et régle la
marche de la maladie.

20 Quelle est la définition de la dyspepsie t quelles sent ses
variétés ¥ quel est son traitement ¢
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Si la physiologie de la digestion était micux connue, si la patho-
logie de . ‘estomac avait des 1ésions et des symptdmes préeis, sila
thérapeutique des dyspepsies avait nne base vraiment scientifique,
ma tiche serait singulieérement plus facile. Mais, au contraire, il
semble que tous les efforts tentiés depuis viugt ans dans ce domaine
aient troublé et obscurci les quelgues notions sur lesquelles vivait
la génération précédente sans y ajouter des certitudes et des clartés
nouvelles. C'est du moins, on & peu pres, la conclusior & laguelle
arrive M. Robin dans une legeu remarqguable, publiée ici méme, sur
la thérapeutique générale des dyspepsies (1). Je suis plus optimiste
que M. Robin et je fais volontiers mon profit de ce que m’2nporte
chaque observateur, qu’il soit elinicien surtout, ou physiologiste, ou
chimiste, et les travaux récents m’ont appris beaucoup de «hoses.
Mais je partage sur plusieurs poin'; I’avis de M. Robin et sa legon
est trop intéressaute, dans le sujef; gii m’ocenpe, pour ne pas m’y
arréler un peu. En etlet, tous les tuberculeux, ou nresque vous, ont
été, sont ou seront dyspeptiques. Connaitrela dyspepsie et ¢, que peub
contre elle la thérapeutique est donc le premier de nos soueis.

M. Robin constate d’abord que, °* & I’heure présente, et malgré
‘¢ les révolutions qui se sont accomplies daus Ies choses de 1a méde-
¢ cine, par ’entrée en scéne de la chimie €t de la bactériologie, la
“la thérapeuiique est gouvernée par des lois empiriques, et guand
¢ exle tente de s’6chapper hors de 1a tradition confuse qui ja dirige,

‘¢ elle tombe -dans l’anarchie,” et il conclut & ce qu’on pourrait; -

appeler la faillite de ia bactériothérapie, exception faite pourla
sérothérapie. Puis aprés avoir nommé, comme il convient, Hippo-
crate et Galien, van Helmunt et Cullen, il arrive & Broussais, &
Chomel, & Beau, et il évogue, dans ce dernier suriou , le précur-
seur ef le parrain des idées de M. Bouchird sur le * rdle joué par
“ les intoxications d'origine gastrique dans les accidents multiples
“ et lointains dérivés de la dilatation gastrigue.’

En effet. Beau a—ait vu que ‘¢ la dyspepsie prenait des allures

‘“ d’une perpétuelle provocation morbide. C’était une maladie

“ ¢évoluant en trois étapes : la premiére purement stomacale, la
“ seconde se révélant par des symptémes groupés en série névropa-
“ tique et en série hémopatl iaue ; la troisidme, liée 3 Iwffaiblisse-
“ment de lorgunisme et le disposant 4 subir I’action des causes
“ morbides, qu’elles vinssent G. dedans, ainsi qu’il arrive aux
¢ diathésiques, ou de dehors de par les multiples influences
¢ extérieures auxqliv..e$ NOUS SomMmes exposés.’’

Que ces coneeptions du rile pathologique des maladies de Pesto-
mac lui soient vennes A’Hoffinann ou qu’il les ait tirées de son pro-
pre fonds, Beau n’en a pas iasoins, le grand mérite d’awvoir formilé
des lois de pathologie générale qu’il n’a pas pu faire triompher, il
est vrai, mais qui contenaient une grande .part de vérité. C'estle
sort des précurseurs d’étre sacrifiés et Beau 1’apprit & ses dépew.
car, de son vivaat, il fut méconnw eb il était fort oublié e 1384,
lorsque M. Bouchard, 3 la Société médicale des hopitani, it sa com-
munication sur la dilatation de lestomac. Chomel, ¢ui Iui aussi
avait admirablement décrit, en clinicien, les dyspepsies, notamment
les dyspepsies par abus des liquides, était & pew prés inconnu des
générations médicales nouvelles. De sor'e que le fravail de M.

(1) Bulletin médical, 15 déc. 1895,
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Bouchard, malgré Pemprunt partiel fait & Beau et Chomel, et I’évo-
cation des recherches de Beau par Dujardin-Beaumetz, parut origi-
nal et neuf, Il I’était, du reste. par cette idée maibresse de la dila-
tation de ’estomac mise d 1a base de toute la pathologie gastrique,
et M. Bouchard eut I’art et ls bonheur de l’imposer au monde
médical. On sait guel retentissement eub la nouvelle doctrine.
Bient6t on ne parla plus que de dilatation et on ne vit partout que
des dilatés et le régime sec fit fureur.

Bt cependant, dit M. Robin, le dogme de la dilatation gastrique
fut bientdt battu en bréche par ¢ idée chimique,” lancée vers 1881
par M. Sée, et aujourd’hui “ ¢’est la doctrine du chimisme stomacal
¢ gui régne en maitresse et qui gouverne la pathologie et la théra-
¢ peutique des maladies de 1’estomac.” Certes, les fravaux de
Ewald, Leube, Leo, Boas, Hayem et Winter. pour ne citer que les
principaux, sout importants et donnent quelque préeision 2 la
pathologie gastrique. Il n’est pas douteux, par exemple, que 1'étu-
de de la digestion sur le type du repas d’Ewald ou de Leube, par
les proeédés chimiques et aussi celle des fermeuntations gastrigues
secondaires n'apportent un contingent fort utile de notions positi-
ves dont la thérapeutique a déjd fait son profit, ne fit-ce que dans
T’hyperchlorydric ou maladie de Reichiann, et dans les hypochlo-
rhydries.

Mais M. Robin, quoiqu’il ait contribué pour sa part & ces progres
du ¢ chimisme stomacal.”” n’est pas content de l1a nouvelle doctrine
et de ses fruits ; il la juge méme trés sévirement: ¢“ Je ne lui
¢ reconnais qu’un mérite, dit-il, ¢’est celui de la simplicité ; il y 2
¢ trop d’acide dans D’estomac, vous le saturez ; il n’y en a pas assez,
‘“ yous en introduisez. Mais j’ai une objection 2 faire, et une objec-
¢ tion suffisante pour ruiner le systéme chimique, c¢’est qu'appli-
“ gqué aux traitements des dyspepsies il est encore inférieur aux
¢¢ anciennes médications symptomatiques.”

Alinsi, partout des ruines ! Les conceptions et la thérapeutique
symptomatiques sont insuffisantes et surannées, les idées et le traite-
ment systématiques de la dilatation et du chimisme sont également
fragiles. et décevants. Que nous reste-t-il done ¢ M. Robin se pro-
pose de substituer ¢ @ Uorganicisme anatomique Dorganicisme fonc-
¢ tionmel.” 11 pense que beaucoup de maladies restent fonction-
“ nelles pendant un temps plus ou moins long, que ce vice de nutri-
¢ yion primitif ou commandé par des actes nerveux mocbides, peut-
¢ étre mécanique, morphologique ou chimigue, et qu’a cette période
¢ il peut étre enrayé ou modifié par une thérapeutique dont la pré-
‘¢ cision laisse loin derriére elle les méthodes traditionnelles... Le
“ pom qui lui convient le mieux est celui de thérapeutique des réac-
¢ tions cellulaires, et comme les réactions cellulaires sont une des
“ manifestations de la vie, je 'appelle thérapeutique vitale.” Bt pour
atteindre ce but M. Robin s’appuiera sur la physiologie ‘¢ qui de-
meure le guide ?? et sur la chimie gui duit rester la servante de la
médecine, mais ne pas en devenir la mafitresse.

Si M. Robin réussit et réalise son idéal, s’il parvient & définir
scientifiquement, et *‘ & modifier le trouble fonctionnel de la cellule
organique *’ avani la lésion, eb d rectifier par une formule thérapeu-
tique nouvelle, ‘“ une fonction déréglée,”’ il aura rendu 2 la patho-
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logie gastrique et d toute la pathologie le plus signalé service, et je
serai bien heureux d’applaudir & son succes.

En attendant, il faut revenir aux dyspepsies des tubereuleux eb
choisir dans un passé et un présent si troublds et si confus ce qui

evt Otre utile & nos malades, car ’avenir, clest-d-dive la * thiéra-.
p ) ’

peutique vitale  n’a pas encore fait ses preuves.

Pour ce faire je prendrai mon bien un peu partout, siv d’avance
d’avoir atteint mon bub si j= rends quelque service aux malades,
sans opinion précongue et saas théories.

La fréquence de la dyspepsie, chez les tuberculeux est telle,
qu’elle a été relevée par Bourdon dans les deux tiers des cas, au
début de la phtisie. De méme par Iouis, Andral, et plus récem-
ment par Marfan. Ce n’est peut-btre pas assez dire. Combien de
malades croient avoir un ¢ bon estomac ’’ et répondent au médecin
qui les interroge qu'ils digérent parfaitement, qui offrent, au con-
traire, 3 un examen trés attentif des troubles de dyspepsie, troubles
souvent ¢loignés de l’appareil digestif, mais sous la dépendance
d‘une mauvaise digestion stomaecale ou intestinale, Xn tout cas, si
la tuberculose poursuit sa marche, la *‘ dyspepsie ?’ progresse et
apparait avec ses symptomes classiques, et je ne me souviens pas
avoir vu, pour ma part, la dyspepsie initiale s’atténuer avec les pro-
grés de la phtisie, pour faire place tautit A la gastrite terminale.
M. Marfan, qui divise en deux états distincts les troubles de I’ap-
pareil digestif dans le cours de la tuberculose pulmonaire : la dys-
pepsie initiale et la dyspepsie terminale, a voulu dire sans doute
que tel symptdme, par exemple le vomissement fréquent au début,
disparaissait assez souvent au cours de la maladie pulmonaire., Cela
est vrai de presque tous les symptdémes qui peuvent s’amender ou
alterner, et il n’est pas rare, en effei, de rencontrer des malades qui
trouvent que leurs digestions sont meilleures aumilien qu’au début
de leur tuberculose. Celu tient, le plus souvent, ou & la correction
de fantes commises au début on A la méeonnaissance des symptimes
de 1a dyspepsie, par les malades. Je crois, pour ma part, que les
troubles gastro intestinaux, quand ils ne sont pas ’objet de Iatten-
tion particulidre du médecin, quand ils ne sont pas traités comme il
convient, tendent d persister et i s’aggraver dans le cours dela
tuberculose. Si, au contraire, le malade, bien dirigé, veille attenti-
vement; sur ses digestions, sa dyspepsie s’atténue et disparait méme
completement de sorte que la tuberculose. s’améliorant et guéris-
sant de méme, le médecin se trouve aveir guéri paralldlement wn
dyspeptique et un tuberculeuz.

B, ici, se place la question si controversée : Ia dyspepsie a-t-elle
précédé ou suivi la tuberculose ¢ Bien souvent il est impossible de
se prononcer, par l’interrogatoire du malade, celui-¢i ignorant le vrai
début de l'une et de Pautre maladie. Quelquefois on peut croire que
la dyspepsie a débuté et préparé le terrain,ou, au contraire, qu’elle
cstla conséquence dela tuberculose. MMais sauf quelques cas typiques
ol il semble que la succession de 1’un ou P’autre soit assez claire, le
plus souvent les symptomes des deux états pathologiques sont si
bien confondus et mélés qu’on ne peut résoudre la question. Ques-
tion oiseuse, du reste, aun moins pour le traitement. Le fait dela
dyspepsie, compagne habituelle de la tuberculos>, nous suffit.

Cette dyspépsie est d’ordinaire de la variété dite : nervo-mourice
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et dépend, au moins pour une large part, des troubles de la nutri-
tion, de I’anémie, qu’elle entretient et aggrave a son tour. Tel est
I’avis de M. Marfan. Telle est aussi mon opinion. Nul doute que 4
cette “ anémie ’ ne soit elle-méme le signe d’une dyspepsie ancien-
ne et méconnue et la preuve c’est que, malgré la présence de tuber- ¥
cules et méme de tubercules en voie de ramollissement, si on traite 3
I’anémie par le régime de ’alimentation, la dyspepsie et 1’anémie
tendent & disparaitre et disparaissent simultanément. Donc, les
fonetions de 1’estomae, ou mieux, de ’appareil digestif, gouvernent
et dominent ’anémie. Et comment en serait-ii autrement % Ne
dominent-elles pas la tuberculose elle-méme ? Telle est, en effet,
la puissance de la fonction digestive surla marche dela tuberculose
pulmonaire, qu’on pourrait presque dire 4 un malade : votre pronos-
tic dépend de vos digestions.

Cette dyspepsie des tuberculeux a des symptoémes variables, mais 8
les plus communs relévent du ralentissement de la digestion et de &
la stase gastrique, d’olt les fermentations secondaires, avec acidité, %
éructations, dilatation stomacale et, en méme temps, constipation
et diarrhée. La perte d’appétit et les vomissements accompagnent
souvent ce syndrome qui tient aussi, sous sa dépendance, la
déchéance nutritive, ’amaigrissement, ’épuisement progressif du ¥
malade, ¢’est-a-dire la consomption. Done, je le répete et le répéterai - §
sans me lagser, il faut combattre la dyspepsie, avant tout. Dans ma
pensée, celle-ci est la base de presque toutes les tuberculoses, ef,
quand j'interroge un malade, il est bien rare de constater qu’il a
été pris de symptomes pulmonaires en pleine santé. Presque toujours
il est possible de relever, antérieurement, une période d’amaigris-
sement, de fatigue, de langueur, bref, de déchéance, dépendant
d’une dyspepsie consciente ou inconsciente. C’est cette déchéance,
dont on ne se rend pas compte, qui livre le malade au bacille tuber- " &
culeux, lequel est partout et n’attend qtie le moment opportun de ¥
fructifier dans un organisme affaibli.

Combien de médecins, cependant, en face d’un tuberculeux,
s’attachent & combattre, comme il convient, cette inanition par ;
dyspepsie ¢ Bien peu. Les uns, il faut I’avouer, n’y songent méme §
pas. Hypnotisés par leur diagnostic : tuberculose pulmonaire, ils %
vont droit an monstre et cherchent & 1’accabler sous le poids sue- 2
cessif ou simultané de toutes les drogues vantées et réputées spéei-
fiques. Et ’estomac déja fatigué, déja malade, se détraque encore
davantage. Et voila malade et médecin entrés dans un cercle
vicienx | car les remddes ne manquent point, et si 1’un n’a pas &
réussi, on essaie d’un autre, sans compter la quinine pour la fiévre, : |
I’atropine pour les sueurs, la morphine pour la toux et I’insomnie...
et cependant la maladie s’aggrave ! Le malade change de médecin,
et, chose habituelle, une amélioration survient moitié par sugges- .
tion, moitié parce que le nouveau médecin a vu une faute commise
et I’a réparée. Mais cette amélioration est passagére parce que le :
fonds des idées médicales et de la thérapeutique reste le méme, . 4
C’est toujours la thérapeutique des médicaments, des formules qui
domine, tandis qu’an contraire elle doit &tre subordonnée 2 la thé- .
rapeutique de la nutrition, de Ualimentation, elle doit méme au besoin ‘
disparaitre entiérement. ‘ ‘

Beaucoup de médecins, je m’empresse de le recopmiitre, ont le -
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Souci de ces troubles digestifs et surtout de la nécessité de répargr
les forces, de restaurer DPorganisme, et il font de leur mieux., Mais
Ce qu’ils font est le plus souvent tout & fait insuffisant. Les uns se
Contentent de dire anu malade : ¢ Mangez bien, mangez de tout’’ et
€ malade, livré 3 lui-méme, sans guide, mange au hasard de son
golit, et sans choix, sans réserve et méthode, Il échoue naturelle-
Ient. D’autres vont un peu plus loin et recommandent soit les
Poudres de viande, soit la pulpe de viande crue. Mais il est rare
que les indications du mode de préparation et du mode d’absorption
de la quantité soient données en détail, comme il convient, et le
malade, naturellement, commet des fautes involontaires. Cet ali-
ment supplémentaire, qui peut lui rendre les plus grands services
et dont il a absolument besoin, il 8’en dégoute et ’abandonne, & la
ﬁ,n; alors qu’avec un peu d’art et surtout avec des indications pré-
¢ises—il n’y a pas de détail superflu—on aurait pu, non seulement
continuer indéfiniment, mais encore augmenter progressivement
cette alimentation. ' )

Quelques-uns enfin, et ici nous touchons aux médecins spécialisés
par leur séjour dans une station de tuberculeux—je ne parle pas
des sanatoria—veillent aux digestions, dictent le régime et insistent
comme il eonvient sur ’alimentation supplémentaire, Eh bien! 13
encore, je reldve souvent des fautes et des fautes sérieuses dont
Patit le malade. Faute par insuffisance d’indications, faute par
abus thérapeutique, faute par médication systématique.

Vous &tes trop sévére pour vos confréres, me dira-t-on! Non
certes | Outre que je ne dis que la vérité, en Datténuant, loin de-
moi la moindre pensée de blame. Ne viens-je pas de dire combien
Peu d’auteurs mettent 3 leur plan réciproque l’alimentation et le
l\llédica,ment et que la plupart, méme les meilleurs, sacrifient celle-13
3 celui-ci. D’autres part, la définition et le traitement des dyspep-
Sles, sont-ils chose faite * Et ne voit-on pas M. Robin rejeter en
bloe toutes les classifications et toutes les méthodes thérapeutiqu.‘es
bour y substituer la sienne ¥ Comment les praticiens pourraient-ils
8’orienter dans ce désordre et choisir entre tant d’opinions divt.ar-
gentes 1 Pour ne citer qu'un fait, ne sait-on pas que Duja,rdl.n-
Beaumetz prescrit le régime végétarien dans 1’hyperchlorhydrie,
IGI‘SQue la plupart des auteurs ordonnent tout le contraire, le régl_me
azoté (1) 1 et il s’agit de la forme la plus simple de la dyspepsie !
Il est done tros difficile de batir sur ce sable mouvant d’autant plus
que chaque dyspepsie est, dans une certaine mesure, individuelle et
qw’il appartient 3 chaque médecin de chercher et de trouver le point
défectuenx pour y porter remdde, et ceci ne se peut faire que par
une étude tras soigneuse et trés personnelle de chaque cas particu-
lier. Cette étude, il est impossible de 1’écrire dans un livre, on ne
beut y tracer que les cadres od devra se mouvoir Vinstruction du .
seul juge compétent, le médecin, qui reste, en dernier ressort, libre

e décider, mais aussi , bien incertain parfois de sa décision. )

Comme tous mes confréres, j’éprouve ces embarras et j’en suis
réduit Souvent, & défaut de notions précises, & procéder par voie de
tAtonnement jusqu’d ce que j’aie réussi, ou & peu prés. Une seule
n}éthode est applicable aux dyspepsies en ’6tat actuel de la science,
¢’est la méthode symptomatique et la thérapeuntique qui en découle,

@ A.Mathieu, Thérap. des maladies de l'estomac, T. 1L
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Mais il n’est pas défendu de faire bénéficier cette méthode des pro-
grés que chague école ) fait faire A la question, d’emprunter par
exemple & M. Bouchard son art du diaghostie, sa formule thérapeu-
tique des dilatations de D’estomac et ses idées A’antisepsie stomacale
et intestinale, & MM, Hayem et Winter leurs procédés de diagnos-
tie, en ce gu’ils ont de pratique, 4 M. Debove ses poudres alimen-
taires et son gavage, 4 M. Dujardin-Beaumetz sa prédilection pour
les végéiaux 1 ol elie est utile...... Bt qquoigue nous empruntions &
chacun ce qu’il a de meilleur, en y ajoutant les régimes et les mé-
thodes des médeeins allemands, nous resterons toujours au-dessous
de notre thche.

Done, sans le moindre souei d’une doetrine quelconque, le méde-
cin doit s’efforcer : 1o de reconnaitre la dyspepsie et, s’il est possi-
ble, la variété de dyspepsie de son malade ; 20 de choisir les ali-
monts les plus digestibles et les plus nutritifs ; 3o de fixer le régime
le mieux approprié aux forces digestives ; 4o si le régime ne suffit
pas & assurer de bonnes digestions, de faire appel aux adjuvants
thérapeuntiques, mais avec discrétion, et seulement quand le régime
a échoué.

Je vais ticher d’aider mes confréres A remplir ce programme. Il
n’en est pas de plus difficile ni de plus utile, car I’estomac, s’il n’est
pas le plus noble de nos organes, en est le plus important. A la fois
trés complaisant, trés résistant et trés fragile, il obéit & qui sait le
conduire, et réflete fidélement 1’état de Vorgauisme : dis-moi comment
tu digeres, je te dirai qui tu es.

Le Bulletin médical de Paris.

STATISTIQUE DES MEDECINS DE PARIS PAR AGE ET
PAR NATIONALITE

I1 y*a quelques mois, nous avons signalé que d’aprés le dernier
dénombrement, on comptait § Paris 2,922 médecins, dont 521 étran-
gers. Les 2,922 médecins de toute nationalité se divisaient ainsi,
au point de vue de ige :

De 20 339 ans........1,470 dont 260;0 étrangers
40 % 59 ans........1,077 dont 1100 étrangers
60 ans et audeld. 385 dont 70;0 étrangers

Si ’on compare le nombre total des médecins étrangers A eelui
des médecins frangais, on trouve qu’il y a 22 étrangers pour 100
frangais.

Les médecins étrangers sont surtont nombreux dans les cinguiéme
et sixiéme arrondissements, oi ils représentent 47 030 du total (246
sur 521). Cela tient, sans doute, & ce que les jeunes gens qui habi-
tent le quartier latin y restent pour poursuivre leurs études. Ces
médecins n’exercent généralement pas. Ces deux arrondissements
mis 4 part, on constate que les médecins étrangers sont fixés dans
les arrondissements les plus riches de la capitale. On peut estimer
3 250 environ le nombre de ceux gui pratiguent.
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INTERET PROFESSIONNEL

REPONSE DU DOCTEUR ROTTOT
PAr ERNEST.

Monsieur le rédacteur de ¢ LA CLINIQUE 7’

Me permettez-vous quelques remarques sur lentrevue accordée a
“ La Pressc” du 6 juillet par le docteur Rotlot, au sujet de la .
chaire A’hygitne assignée sans concours au docteur Gauthier, de St. n
Bphrem @’Upton ¢ ¢ LA CLINIQUE ” étant un journal purement
médical je m’y sens plus A ’aise pour critiuer le vénérable doyen e
de la Faculté. Plut an ciel que le docteur Rottot se fut confié i la
presse médicale au licu d’étaler dans Ja grande presse des opinions .
qui, & mon avis, jettent du discrédit non senlement sur leur anteur, :
mais encore et surtout ternissent la réputation scientifique du pro-
fessorat mdical tout entier de notre Université.

D’aprés monsieur le doyen, les concours récemment inaugurés P
pour powrvoir aux vacances dans les chaires universitaires n’ont 4/
été établis qu’a titre d’essai. La Faculté n’y a recours que quand
cela lui plait ou que cela...... fait son affaire, je suppose. Les amis )
du progrés médical dans notre province qui s’étaient fattés que
que D’établissement de ces concours allait ouvrir les portes de 1’Uni-
versité an mérite eb au talent ont été fort désappointés d’apprendre
la Faculté s’est réservé une porte de derriere par ot le favoritisme
ou V'intérét peuvent acecorder de secrétes enfrées. Monsieur le doe-
teur Gauthier a ét¢ admis sans concours parceque, dit monsieur le
doyen, le candidat avait été malheureux dans deux concours précé-
dents, quoique sa thdse et celle du vainqueur fussent pour ainsi dire
d’égale valeur. Si ce dernier fait est vrai et il doit ’étre, pourquoi le
docteur Gauthier a-t-il été rejeté 1 Autre question, est-ce que l’on
craignait, quelgue part, qu’en ouvrant un nouveau concours le doc-
teur Gauthier ne rencontrat encore un concurrent d’une valeur " i
supérieure 4 la sienne ¢ _

Le docteur Rottot a des objections sérieuses 3 l'institution des con-
cours. D’abord, il manque & Montréal des juges de concours Laval
ne posseéde “ qu’un seul expert ”’ sur chague “ matidre enseignée.”

Dans ce foyer de lumidre médieale, il n’y a que le professeur atbitré
de pathologie qui puisse apprécier parfaitement une thdse sur un
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sujet pathologique. Les autres professeurs de cette Sorbonne médi-
cale ne connaissent que superficiellement la pathologie. De méme
pour ia chirurgie, I'hygitue, ete., ete.  Or, comme il arrive souvent
qu’un ezndidat n’est nommé i une chaire, gue parce que le titulaire
en est déeédé, il est évident qu’il ne reste plus de juge pour déei-
der un concours pour I'obtention de la chaire vacante.

Bst-il possible, monsieur le rédacteur, que lo docteur Rottot dise
la vérité au sujet de la Faculté dont il est le doyen 2

Quoi! parmi tous les professeurs, il n’y en aqu’anqui connaisseassez
I'hygiéne ou la chirurgie pour juger une thise sur I’un de ces sujets !
Les autres sont satistaits de connaissances superficielles de ces mati-
éres. Je comprends que la science de la médecineest si vaste qu’un
senl homme ne peut en spécialiser toutes les branches ; mais encore
faut-il admettre qu’un médecin digne de ce nom, doit possider sur
toutes les bronches de la médecine des connaissances suffisantes
pour comprendre et juger un travail médical sur une branche
spéciale de son art. Si I'Université n’a pas assez dhommes capables
pour s'asseoir & un tribunal de conconrs, il vaudrait mieux deman-
der du secours aux TUniversités-sccurs anglaises. Au moins, nous
auriouns P'espoir qu’en quelques années, grice au talent qui seul
pourrait surmonter les obstacles du concours, un professorat com-
poétent ocrunit les chaires de P’enseignement médical. L'on pour-
rait alors se passer des anglais. Mais il ne faudrait pas faire:comme
par le passé, repousser de jeunes médecins canadiens ambiticux et
travailleurs pour admettre aux hFopitaux ou & des chaires franc¢aises
des vietimes de concours qui ne peuvent méme enseigner
dans la langue de leurs auditeurs et qui n’ont eu fait d’aun-
tres recommandations que Dinfluecnce de leurs hauts pro-
tecteurs. Une autre objection sérieuse de monsieur le doyen,
c’est que les hommes un peu dgés refusent de concourir avec les
jeunes. Et pourquoi, s’il vous plait ¢ Est-ce parce qu’ils ne sonb
pas aussi bien armés pour la lutte ¢ Mais alors, qu’ils s’arment. Si
la possession d’une chaire vaut quelque chose, un homme un pew

" Ggé ne doit pas ménager ses efforts pour ’obtenir. §’il n’a pas assez

d’achition pour se préparer sur une matidre de concours quelle es-
péce de professeur pensez-vous qu'il sera ¢ Le fait qu’un homme
réussit dans sa pratique n’est pas suffisant pour le sacrer professeur.
Outre, qu’il y a.de pittres médecins qui ont beaucoup de clientele (les
charlatans en sont un bel exemple), il y a beaucoup de médecins
qui, tout en étant trés habiles, sont trop indolents, trop paresseux,
c’est le mot, pour supporter les fatigues et les exactions de V’ensei-
gnement de la médecine moderne. Un homme trop &gé pour con-
courir ne peut-étre qu’un trainard dans I’armée envahissante de la
science au dix-neuviéme sidcle. Bt pendant que j’y suis, il est aussi
bien de constater qu’il pousse de la mousse sur quelques-unes de
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nos chaires universitaires de Montréal, Toutb le corps médical sait
qu’il y a-dans la Faculté des hommes de talent et de travail comme
1on sait aussi qu'il y o des hommes gui, on n’ont pas de talent ou
qui ayant du talent, n’ont aucune aptitude au fravail et & 1'ensei.
gnement.

Si c’est un honneur et un avantage d’étre appelé Professeur 3
1"Université, ce n’est pas un comypliment pour Université d’avoir
certains professeurs. Les favoris nwont jamais jeté d’éelat sur lears
protecteurs, Si vous voulez gue I'Université soit grande, respecta-
ble et respectée, n’ouvrez i tous gqu'une seule porte, celle du mérite.

ERNEST,

REFORMES NECESSAIRES PAR LE DR C.

Monsieur le Rédacteur,

Monsieur le Dr. Gauthier a fait preuv~ de beaucoup de courage
en demandant au Rurean des Gouverneurs de déeréter qu’il est
dérogatoire & I’honneur médical qu’un médecin se permette de soigner
les membres d’une Société de secours mutuels moyennant un salaire
annuel ridicule.

il réussit dans sa tiche il aura bien mérité de la profession
et aura droit & toute notre gratitude.

Cest déjdv un grand pas de fait dans la voie du progres et c’est
reconquérir & la profession un peu du respect qui lui est dd. Mais
pourquoi S’arréter dans un aussi beaun chemin et ne pas donner
plus de latitude & cette loi ¢

11 existe dans certaines localités des industries dont les employés
et les membres de leur famille se font donner les soins médicaux,
remddes compris, pour la modigue somme mensuelle de cinguante
centins par chef de famille,

Si dans la nouavelle loi que 1'on veut introduire, on déerdte déro-
gatoire 4 Thonneur médical le fait de soigner par abonnement les
membres d’une société, avec le méme droit et la méme justice ’on
devrait atteindre du méme coup ceux qui font le métier plus haut
mentionné et rabaissent le niveau professionnel.

Et comment viendra-t-on sonteniv le contraire %

Est-ce en prétextant que ce sont de pauvres onvriers gagnant un
peu plus d’un dollar par jour ; lesquels sont pour la plupart & la
téte d’une nombreuse famille ¢ Bais les membres d’une société se
trouvent aussi dans le méme état, et on leur enleve cependant le
privilége d’un abonnement. K

Quand ou considere le but de ces sociétés qui est de s’aider mau-
tuellement, on congoit avec plus de raison gu’un médecin dans une
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Irealité doit faire su part. Mais quand il s'agit d'industries qui
paient bien leurs employés, je dis qu’un médeein commet une action
plus dérogatoire que dans le premier cas.

En accomplissant cet acte, de vieux médecins, accoutumés & vivre
misérablement par leur fante, et souveunt -dans l'ivrognerie, font
une lutte déloyale et injuste & leurs confréres en s'accapurant pour
une somme modique la presque totalité de la population d’une
localité.

Je le vépite, le systtme des abonnements est injaste et tout ) fait
dérogatoire & I’honneur wédieal.

Pourquoi dans ce méme projet de loi ne frappera.t-on pas égale-
wment ceux qui se livrent & 1'ivrognerie et font perdre tout le respect
qui nous est AN ¢ Ce serait encore un grand pas de fait.

De cette maniére, la profession médicale éliminerait de son sein
une foule de parasites et de paresseux gui n’ont pas lu un ouvrage
de médecine depnis 25 ou 30 ans et ont oublié le peu qu’ils savaient.

Qu’on fasse pour le moment ces modifications et le bureau des
Gouverneurs aura fait son devoir.

J’ai 1’honneur d°étre, monsieur,
Votre, ete,
Dr C.

MDM. les docteurs G. E. Larin et Frs. de Salles Prevost viennent
d’ouvrir au No 214 rue Richelien, Ste Cunégonde une elinique con-
nue sous le nom de “ DISPENSAIRE DE STE. OUNEGONDE.”
C’est une clinique de médecine, chirurgie Ophtalmologie, maladies
nerveuses des enfants et des femmes. Les consultations ont lien tous
les jours de 4 hrs. & 8 hus, P, M.

Nous leur souhaitons tout le suceds qu'ils méritent & plus d’un
titre.
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EDITORIAL

La nomination du Dr, Gauthier a eréé des mécontentements,
Notre dernier article traitant de cette question, en a créé de méme,
Mais ent « cez deux catégories de mécontents, il y a de grandes
différence.s.

Les premiers sont outrés de voir la justice foulée aux pieds, 'ave-
nir de notre Université nationale frangaise compromis et tout pro-
grés dans ’enseignement médical en train de devenir impossible,

Les mécontents créés par notrve critique, sont précisément ceux-1a
qui depuis la fondation de 1’Université, ont pu conduire d leur
guise les affaires de la Faculté, et nommer & droite et & gauche, par
droit d’amitié et de cabale, mais non de mérite, les professeurs
nouveaux, sans que personune les eut dérangés dans leurs petites
combinaisons ; sans que personne encore 8oit venu leur rappeler
qu’ils ont des responsabilités et qu’on peut leur demander compte
de leur conduite. .

Certes, se P’entendre dire enfin, et tout haut encore, doit &tre dé-
sagréable. Nous le concevons et le regretitons ; combien mieux nous
aimerions n’avoir que des louanges & faire.

Mais notre devoir est d’tclairer la profession, les pauvres étu-
diants surtout qui regoivent et absorvent en toute econfiance une
nourriture qui en fera des anémiques de la science.

Notre devoir est de révéler les raisons mauvaises et fausses que
1’on met enavant pour expliquer une conduite vraiment inexpli-
cable.

Et d’abord, commengons par les dires du doyen, du Dr Rottot,
dans la Presse du 6 juillet et que nous reproduisons ici:

“Le sgysteéme d'un concours pour nommer les professeurs n’est pas,
dit-il, établi définitivement, mais seulement comme uan essai. La
charge de professeur adjoint & la chaire d’hygiéne a été accordée
sans concours au docteur J. C. S. Gauthier parce’ que dans les deux
concours précédents, ses théses avaient été excellentes et qu’il avait
été tres difficile de décider lequel du docteur Gauthier ou de celui
qui a été nommé devait P’emporter. ILes théses pour ainsi dire
étaient d’égale valeur. Quant au systdme du concours, il présente
de sérieuses objections dont voici les principales :

1.-~Pour que le concours se fasse d’une maniere efficace, il fau-
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drait que, comme en France, les thdwes des candidats sur un~ bran-
che spéeiale de la méldediite fussent jugées par plusienrs médecins
experts en cette ligne spéeiale 5 mais tout se passe iei d'une manidre
absolument différente, car les thises des candidats ne peuvent
&bre parfaitement appréeides que par un seul juge, qui est le pro-
fessour de ln matiere sur laguelle se fait le concours; les autres
médecing ne connaissant gue superficiellement cet'e branche sont
foreés d’approuver la déeision et le choix du médecin expert.

Alors il serait aussi bien et méme préférable de choisir un méde-
cin connu, qui a bi.n réussi dans sa pratique et qui est reconnu
comme compétent, que de faire nominer par coheours un jeune
lhomme qui pourra faire une excellente thése aprés avoir parfaite-
ment ébudié son sujet dans les livres et qui risque beaucoup d’étre
plus fort en théorie qu’en pratique.

20. Toute la faculté n'assiste pas au concours, et la décision est
rendue seulement par une partic des mewmbres de la Taculté, ce
qui n’est nas régulier,

En outre, plusieurs médecins unpeu 4gés ne vourraient pas con-
courir avec des jeunes et 1'on s’exposerait ainsi & perdve des hom-
mes qui pourraient rendre de grands services 3 1o profession médi-
cale,

Voild, suivant le doyen de la Faculté, les principales raisons qui
fout obstacle & I'adoption du systéme de concours pour la nomina-
tion aux chaires de la Faculté.”

Eh bien de ce que l’on vient de lire, on peut dire comme le
fameux Pegomas : “ Autant de mots antant d’erreurs.”

Voyons :

Les professeurs réunis en conseil, avaient décidé *¢ décidé
qu’d V’avenir, les professeunrs adjoints seraient nommés par concours
et au mérite, parfaitement * an mérite *’ vous aviez bien lu. C'était
13, le changement.—Ceci, nous le tenons, non pas d’un, mais de plu-
sieurs professeurs,—Non seulewment avant, mais méme depuis la
nomination, & 'ancienne fagon, du Lx. Gauthier.

Le Dr, G. a ét¢ nommé parce que sa thése égalait en valeur,
celle du Dr, de Cotret 2 — Nous n'en voulons nullement au Dr.
Rottot de cetle seconde et énorme erreur. Il nous explique un peun
plus loin, dans sa réponse au reporter, que *‘ sauf le professeur de
la matidre ” sur laquelle se fait le concours, les autbres ne connais-
stat gue superficielloament la question et sont foreés de juger

d’apres le dit professeur.”

Son appréciation des deux théses nous pronve gu’il a raison, au
moins pour ce qui le regarde.

Il y a, en plus, une autre raison, que nous tenons du secrétaire
méme de la faculté, et gue nous gardons en réserve pour le eas ol
il faudrait des arguments un pev » Tus durs.
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Voild done, les professeurs de la faculté, incapables de juger des
mérites d'un coneurrent, faute de connaissances. Que nele disaient-
ils tout de suite avant de 8*6ériger en juges ¢

« Le Dr. conclut : qu'il vant mienx déslors prendre unmédecin qui U
aura bien réussi dans sa pratique, qu'nn jeune homme qui pourrait
faire une excellente thése, A’aprés ses dtudes dans les livres."

Allons done, cette réponse ne saurait ¢bro sériense. Nous serions

presque tentés de croive que le reporter o mal compris, Comment,
il fawdra haser le choix du professeur, sur 'opinion populaire, lo
nombre des clients et ses anndes de pratique! -— Allons done,
autant vaudrait cheisiv tout de suito le célébre Mireault qui réussit,
¢ (ans sa pratique ** d'une manitre  faire envie a bien des méde-
cing, méme fgds !
! Non vraiment, il ¥ & de quoi vive. — Mais chacun sait hien que le
mérite n’est pas le principal élément de suceds dans la clientole. Eb
: d'ailleurs un bon praticien est quelque fois tout I'opposé d’un pro-
fesseur, méine passable, cars’il suffit, parexemple de se tenir grave
et coi, auprés du malade, pour arriver i ane grande réputation, il
est elair que les mémes qualités sonl pour le moins inutiles dans
'enseignement,

Reprocher aux jeunes leurs connaissances théoriques dtendues,
c’est folie,

Chacun ne sait-il pas que dans les dernitéres années, la médecine
a fait d’éncermes progres que 'on ne peut suivre que par 1’étude
dans les livres et surtout auprés des maitres 4

Et puis encore, ce qu'il faut aux éleves, ce sont précisément des
connaissances théoriques, puisque dans Ia faculté, loin de tout ma-
lade, on ne peut leur enseigner la médecine que théoriquement.

Quant 3 irrégularité des concours par le fait que tous les profes-
seurs n’assistent pas aux épreuves, c’est une opinion qui ne se
peut soutenix

Drabord, si les profe«cui‘s sont incompétents, antant qu'ils n’as-
sistent pas et ne jugent pas. '

Bt puis a-t-on jamais vu toute une faculté juger un concours ? En
France, par exemple, les concours ont lieu tous les trois ans et ser-
vent & choisir des agrégés pour toutes les facultés. Eh bien, chaque
faculté nomme ses représentants qui se réunissent et forment tous
ensembles, un scul jury pour tous les concours. Ie cette facon, les
candidats venus de Montpellier sont jugés des professeurs de Paris,
de Lyon, ete.,— et par conséquent, échappent & la protection si
favorable aux uns et «i désastreuse pour d’autres.

S'imagine-t-on voir, tous les professeurs de toutes les facultés se
réunissant au nombre de 200 pour juger les concours,

Il n’y a vraiment qu’ici, olt Pon puisse avoir de telles idées.

Et vraiment si les juges sont aussi incapables que laffirme leur
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doyen, moins ils seront noichreux, plus le mérite aura chance de
parvenir. Nous nous demandons méme s'il n’y auw.ait pas avantage
2 ne prendre parmi eux que le professeur titulaire de la chuire dis-
cutée, et & compléter un jury par l'adjonction de quelques mem-
bres venus des facultés smurs. Au moins, de cette facon, les con-
currents pourraient compter sur une juste appréciation de leurs
mérites. Et si, dans ces conditions, des .aédecins un pew Agés, se
refusaient & concourir, ¢’est qu’ils eraindraient une défaite mnéritée.

Et si des médecins un peu 4gés, sont incapables de faire une
bonne thise ; incapables de taire rne bonne conférence, mon Dien,
il est clair qu’ils seront incapables de donner de bons cours. Lt dés
lors, disparait cette grande utilité dont veut bien parler I’honorable
Doyen, et leur absence ne saurait priver la Faculté.

Encore une fois, nous le répétons, et ne cesserons de le répéter
jusqu’i ce que ’on paraisse nous comprendre, ce gu’il faut & la fa-
culté, ce qu’il faut aux éléves, ce sont des professeurs capables
d’instruire leurs auditeurs.

Or pour les instruire, il faut qu'ils soient eux-mémes instruits,
renseignés, mis au point. Pour arriver & ce résultat, il ya dela
marge., Comme foute reforme demande du temps pour s’accomplir,
nous nous demandons ce que devraient faire les étudiants, jusqu'd
ce qu’on fasse quelque chose pour eux.

Nous en arrivons & une solution qui nous attriste. Nous ne la men-
tionnons pas aujourd’ui, parce que nous voulous auparavant donner
des preuves que notre enseignement médical francais est d’une
infériorité décourageante — ce que nous ferons daas nos futures
critiques.

LA DIRECTIOY¥

LE DR RODDICK

ELU PRESIDENT DE L'ASSOCIATION MEDICALE BRITANNIQUE

M. le docteur T. G. Roddick, M. P., de ce ‘2 ville, a ét6 élu pré-
sident de 1’Association Médicale Britanm.yue, actucllement en
session & Carlisle, Angleterre. L’association a accepté I'offre des
membres canadiens e. se réunira & Montréal au mois d'aolit, 'an
prochain. Ce sera la premiére fois que I’Association se réunira en
dehors des Iles Britanniques et probablement aussi la premitre
fris que cet honneur est accordé d un colonist.

" La position de président a été occupée par des hommes comme sir
Joseph Lister, sir J. Russell, baronnet, le dernier président.
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Le doctenr Roddick est né's ™arbor Grace, Terreneuve, le 31
juillet 1846. Son pere a ¢té pendant de longues années le principa’
d’une académie,

I1 étudia d’aborg sous son pére, puis vint & Montréal en 1864 et
étudia la médecine & PUniversité MeGill. Il fut gradué en 1860 et
obtint la médaille d’or Holmes.

Il devint interne & "Hopital Général et y resta cing ans.

Bn 1874, il ouvrit un cabinet et commenca avee succds & prati-
quer la médecine, s’attachant surtout & la chirurgie, pour laquelle
il avait des aptitudes prononcées. Il devint professeur agrégé
d’anatomie & MeGill et ’année suivante, il était nommé professenr
de chirurgie 3 1a clinique de la méme institution. Le docteur Rod-
dick a été pendant longtemps chirurgien visiteur de VHdpital
Génédral. En 1885, il était nommé assistanv-chirurgien général de la
milice dn Canada, et servit lors de l’insurrection Riel. En 1891, il
devint président de 1’association médicale de la Puissance. En 1890,
il succéda an doctour Fentwick, comme professeur de chirurgie 3
McGill. En 1890, lovs de la fondation de I’hdpital Vietoria, il orga-
nisa les divers services et fit un voyage en Europe dans les intéréts
de cette institution. Depnis 1895, il est le chirurgien consultant de
cet hopital.

Le 23 juin dernier, il était élu représentant de la division Saint-
Antoine aux Communes du Canada.

Nous semmes heureux de féliciter le Docteur Roddick de cefhon-
neur mérité. Il est trés populaire parmi ses confréres Canadiens
francais qui sont fiers et heureux de le féliciter en cette occasion.

MISSISSIPI VATLEY MEDICAL ASSOCIATION

La date de la réunion de la dite société a été changé. Les séances
auront lieu le 15, 16, 17, 18 septembre. Ce changement a ét€ fait
: Gans le but de permeitre aux membres de la Mississipi Medical
Association ef 3 leur famille de visiter le Yellowstone Park, reconnu.
dans toute I’Amérique du Nord comme le plus beau.

AMERICAN ASSOCIATION OF OBSTETRICIANS &
GYNECOLOGIRTS.
La neuvidme réunion annuclle de la société aura lieu les 2%, 23,
24 septembre 1896 3 Richmond, Vie. .
Pour plus amples informations s'adresser au docteur William
Waren Potter, secrétaire, Buffalo.
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Prochaine Réunion

— DU —

CANADA MEDICAL ASSOCIATION
Ainsi que nous 1'avons annoncé, Lo, * Canadian Medical Associa-
tion »” se réunira 3 Muntréal les 26, 27 et 28 ao(t courant.
Les membres de I’association se conformeront aw programme sui-
vant:

lo. Mercredi, 26 aolit:

10,00 a. m. Réunion des membres du comité pour l’examen des
régistres.

12,30 p. m. Hopital Général--Travaux chimiques suivis, dans
Pamphithéitre de chirurgie, par les travaux généraux de I’associa-
tion.

4 p. m. Courte excursion.

8.30 p. m. Lecture de 1'adresse du présideut, danS les salles de
“St-George’s School ”’ au No 15 de la rue Stanley.

Jeudi, 27 :

10.00 a. m. Assemblée & la St-George’s School—conférences ef;
lectures. :

12.30. Hotel Dien. Travaux cliniques suivis par la continuation
des lectures et conférences commencées le matin,

4,00 p. m, Courte excursion.

7.45 p. m. précises : Diner de 1’association.

Vendredi, 28. 10.00 Assemblée 3 la ¢ St-George’s School ’—lec-
tures—conferences.

12.30. Hopital Royal Victoria. Travaux cliniques et cuntinua-
tion des Jectures et conférences dans la salle de lecture de 1'hdpital.

Les membres de la peoession venant & Montréal & ’occasion de
ce congres médical, bénéficieront de conditions avantageuses offertes
par les compaguies de Chemins fer et de Navigation. Eun prenant
leur billet pour venir & Montréal, ils recevront de 1’agent, un regu
pour le montant du billet simple.

Quand ils retourneront, s’ils sont plus de 50 A avoir ces regus, ils
n’auront & payer que le tiers du prix ordinaire.

S’ils sont plus de 300, le retour sera gratuit.

Ces conditions sont offertes non seulement aux médecins, mais
encore 3 leur famille.

Les hipitaux ciiviront de légers goliters aux membres de 1’asso-
ciation gni pourront se rendre aux hopitaux et en revenir, dans ¢ <;
tramways électrigues spécialement retenus 3 cet effet.




