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MEMOIRES

LE TRAITEMENT BIOLOGIQUE ANTITUBERCULEUX (1)

Par le DR EUGENEGRENIER.
M idecln en chief du dispensaire antituberculenx de 'Inititut Bruchési d Montrénl,

Quelle en est la cause ? ,

Est-ce parce que Porganisme ne donne pas un bon terrain d’ac-
tion au sérum ?

Est-ce parce que les anticorps ne peuvent pas agir sur les to-
xines de la capsule non dédoublée, ou sur les poisons du pro-
toplasma isolé par la membrane; car il ne suffit pas d’avoir des
soldats préts & 'attaque, il est besoin ici encore que les remparts
solent enlevés, 11 est besoin de mettre le défenseur vis A vis avee
I'envahisseur.

N’est-ce pas aprds tout le wmode d’action de la “ Galéria nilo-
néla” chenille vivant daus la cire des ruches d’abeilles, qui d’a-
prés les expériences de M. Noél Fressinger, commence par dédou-

~bler la capsule adipocireuse du bacille de Koch, grice & un fer-
ment quelle posséde, puis, bactériolysant rapidement le bacille
qu’elle parvient ainsi A atteindre, se trouve immunisée contre
Yinfection tuberculeuse.

En tout cas, nous avons A constater que le sérum agit, mais.
qwil agit inégalement.

{ (1) Voir la 1re partie dans.Union Médicale, ler Nov. 19.1.
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Cependant si son action compléte contre tous les éléments to-
xiques n'est pas certaine on ne peut nier d’aprés les résultai-
cliniques qu’i} ait une action au moins “ partielle.”

Au surplus, d’aprés les expéricnces de Rénon ce ne serait pas le
sérum seul mais bien le sérum contenant les anticorps qui serai
la cause des résultats favorables constatés dans Papplication du
traitement. ““ J’ai traité, dit-il, des tuberenleux avee du sérum
de cheval chaufté.  J’ai obtenu quelques accidents d’anaphylaxic:
mais pas d’améliorations.”

D’aprés son mode d'action qui est d’apporter des anticorps tout
préparés le traitement sérothérapique est indiqué dans les cas ai-
gus, otlt le malade n’a pas d’énergie & dépenser pour produire ces
antic. >} 3.

11 est coutre-indiqué dans la tubereulose torpide.

Je dois vous prémunir maintenant contre les accidents qui pen-
vent se produir¢ au cours d’un traitement sérothérapique, il
sont de deux ordres.

Des aceidenis locaux, ce qne Pon peut rencontrer a la suite
d’une injection ordinairve: rougeur, douleur et tuméfaction au
point inoculé, et & distance: de Parthralgie.

Des aceidents généranx ceux-li plus sérieux et que tous les
sérums antituberculenx chauffés ou n 1, peuvent arrviver: (e xon:
les phénomines d’anaphylaxie que le docteur Guinard, en France.
ITenderson, en Amérique, ot Otto, en Allemagne, ont déerits avee
forces détails, et que tout médecin doit connaitre avant d’entre-
prendre un traitement sérothérapique. ‘

La tuberculinothérapie a un mode daction différent de eclui
de la sérothérapie.

L'une apporte avee le sérum des anticorps tout préparés, 1an-
tre fait produire i I'organisme des anticorps en lui metiant cnt
présence des antigénes.

Nous dirons de la tuberculine ce que nous avons dit des sérmm=.
Teur action est bien partielle, cest évident puisqu’elles ont des
résultats appréeiables; mais est-elle compléte ¢ Le doute est en-
core permis. La tuberculine renferme-t-elle tous les antigénes, ct
quand méme elle renfermerait tous les antigénes comme le prétond
Vallée pour sa tubereuline produisan. des anticorps est-il bien
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certain que ces anticorps puissent agir sur le microbe isolé par
sa capsule ¢

En définitive comme pour le sérum il reste bien des certitudes
& acquérir mais il n'en est pas moins vrai que c’est un traitement
qu’il ne faut pas dédaigner et qui se trouve indiqué dans les cas
de tuberculoses torpides & marche lente, apyritiques, en un mot
quand Yarganisme a P'énergie suffisante pour subvenir a la pro-
duction de ses propres anticorps. '

11 est contre-indiqué dans les crises aigués, dans les tubercu-
loses fébriles, hémoptoiques, les tuberculoses en activité progres-
sive, les tuberculoses trés cavitaires. IL’application de la tuber-
culine provoque des réactions qui sont de trois ordres: 1° Locales,
a Vendroit de linjection: rougeur, tuméfaction et douleur; 2°
Générales: le systtme nerveux est agité, le pouls s’accélére, la
température s'éléve, le malade dort peu, souffre de céphalalgie et
de fatigue; 3° De foyer: Pexpectoration devient plus abondante,
la toux plus fréquente, les rales augmentent, il y a des douleurs
thoraciques, et quelquefois de I'hémoptysie, que lon croit due 2
Panaphylaxie.

La plupart des cliniciens ont remarqué les heureuses suites
des réactions de foyer. Des malades stationnaires qui ne pou-
vaient prendre de force initiale pour diminuer la maladie, ont
regu des réactions de foyer comme une impulsion qui leur a faci-
lité Pamélioration et a déterminé un état de résistance plus pro-
noncé. Aussi devant ces constatations, s’est-on demandé si 'on
devait rechercher ou non ces réactions de foyer.

La question est trés délicate i résoudre. En principe, il faut
bien étudier la sensibilité du sujet au moyen d’injections dosées
et espacées, car la recherche de I'indice opsonique de Wright n’est
pas capable de donner Ihypersensibilité du patient & la tubercu-
line. (’est en effet comme de Kinghorn et de Twitchell, Popinion
du professeur Achard qui éerivait en octobre 1910: “ Les auteurs
s'accordent & reconnaitre que cette recherche est parfaitement
superflue et que les oscillations de Iindice opsonique n’ont pas
L’influence sur le résultat du traitement.” .

Le point difficile dans le traitement & la tuberculine est le
choix de la dose et des intervalles. Ce choix doit &tre déduit des
résolucions générales observées Serupulensement au début du trai-
tement et que nous avons vues tout & heure. Le maniement de
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la tuberculine est trés délicat, aussi faut-il bien connaitre ces
réactions et savoir les analyser afin d’éviter de produire Phyper-
sensibilité & la tuberculine.

Mais si la pratique du traitement biologique est difficile, les
résultats sont heurcusement encourageants. Ceux de la sérothé-
rapic & la vérité sont inégaux (Monod, Roux, Borel, Guinard,
Tessier, Dumarest, Rénon, Comby) par contre la tuberculinothé-
rapic aprés avoir connu le diserédit & la suite de Péchec de la
lymphe de Koeh, reprend anjourd’hui la faveur du corps mé-
dical griice & une étudz plus approfondie et & une appiicatiocn
mieux comprise. Kuss, Guinard, Rénon, Beaudelier, Barbier,
Mongour, S. Arloing, F. Arloing, Dumarest, Etienne, Gouraud,
Darier, Hamanft, Savoire, Prof. Tessier, Comby Wright, Gutt-
man, Ehrlick, Klebs, Lauganbach, Wolff, Moeller, Bauer, Nagel.
Vonruch, Bernheim, Schmoeller, Goetsch, Petrofky, Sahli, De-
nys, Trudeau, ont expérimenté la tuberculine et lui ont trouvé
une influence partielle heureuse. Presque tous les expérimen-
tateurs, n’bésitent pas i considérer la tuberculine comme la médi-
cation la plus active et la plus efficace de Yarsenal thérapeutique
contre la tuberculose chronique & marche lente. Ils ont obtenu
des résultats remarquables: de nombreux malades au début de
leur affection ont recouvré la guérison avec restitution ad inte-
grum, et des malades plus avancés voient leur état s’améliorer au
point de ne plus présenter deux ans aprés ni fidvre, ni bacille dans
leurs crachats, ni rechute de leur affection. Sans doute la tuber-
culine ne guérit pas tous les tuberculeux; mais elle est; le traite-
ment choisi pour les affections curables, elle est le moyen de mo-
difier 1a marche et I’évolution de la maladie pour rendre & I'orga-
nisme ou développer en lui pendant les périodes d’accalmie les
réactions de défense contre la tuberculose. Et clest avee ce but
de restituer i Yorganisme des forces de résistance que les expé-
rimentateurs ont employé le sérum concurremment avec la tuber-
culine, faisant succéder la seconde au premier quand les phéno-
menes aigus et la température ont cédé.

Le Dr Kuss, directeur du Sanatorium d’Angicourt, a résumé
ainsi son opinion sur la valeur thérapeutique de la tuberculine:
“Un médecin ayant ’expérience des tuberculeux, connaissant
“bien les iddes directrices fondamentales de.la ‘tubereulinothé-

“ rapie, disposant de la compétence et du temps guffisant pour
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‘“ observer attentivement ses malades, peut employer la tuleren-
“line avee séeurité et avee confiance chez des tuberculeux pul-
“ monaires bien choisis; le traitement leur sera souvent utile, en
‘““aucun cas nuisible.” (Pest par cette opinion d’nn maitre que
nous vovlons terminer ec simple exposé du traitement biologique.

S'il n’a pas une action vraiment et indéniablement spéeifiqite,
il a au moins comnme nous le disions au début, d’aprés 'expression
de Rénon, une “ allure scientifique ” qu’il impose & la considéra-
tion et & ’étude des médecins avertis et amis du progrés. Il y a
plus: aprés bien des titonneinents, bien des erreurs parfois, aprés
un Gehee presque complet, il reprend aujourd’hui une place que
son origine spéeifique lui détermine comme trés importante, et
a force de progrds, de persévérance et de flair scientifique ,les
expérimentateurs lui ont déceuvert. unc vertu binfaisante sinon
totale du moins partielle et ceperidant utile.

"Aussi croyons-nous avoir raison de vous dire que le traitement
“ dit rationnel ” ne devait pas garder dans la thérapeutique anti-
tuberculeuse une place exclusive, qu’il fallait se mettre & Vétude
des traitements nouveaux perfectibles évidemment et pour cette
raison acceptable déja dés maintenant.

Le traitement hygiénodiététique ne sera pas délaissé car il est
la base de tout traitement, étant le principe de I’hygiéne et pour
cela méme ne pouvant étre le tout de la thérapeutique antituber-
culense il laissera une place pius large aux autres médications
qui, comme nous 1’avons montré, pour le traitement biologique,
ont une part sérieuse dans la cure de la tuberculose.

Depuis trop longtemps on s'est limité & ce premier traitement
mais & présent il serait funeste au médecin de s’enliser dans les
sables des méthodes prouvées insuffisantes sans vouloir faire un
pas en avant, non seulement pour lui mais pour les pauvres ma-
lades qui attendent avec in, atience une cure qui les rende & leur
famille et & la société ! )

Et puis, vous savez, au point de vue national, nous avors besoin
de toutes nos unités.

¥
u




POLICE SCIENTIFIQUE ET EMPREINTES DIGITALES DIGITALES (1)

Par le Dr. WILFRID DEROME

Professeur suppléant de Médecie-legale, Médecin pathologiste & I' Hopital Netre-Tame,

La police scientifique, dit Edmond Focard: “ c’est Vensemblo
des procédés exportés des laboratoires de médecine légale dans l:
domaine des a,restations, des filatures, des descentes, des iden-
tifications, ete.”

(Mest, en somme, 'art de retrouaver les malfaiteurs.

Or, Vexpérience a depuis longtemps démontré que, parmi les
malfaiteurs, le plus grand nombre sont des réeidivistes, c¢’est-d-
dire, des indivdus qui, apres avoir été, une fois, arrétés et punis
pour quelque crime, retombent de nouvesn sous le coup des lois,

11 est évident que ceux-ci, & cause de Pexpérience et du perfec-
tionnement que confére Phabitude, sont beaucoup plus & craindre
que les délinquants primaires; aussi la justice a-t-elle intérit a
les connaitre et le devoir de les frapper d’une peine plus élevée.

L'établissement de la preuve de la récidive ou, en d’autres ter-
mes, Pidentification des criminels réeidivistes forme un des plus
intéressants chapitres de la science policiére; en outre, comme
nous possédons depuis ’an dernier seulement, un systéme d'icen-
tification uniforme pour tout le Canada avee succursale & Mont-
réal, cette question devient ainsi d’actualité et comme telle, mé-
rite d’attirer Pattention de tous les hommes de science.

La preuve de la récidive tieni & deux démonstrations :

I1 faut d’abord établir que I'individu a déja subi antéricurcinent
une ou plusicurs condamnations, et en second lieu, qu'il est hien
le méme individu qui déji condamné, doit étre jugé actuellement.

La preuve d’une condamnation antérieure s’établit au moyen
du casier judiciaire que chacun de nous posséde & Pétat vierge,
tandis que le criminel, lui, a le sien plus ou moins rempli au
greffe du distriet dans lequel il a subi sa devniére condammarion.

Quant A la seeonde démonstration, c¢’est-d-dire, celle qui con-
siste & ¢tablir I'identité du prévenu, elle n’est actuellement pos:
sible dans tous les cas, qu’en autant que mous possédons déji. de
Pindividu lui-méme, la ficke signalitique.

Le but e la fiche signalitique est done, d’abord et avant tout,
de rendre possible I'identification d’un récidiviste; et un service
d’identification consiste i faire systématiquement pour chaque
eriminel nouveau et intéressant, ane fiche sagnalitique et de clas:

(1) Communication a la Sociét? Médicale, séance du 21 nov. 1911.
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ser celles-ci de maniére i pouveir les retrouver an besoin, faci'e-
ment et sans perte de temps,

Mais quels sont les caractéves d’identité que doit contenir une
boune fiche signalitique; I1 est facile de prévoir que erux-ci doi-
vent présenter un certain nombre de qualités indispensables, 11
faut d’abord qu'ils soient stables, c’est-i-dire-susceptibles d’au-
cune modification ni par le temps, ui par la vel-nié du sujet ; ainsi
les cheveux changent de couleur avee le temps et la barbe est mo-
difiable par la volonté du sujet. Tons deux constituent done des
signes de peu de valeur.

Ils doivent étre, en outre, différents chez chaque snjet et pas-
sibles d’une description suffisamment préeise pour ne laisser sub
sister ancun dounte dans Pesprit de Popérateur. Deseription qu,
a son tour, ne doit néeessiter usage d’auenn appareil trop com-
pliqué, attendu qu’elle doit étre faite par des policiers et qu’on
ne peut exiger d’eux des notions scientifiques suffisantes pour
manier, par exemple, un ophtalmoscope et pour reconmaitre cer-
taines anomalies de la rétine.

11s doivent enfin étre communs A tous les sujets, hommes, fem-
mes et enfants, afin de permettre une classification logique des
fiches.

Or, de tous les éléments signalitiques aujourd’hni connus, seules
les empreintes digitales présentent a un degré aussi marqué, les
avantages ci-dessus énumérés; c'est pourquoi, & I'exemple d’un
grand nombre d’autres pays, on en a fait la base de notre propre
fiche canadienne.

J’ajouterai méme qu'en France, la terre matale de Panthropo-
métrie, le systéme des empreintes digitales est en train de sup-
planter cette dernitre qui. dans les mains de son auteur M. Al-
phonse Bertillon, a pourtant fait ses preuves.

Aprds ce court résumé sur Porganisation de mnotre systéme
Q’identification des récidivistes et sur les raisons qui ont conduit
i Padoption de la méthode de signalement basée sur les empreintes
digitales, il sera peut-étre intéressant de revenir avec un peu
plus de détails sur les qualités propres de celles-ci et sur leur
origine. historique. TRéservant pour un travail ultériewr la ma-
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ni¢re de prendre les empreintes, de les étudier, de les différencier,
de les révéler ,de les classifier et enfin d’en établir le méillenr
emploi médico-légal.

1. Historigue.

Ceux qui ne sont pas trés familiers avee toutes ces questions
policidres on médico-légales s'imaginent peut-8tre que lidée d’u-
tiliser d’une maniére pratique ce caractére d’individualité absoluc
que présentent les empreintes du bout des doigts, a germé dans
le cerveau de quelqu’européen ou américain de génie. Et bien,
non, il parait avéré que dés le VIIe siécle de notre ére, les Chinois
employaient déji les empreintes digitales et pour la signature des
@uvres artistiques et pour identification des détenus. -

I1 faut remonter ensuite jusqu’au commencement du siécle der-
nier, c’est-d-dire vers 1823, époque ol Purkinje fit paraitre le
premier travail important que nous possédons sur cette question.

En 1853, on voit Sir William Herschell, fonctionnaire du ser-
vice civil au Bengal, exiger que ses administrés placent i edté de
leur signature Pempreinte de leur pouce. A peu prés i la méme
date, Gilbert Thompson dans I’Arizona (E.-U.), utilisait de méme
Pempreinte du pouce pour signer les chéques.

Toutefois la premiére application des empreintes digitales a la
police scientifique, est due A Galton qui, aprés aveir trouvéele
moyen de classifier les fiches signalitiques & Paide des seules em-
preiutes digitales, vit sa méthode adoptée officiellement aux
Indes Anglaises vers 1888.

(’est ce méme systéme Galtonien qui, nodifié par Henry,
cxiste actuelement en Angleterre, en Autriche, en Allemagne, en
Egypte, au Portugal et enfin au Canada depuis 1910.

Aujourd’aui, on peut dire que tous les services d’identification
de presque tous les pays, emploient les empreintes digitales; les
uns, comme le Canada, en font 1’4iément essentiel de la fiche si-
gnalitique, d’autres, au contraire, comme la France, s’en servent
encore comme moyen complémentaire,

Enfin, griace a I’école Frangaise, la question des empreintes
digitales dans les expertises médico-légales, a acquis partout. &
part au Canada, une telle importance qu’il n’est pas permis de
Pignorer.
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II. Caractéres des empreintes digitales,

Ces caractéres peuvent se résumer dans les trois suivants : la
pérennité, 'immutabilité et la variété de leurs dessins,

En effet, les crétes papillaires apparaissent vers six mois intra-
utérins et demeurent identiques & elles-mémes pendant la crois-
sance et jusqu’da la putréfaction. C’est, dans tous les cas, ce qui
résulte des constatations faites par Herschell, Galton, Henry en
Angleterre, Bertillou, Forgeot, etc,, en France, et Vucetich, en
Argentine.

Le criminel peut done renier son nom et son état, changer la
couleur de ses cheveux, ete, mais il ne peut alléguer un change-
ment dans le dessin de ses empreintes digitales.

Le second caractére important que nous avons noté, est leur
immutabilité. i

Celle-ci n’est évidemment que relative, puisque nous savons
qu'une blessure qui améne une destruction de la couche généra-
trice de I’épiderme, donne lieu & .ne cicatrice fibreuse et partant
4 une modification des crétes. Les blessures superficielles et
méme étendues comme les briilures, permettent au contraire, la
reconstitution des crétes papillaires avec les mémes détails qu'au-

paravant.
Il en est ainsi & plus forte raison, lorsque les crétes sont usées

soit & dessein, soit autrement par le récidiviste.

Yvert (thése & Lyon 1904) cite le cas d’un malfaiteur qui,
se voyant arrété pour une seconde fois, n’hésita pas a se tremper
les deux mains dans eau bouillante, afin de faire disparaitre ses
crétes papillaires et éviter ainsi Pidentification. Malheureuse-
ment pour lui, la guérison les a fait réapparaitre dans le méme
état qu’auparavant.

Enfin les cicatrices elles-mémes,.si elles ne sont pas trop éten-
dues, ne sont pas un obstacle & Yidentification.

D’ailleurs, comme les fiches signalitiques contiennent 1‘ou]our:’.
le dessin de chacun aes dix doigts et que chacun d’eux peut, seul,
suffire a la preuve, comme nous le verrons dans un instant, I’obs-
tacle disparait méme si I'individu a subi Pamputation.

Le dernier caractére important consiste dans la variété des des-
sins digitaux.

Caractére, on peut dire, essentiel au point de vue policier, puis-
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que si le méme dessin pouva’t se retrouver sur plusieurs sujot

la valeur des empreintes digitales deviendrait par le fait méme.
nulle.  Mais il parait qu'il n’en est rien et que, on peut affirme
qu'il wexiste pas deux empreintes identiques. Un calen] fait
par Galton prévoit la possibilité de 64 milliards de dessins digi
tanx diflérents.

ACTION SOCIALE

LES GOUTTES DE LAIT PAROISSIALES

Depuis quelques années il se fait, dans nos milicux, des cenvres
sociales d'une utilité tell> que nous pouvons lear prélive, déja.
des résultats extraordinaires an point de vue «. la santé publique,
et de I'importance que prend notre naitonalité, trop longtemp-
habituée & marcher dans les routiniéres orniéres de l'ignorance
et de Pinsouciance.

11 est impossible, par exemple, de caleuler tout le bien qui est
résulté et qui résultera, pour le bien-étre de nos enfants, des or-
ganisations paroissiales telles que celle fendée par M. le Chanoine
LePaillenr, Pactif curé du Mile-End.

Ce qui est bon est généralement imité avee empressement. i
des organisations similaires ont vu le jour dans les paroisses St-
Jean-Baptiste, St-Ilenri, St-Joseph, et 1'6té prochain la paroisse
du Sacré-Ceeur ainsi que plusicurs autres feront leur part dans
la grande Intte contre la mortalité infantile.

Je suis heureux de rendre jei un hommage public & M. le Pro-
fesseur Séverin Lachapelle, Toriginateur zE8lé de ces cenvres pa-
roissiales rattachées toutes et tonjours au méme but: sauver I'en-
fance !

Notre excellent ami a fait, et continue une wuvre nationale qui
vaut et couronne, il ne le nicra pas, tous les efforts de sa longue
carritre d’apdtre de Ihygiene infantile.

Cest en s’assurant le concours de MM. les (*urés que le Doctenr
Lachapelle a donné tout le développement qu'il révait & son plan
de campagne contre la moralité infantile beaucoup trop graude
chez nous.

I1 Sest formé au Mile-End, sous la poussée vigourcuse de M. le
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Chanoine LePailleur et du Docteur Lachapelle une association
médicale dont font partie tous les médecins de la paroisse. Comme
il s'agit d’une ceuvre d’édvcation hygiénique, M. le Curé eut la
bonne idée d’inviter MAL les Commissaives d*Ecoles & faire partie
de cette Association.

Puis tous ces hommes de bonne volonté ont travaillé avee un
ensemble admirable, On a déja dit ici commnent les médecins
de al paroisse avaient donné, A tour de rdle, des eonférences d’hy-
gitne devant toutes les dames et les demoiselles de la paroisse,
et ¢ela pendant tout un hiver. Au printemps ot & I'été suivants
un dépit de lait établi sous les auspices de cette association pou-
vait fournir du bon lait & tous eeux qui en voulaient.

Les résuiltats furent merveilleux. J%n appelle aux chiffres sta-
tistiques publiés, ici méme, par M. le Dr Gagnon, le secrétaire
de cette association.

" Ce bel exemple fut bientdt swivi, grice au zéle du Prof. La-
chapelle, par les paroisses St-Jean-Baptiste, St-Joseph, St.Henzi
et quelques autres.

Si nous en parlons aussi longuenent anjourd’hui ¢’est pour dire
que les événements ont prouvé que cette ceuvre paroissiale était
venue pour rester.

Partout olt elle s’est implantéz les résultats ne se sont pas fait
longtemps attendre. Que les confréres qui nous lisent s’informent
si cette association d’hygiéne paroissiale ne pourrait pas étre fon-
dée dans leurs paroisscs respectives. Qu’ils voient leurs curés
pour lui offrir leur concours, ¢t le Prof. Lachapelle pour profiter
de son expérience. Tor  ~'arrangera bientdt et Thiver ne s§'¢-
coulera pas sans que des milliers de jeunes méres reguivent les

-enseignements nécessaires avant de bénéficier pour leurs enfants

du bon lait que distribueront les nouveaux dispensaires parois-
siaux de Pan prochain. ‘

Allons, chers confréres, un bon mouvement.

A vous MMM. les Curés !

Bien du suceds Docteur Lachapelle ! !

UN MAL A CONBATTRE

Sous ce titre M. le Docteur J. Gauvreaun a publié récemment,
une plaguette fort bien faite.
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Il s’agit d’une corférence donnée devant le public de la Pa-
roisse St-Jean-Baptiste.

Ecrite dans un style clair avec des arguments & la portée de
tous, cette plaquette fera autant de bien & ceux qui la liront qu’i
ceux qui ont eu la bonne fortune d’entendre ’auteur luiméme.

Notre confrére qui est si estimé dans son rdle de Régistraire
du Collége des Médecins et Chirurgiens de la province de Québec
est un travailleur infatiguable et je ne sache pas que les affaires
de notre Collége se portent plus mal depuis qu’il s’occupe d’ao-
tion sociale.

Il est de ceux qui croient que toute leur journée n’est pas finie
lorsque la besogne pour laquelle ils sont payés est bien faite, et
qu’ils ont bien arrangé leurs affaires domestiques. Non, il s’impose
encore la noble tiche de rendre service i la société dans la me-
sure de ses forces. (Yest lui que les gosses de Rimouski poursui-
vaient en criant:  Voici Uantialcoolique,” et c'est lui qui ale
plus contribué & fermer les quatorze trous & Whisky qui abru-
tissaient les dix-huit cent habitants de cette jolie petite ville ot
il a exercé sa profession pendant plusieurs années.

Aujourd’hui Rimouski boit moins et se porte mieux !

Le Dr Gauvreau est le bienvenu parmi les lutteurs contre la
tuberculose et nmous Pengageons 3 continuer la lutte qu’il a =i
Dbien commencée.

Nous aimerions A voir sa conférence entre les mains de tous
nos compatriotes. Ceux qui la liront comprendront mieux la
nécessité des nouvelles lois d’hygiéne qui s’imposent chez nous
comme ailleurs. Que de préjugés considérés comme insurmon-
tables disparaitront si les braves comméres et les vieux finauds
de villages et de nos quartiers populeux prenaient connaissancc
de Yexposé fait, par Pauteur, sur la tuberculose au triple point
de vue de sa cause, de sa contagion et de sa guérison.

Nous n’insisterons que sur la belle page écrite sur la question
des sanatoriums. Le Dr Gauvreaun aprés une visite faite an Rain-
‘bow Lake Sanatorium, Etats-Unis, félicite les directeurs de I’As-
sociation des Forestiers Indépendants sur leur esprit d’initiative
et du bel exemple qu’ils ont donné aux Associations similaires
<n construisant cettc maison de refuge pour leurs membres de-
venus tuberculeux.

Je souhaite comme M. le Dr Gauvreau que mos Associations
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mutuelles telles que les Artisans, P’Alliance Nationale et autres
ne resteront pas en arriére et qu’elles ne tarderont pas & s’occuper
de cette grave question.

Eu pllemagne les Sociétés de bienfaisance, et les mutualités,
les Cor*pagnies d’Assurance et les grands propriétaires d’usines
s'efforcent de prévenir et méme A guérir la tuberculose dans
leurs milieux respectifs.

Ces hommes d’affaires font la une bonne besogne qui leur rap-
porte, et non pas seulemert une cuvre d’humanité.

Lisez done et faites lire cette petite plaquette pour mieux faire

connaitre le mal a combatire.
Jd. E. Dust.

UN BEAU GESTE

L’Université McGill avait besoin d’argent et le public de lan-
gue anglaise lui a donné, en quelques jours, prés de deux millions
de dollars !

L’Université Laval est depuis longtemps dans la misére noire;
clle erie par toutes ses pores ses besoins d’argent et le public de
langue frangaisc reste sourd-3 ses appels !

McGill fait la gloire de mos concitoyens snglais, Laval nous
inquiéte !

McGill est visitée par tous les étrangers instruits qui viennent
i Montréal.

Laval ne regoit la visite de personne.

McGill est connue partout. -

Laval reste inconne en dehors de la province de Québec.

Quelles sont donc les raisons de ce triste état de choses ?

— Les éléves manquent-ils chez nous ¢

— Non pas; et de 'aven méme des anglais ils sont mieux pré-
parés aux études universitaires par nos colléges classiques que les
€léves du McGill sortis presque tous des High Schools.

— Avons-nous moins de professeurs i Laval que les Anglais
a MeGill ¢

— Non pas, puisque McGill nous en emprunte pour sa faculté
de Droit.

— Nos Professeurs ont-ils moins de science que ceux du
MeGill ¢ '
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— Non, siirement non, dans aucune de nos facultés! Nous
affirmerons méme que nous avons assez de médecins, et d’avocats
distingués parmi les membres de ces deux professions, pour ne
parler que de ces deux-1a, pour former le méme personnel dans
denx autres universités s’il en était nécessaire.

—— Avons-nons moins d’hépitanx pour lenseignement de la
médecine que McGill 4

— Non, car 'Hotel-Dieu, Notre-Dame et nos autres hopitaux
ot hespices présentent un matériel d’enseignement inépuisable
et plus que suffisant !

— Sommes-nous réellement un peuple pauvre et incapable de
suffire aux frais encourns pour Uentretien d’une université ?

— Non! Nous n’avons pas autant de millionnaires que les
anglais, mais nous en avons, et il est devenu presque difficile de
compter nos compatriotes riches de trois i cing cent mille dollars,

— Serions-nous alors un peuple inférieur destiné A disparaitre?

— Non! Car nous augmentons comme nombre et les hommes
instruits de langue frangaise sont plus influents que jamais dans
notre pays, que ce soit dans le monde de la politique ou des
sciences.

— Serait-ce, alors, que chez nous la générosité soit chose in-
connue ! '

— Non! rappelons-nous pliitdt le beau geste fait, I'an dernier,
pour sauver I"Hopital Notre-Dame.

— Mais alors.....?

— Nous dirons ici ce que tous répdtent depuis longtemps :
T Université Laval n’est pas ce qu’elle devrait étre, par son orga-
nisation actuelle, et elle n’offre pas assez de garantie de vitalité
ou de suceds pour attirer la confiance et les secours de cenx qui
parmi nous, savent et peuvent donner.

— Laval de Montréal n’est qu'une grande maison ol logent
des facultés étrangdres qu’aucuns liens ne groupent en un tout
mposant.

— Nous sommes, nous osons le croire, & la fin d’une longune
période de transition qui doit aboutir & une reconstitution uni-
versitaire pleine de promesses.

— Tes hommes distingués qui sont, aujourd’hui, a la téte de
notra enseignement vniversitaire ont trop de ceeur et de patrin
tisine pustr nie pas mettre bientdt fin & 'angoisse-qui nous étrangle
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et nous empéehie de percer notre trouée dans le monde scientifique
canadicn.

Tous le monde désire nn changement, une réorganisation qui
inspirera confiance.

Tout le monde veut une Université Catholique de langue fran-
caise & Montréal avec ses propres faculiés et son grand conseil
d’administration.

(cst ce conseil d’administration nnique pour toutes les facultss
qni mangue actuellement et ¢’est pour cette raison seule, sachims
le bien, que nos hommes riches ne donnent rien, absolument rien
a Laval.

J. E. DUBE.

LA RECOMPENSE DU TRAVAIL

M. le DrJ. E. Dubé obtient la méduille d’or de la Société
Internationale de la Tuberculose.

M. le Dr J. E. Dubé, membre du burean d’administration et
président du burean médical de I'Institut Bruchési, vient de ve-
cevoir la médaille dor de la Société Internationale de la Tuber-
culose pour le concours de 1911. C’est la plaquette éerite par
M. Dubé en juillet dernier sur VInstitut Bruchési ot son ccuvre
antitubereuleuse qui a provoqué cette haute distinction. .

Cest avee un réel plaisir que nous le prions d’accepter hom-
mage de nos félicitarions, car la lutte contre la peste blanche est
trop méritoire pour que nous n’applaudissions pas aux efforts de
ceux qui travaillent & enrayer la terrible maladie et pour que
nous ne soyions pas heureux de voir leur échoir fa récompense A
laquelle ils ont droit.

Dubé est un de ceux qui animent le véritable esprit publie. Son
organisation de PInstitut Bruchési est appelée & rendre des ser-
vices inappréeiables. On ne s'en rend pas compte, car I'euvre
fait son chemin sans bruit; mais ceux qui en suivent de prés le
développement et qui en connaissent le plan général ne peuvent
sempécher d’en féliciter Pauteur et ses adeptes.

Nous sommes heureux que 'étranger ait ru P'utilité Cune telle
fondation, nouns regrettons qu’ils aient été les premiers A en ¢-an-

prendre I'importance.
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L’Union Médicale, qui a publié cette plaquette en juillet der-
nier, adresse 4 son directeur ses plus cordiales félicitations.

Voiei la lettre par laquelle M. le Dr Bernheim, président de
la Société Internationale de la Tuberculose, annonce & M. le I
Dubé la dinstinetion dont, il est Pobjet.

Société Internationale de la Tuberculose.

Secrétariat Général
Dr. G. Petit

61, Rue du Rocher, 51
Paris Paris, le 16 novembre, 1911.

A Monsieur le docteur Dubé, Montréal.
Honoré et cher confrere,

J'ai le plaisir de vous annoncer que, sur ma proposition, Ia Société Inter-
nationale de 1a Tuberculose vour a accordé une médaille d’or pour le con.
cours de 1911 i . .

ll\otre secrétaire général vous fera parvenip votre médaille et votre
-dipldme.
Croyez, honoré et cher confrére, 4 mes meilleurs sentiments.

(Signé) Dr. S. BERNHEIN.

PLAQUETTE
“ CUIQUE SUUM " (1)

...L’autre jour, J’étais chez un cher confrére qui a passé la
‘vie & précher le sevrage i propos de tout et & propos de rien. ..

.. .Le Monsieur en était au chapitre de ses infortunes. Entre
-autres, il venait de perdre, dans un accident, une superbe jument
pur-sang évaluée a trois cents dollars. ..

.. .Et — “ comme de raison” — il avait été obligé de sacrifier
“le poulain pour & peu prés rien.

.
4 24 44 e4 e e+ e ee e e oo ee o4 ea se s s e . .

Cc “comme de raison” m’intriguant fort, j’en voulus sur-le-
-champ savoir toute Yexplication.
— Ca te surprend, reprit mon ami avec un petit air protecteur?
Eh bien! tous les éleveurs t’apprendront que pour élever un pou
lain dans ces conditions ¢a prend d’abord le lait de deux vaches,

(1) Une fine ohservation de 1a part d’'nn de nos amis, médecin dans un
district rural.
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et que, §'il a la chance de survivre, chose pas trés fréquente, ce
poulain ne fait jamais, par la suite, autre chose qu’un cheval
fourbu et inféricur.

— Pas de mistre & te croire, mon vieux, ta théorie me va, Mais
toi, Péternel prédicant de Partifice en fait d’élevage humain, com-

ment peux-tu avaler ¢a ¢ ¢
— 97

¢ s 4o

— Mais si la vache méme en partic double est impuissante i
développer les éléments d’un bon cheval, comment ce méme ani-
mal pourra-t-il préluder & Pheureuse organisation d’un homme de
valeur ¢ 72 1!

46 44 44 44 s 4e s s+ 44 ss s e se 4 4 e 44 s a2s s e

De Paris jusqu’au Japon, du Pérou jusqu’a Rome,

Le plus sot animal, & mon avis, c’est I'homme.
Dr X.

INTERETS PROFESSIONNELS

NOS GOUVERNEURS SIEGENT : ELOQUENCE....DES CHIFFRES

Vous savez que nos gouverneurs sidgent deux fois par an pour
entendre les rapports des comités spéciaux chargés de VYétude des
questions importantes.

Lisons ensemble, chers électeurs, quelques pages du rapport
officiel de Passemblée du 27 septembre 1911.

A la page 20, je lis tous les détails du rapport du comité des
eréances, qui est le plus important de tous, le seul qui vaille, en
principe.
| Toutes les affaires du collége y sont mises & Pétude. Chaque
cas est jugé i son mérite et dans les meillears intéréts de la pro-
fession médicale; puis, on prépare un raprort succinet qui sera
soumis aux gouverneurs en séance générale, pour approbation.

En effet, on approuve. . et pour deux raisons: on a confiance
dans les membres du comité de créance; puis, on connait peu on
rien des lois particuliéres en vertu desquelles MM. X, Y, Z sont
admis & Pétude ou i la pratique de la médecine. .. Fidéles & la
grande dev'se: “nos gouverneurs régnent mais ne gouvernent
pas?..... -

— A quoi bon alors des gouverneurs ¢. ..

g
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~— Mais & approuver les décisions d&r. nos ministres, qui =out,
pour nous, les membres du comité des eréances.

— Pourquoi done avons-nous besoin de 45 gouverncurs, Quand
FETAT n’en requiert qu’un seul ? .

— Parce que. . ... ces messicurs aiment & voyager, & se revoir
et & se payer respectueusement leurs tétes & prix fixe.

— A prix fixe ¢

— Oui.

— Que voulez-vous dire ?...

— Je veux dire que nos gouverncurs, comme tous les gouver-
neurs, sont payés, qu'ils colitent cher, et qu’ils servent & rien.
Ainsi, on constate que, chez nous, tout Je travail est fait par le co-
mité des eréances qui est seul bien renseigné sur nos affwires
courantes. .. ot pendantes. .. Clest lui qui, de fait, expédic tonre
la besogne Ja veille de la séance générale.

— Nous devrions étre satisfaits. ..

— Non.

Le lendemain, il faut convoquer 43 députés en réunion plei-
niere, & grands frais, pour lewr demander d’opiner du bonnet -ur

les eonclusions de ce rapport.

Je dis & grands frais, voiei :

Page 31, dw méme rapport, je lis :
voeee §1,330,00
1,362,41

e e

2,69241

Honoraires des Gouverneurs ... coeeee o sesee
Trais 4@ VOYAECS.cer sirceesrereriacsisiossenssssossassssamass

Ainsi, nos gouverneurs sidgent durant six heures en juillet ct
six heures en septembre, et cela nous cofite la bagatelle de E SN
41. Une misere, quoi !...

Ces messieurs gagnent $2692.45 en 12 heures, tandis que noire
régistraive travaille 12 mois powr gagner $2400.00.

Vous ne croyez pas, avec moi, que nous pourrions faire un
weilleur emploi de nos surplus en dotant des chaires d’enseigne-
ment ou en organisant des caisses de sccours pour les confreres
dgés ou nécessiteux, plutdt que de les distribuer, sans le moindre
bénéfice, i des gouverneurs — pour rirec — qui se soucient heaw
coup plus du cachet de présence que du perfectionnement de nos
études médicales et du relevement moral et inteliectucl de la

profession médicale ¢
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Irais judiciaires.

Un ancien membre du Bureau médical m'affirmait que le eol-
1ege des Médeeins était “ Ja vache & 1zit” do certains bureaux
d’avocats,  Un changemeni devait améliorer la situation,

Nous avons changé et voici ce que nous gagnons: nons avons
payé & trois bureanx d’aveeats dans Vespace de 10 mnis, la jolie
somme de $1457.92. ,

Yoici, d’ailleurs, le bilan du dernier exereies financicer, de
juillet 1910 & juillet 1911 :

Racettes 10tales..... voiiiiietiviniiens cvenrne vrecas: weeneee $19.440,00
Dépenses totales .ovcices covvirerincesiiiens conse saeee 1656140

BAl&NCE, seee- sesees conrsecnnnns  2,878,60

Nous dépensons plus des 4/5 de nos revenus.

Un tel résultat ne mérite aucune félieitation. Nous avons aug-
menté la cotisation annuelle de chaque membre de $2.00 a §4.00
<t nous romnmes au méme point.

La colleeticn est faite nniquement dans le bat de défrayer les
dépenses des prochaines assemblées générales et des notes d’avo-
cats, qui nont pas encove contracté Thabitude, comme nous, de
donner des consultations gratuites.

Du présent, de Paveniv des médecins dans la provinee de Qué-
bee, il nest point question. Ce sont, semble-t-il, des formules
algtbriques insolubles: cherchez I'inecnnue.

Si, malgré tout, notre influence auprés des législatenrs Gtait
prépondérante lorsqu’il s’agit de quesiions qui nons cencernent;
mais nous n’avous méme pas cette fiche de eonsolation. Le moin-
dre de nos charlatans peut, s'il le veut, nous imposer des fois ab-
solument intolérables dans la pratique de la médecine.

De fait, nous avons succombé a la tiche, bien souvent, puisque
nous admettons des médecins & 'exercice de la médecine en vertu
de lois injustes et ontrancitres telles que les lois Roy, Tascherean,
Pinault, ete. . ...

Nous n’avons pas fini. T’année derniére, les charlatans ont
i leur tour, réelamé le droit du “ possumus’ pour leurs pra-
tiques infimes. Nous avons failli écoper : la chambre basse a
oidé, mais le conseil législatif a sauvé la situation: en opposan: -
un refus formel i de telles prétentions.
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Je ne tiens pas nos gouverneurs responsables des préjugés de la
race entitre, mais je dis que si 48 hommes travaillent et réussis-
sent comme DIX, optons pour dix.

On m’objectera, peut-étre, que le nombre est insuffisant pour
veprésenter tous les dictriets.

Je réponds que le nombre n’y fait rien, parce qu’en médecin:
il 0’y a pas d’intéréts particuliers & tel ou tel district; il n'y a
que des intéréts généraux. Si une loi est bonne, nous en béné-
ficions tous; si elle est mauvaise, nous en souffrons également.

Done, réduisons & 10 membres le conseil supérieur qui nou
régit; nous dépenserons moins d’argent et mous povrrons nous
occuper plus activement des intéréts vitaux de notre profession
qui se meurt de marasme, surtout dans les distriets ruraux.

Avrpert LeSick.

CONTE (1)

LE TEMOIN

L’opération terminée, Raleny, le chirurgien, et son interne,
Bédal, g’étaient dépouillés de leurs vestons de ville. Entre cus,
tous les jours, ce quart d’heure passé dans le lavabo contigu & la
sallz d’opérat.on, était Poccasion d’une amicale et gaie causerie,
détente agréable et nécessaire aprés leur délicat labeur. Mais,
ce matin-la, Raleny était sombre et nerveux, Bédal, étonné d’une
telle attitude chez son maitre, n’osait lui adresser la parole; au
cours de Popération, le grand chirurgien lui avait paru fort dis-
trait, presque maladroit.

Aun moment de partir, Raleny tendit toutefois la main & s
interne :

— A demnain, dit-il simplement, Mais sa voix n’était pas natu-
relle.

Bédal se forga pour répondre :

— A demain.

11 ajouta :

— Il n’y aura sans doute rien de particulier au sujet de I'o-
péré. Ca s’est trés bien passé, en somme.

(1) Empranté & la Revue des séances medicale 1911, signé, Béaumesnil.
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— Sans doute. ..

Raleny ne lichait pas Ja main de Bédal; il la serrait avee une
force croissante et, soudain, le jeunc homme, stupéfait, vit deux
gros. s larmes perler aux yeux de son maitre. ..

— Qu’avez-vous ?... Vous souffrez ?...

Raleny respira profondément, sembla prendre une résolution et
cépondit :

— Oui, je souffre... beaucoup; jusqu’au fond de Pime...
Mais j’ai & vous remercier, mon jeune ami. Je vous dois une
reconruissance sans égale. Sans vous, i cette heure, je serais
un criminel. ..

— Maitre, cher maitre, je ne comprends pas. .. que dites-vous?

— Bédal, ma souffrance et mon secret m’étouffent. 11 faut que
je me confile. Votre présence, le sentiment que j’ai de votre va-
leur et de votre conscience, le prix que j’attache i votre estime-
m’ont détourné d’une action basse, monstrueuse. Ecoutezmoi;
sela me soulagera.

Ebahi, Bédal se préta & la confidence.

— C’est hier matin, reprit Raleny, que je me déterminai &
opérer ce M. Carol, que nous venons de débarrasser d'un appen-
dice assez dangereux. Je ne puis dire que Carol fiit mon ami;
mais ¢’est un vieux camarade; nous nous sommes connus au Quar-
tier Latin, du temps ou il faisait son droit; nous nous sommes
retrouvés ici, lui pourvu de la premiére étude de notaire de la
ville, moi admis comme le meilleur chirurgien de la région. Nous
avons donc, nécessairement, entretenu d’excellentes relations;.
mais, pour ma part, le fond de mon ccur ne fut jamais atteint
par les protestations d’amitié de Carol. Le souvenir me restait
de la sécheresse de coceur que je iui avais connue jeune homme,.
et sa fatuité m’avait toujours blessé,

Dés sa premiére atteinte d’appendicite, il eut, naturellement,.
recours i moi; mais il m’informa qu’il ne se résoudrait & Yopé-
* ration que lorsque ce serait sa derniére chance de guérison. La.
pusillanimité qu’il me parut ainsi étaler, le fit encore baisser-
dans mon estime.

Hier, & sa troisiéme crise, je trouvai la situation si menagante-
que jimposai Yopération; contre mon attente, il parut s’y ré--
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sotdre nisément s mais jo tronvai bizarre quiil demandat pae qui
jo le ferais opbror
Mon cher Carol, Ini répondis-je, n'anriez-vous pas confianee

et i £ Qui vonlez-vous qui vons opére & B .. sinou Raleny.,

= e mis que vous Gtes le weilleur chirurgion de notre région
wais ne ernignezvons pas d'étee troublé en tailladant Tn pean
dun i, L

1 vit, mais d'un vice fanx, et je vovais dans ses yeux une an-
goisse, un dote.

= Mons, T souffranee vous trouble les idées, vépliquai-je. ..
sovez tranquille; demaing je vous débarrasse de votre appendies;
s lopération est wegente, elle est des plus aisées,  Ayez confinnee,

1 hésita quelgques secondess puis, avee e aiv solennel, il me
dit ¢

Soit! Vous m'opéoerez. Mais, aupaveavant, jurezmoi s.r
Fhonnewr, Raleny, gue vous n'avez nulle arri¢re-pensée of gue
vous e fraiterez avee la méme conseience que vos autves malade.,

Jooerus veniment que I peary Jan dépression conséentive i la
madudie Jui troublaient I eervelle ot jo fis co qu'il demandait.
Puix je donnai les ordres néeessaives pour quilon e transportad

it cotte maison de santé,

Lo soie, an diner, je ne pus m’empéeher de remarquer que ma
femme, d*habitude insoucicuse et lointeine, se montrait ingnicte
et nerveuse,  Blle me damanda un ton bizarre ¢l Stait veai
que je devais opérer M, Curol. Je Tui répondis que eela était
néeessaive s que Popdration, hien que trop retavdée, avait Jes phis
grandes chanees de sieeds,

== Enfing vous e sauverez, conclutelle, avee une passion gne
Je ne lui conmaissais pas, car elle se monteait indifféronte a U'é-
gard de fous mes opdrés fussent-ils de nos velations, Jamais, dail-
lenrs, je ne w'dtaix plaint de eotte indifférence, mue contraire; jo
trouvais auprés de ma femme Poubli néecssaire do mes travaus
ot de wes malades: je lui savais gré de me montrer une affection
qui n'était commandée ni par ma sitnation seientifique, ni par
mies sueets professionnels,

Ce fut done avee quelque étonnement que je me trouvai obligh
de Ja vassurer sur le sort de Carol,

Mais guel coup de foudre quand je trouvai dans mon courrier
du soirv, Uexplication des attitudes 6iranges de Carol et de ma
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femme!  Une lettre anonyme m'apprenait qu'ils étaient amants
depuis troia ans d&j; ln prevve m'en étair fournie par une (i
zaine de lettres qu'ils avaient Gehangées et qilon me faisait par-
venir, Par quelle coineidenee cette dénoneiation m’éait-clle faite
ce soir-ld? Pobligeant délatens avait-il wne vengeance & exoreer
coutre Curol, et, averti que je devais Popérer, tablait-il sur ma
coldve £ En vérité, i1 avait hien jugé; car, mon pauvee ami, & Ja
déeonverte d'une telle vilenie, jo me sentis perdre le sens, emporté
par in rage, lo dégoiit et lu soif de vengeance. Car jaime mn
femme, Bé&lal, Je Pai épousée par amour; of si I'absorbanto vie
professionnelle que je méne ne w’a pas permis de Pentouror d'at-
tentions constantes, j'ai lo sentiment de lui avoir tonjours margué
combien ole m'est chire.  Elle w’a teahi lachement, basseient,
avee co fat, ent imbéeile sans ceur,  Encore coutre ell, puuvye
oisean sans cervelle, jo ne me sentais qu'une pitié doulonrense.
Mais Carol! je le trouvai comme je Pavais coomu an Quartier
Lating bellitre suns vorgogne, séduisant u'importe quelie femme
pour Forguenil de 'avoir sdduite s quelles joies de eruel chasseur
n'avait-il pas épronvées, en me volant ma fenne, jtd, Cavol, i
moi, Raleny !

Jo marehai & travers mon cabinet, en proie A le colére ln plns
folle ot aux pires idées.

5t In penste me vint tout natwrellement que je tenais lo misé-
rable & wa merei. Lo erainte @il m'avait monteée d'étre opéed
par moi, dans le doute oft il était que jo fusse averti de sa tra-
hison, me dieta ma vengeance.  Qwil m'était facile de tuer cotte
wanvaise héte sans que personne m'en demandit compte!

{31, o matin, mon cher Bédal, jo snis venu jei, déterminé au
erime,  (Uest ponrquoi vous m'avez vu hésitant et soucienx au
cours de Topbration,  Oh! quand j’ai tenn cet appendice gonflé
de pus dans mes doigts, quelle tentation de la erever ’nn coup de
bistori of d'en vider In sanie dans le péeitoine.  Mais q’sarioz-
vous penst ('uno felle maladresse, vous dont jo me plais & recon-
naitre déja les grandes qualités chivurgicales? Bty avant de ve-
former le ventve, vous vous rappelez eotte artdre qui saignait;
vraiment, j'ai hésité quelques sccondes § In lier; mais, vons lw
voyiez aussi hien gue moi et vous me tendiez le fil. ..
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Et voila... Carol est sauvé. .. le misérable vivra. Que vais-je
devenir, moi? Je me sens brisé et je croirais ma vie finie, si, en
m’empéchant de devenir criminel, vous ne m’aviez obligé & rester
chirurgien.

SOCIETES

SOCIETE MEDICALE DE MONTREAL

Séance du 6 jun 1911
Prégilence de M. BENOIT

Aprés I'adoption des minutes, le président M. Benoit, au now
de la société, proteste contre attitude du journal La Patrie qui,
dans un premier Montréal, vient de s'occuper de mous, et nous
blime de ne pas penser comme lui en ce qui regarde les questions
de dignité professionnelle. M. Benoit réclame, pour la soci¢té,
1a liberté de régler ses affaires sans lintervention de journaux
mal renseignés.

Motien. — Sur proposition de MM. LeSage et Marien, la mo-
tion suivante est adoptée d’urgence et copie adressée au secré:
taive.

La Société Médicale de Montréal du Collége des Méd. et Chir.,
considérant Pimportance, pour nos universités, de la dernicre
clause du Bill Roddick, & savoir :

Le présent bill ne sera pas considéré comme autorisant la créa-
tion d’une université d’Etat.

Copsidérant que cette clause a été retranchée du bill tel que
présenté et adopté a4 Ottawa a la derniére session, considérant -
qu’elle avait été approuvée antérieurement par tous los médecins
et leurs représentants au collége des Médecins et Chirurgiens de
la province de Québec.

Recommande au bureau de I'insérer dans le bill actuel, avant de
le soumettre & Iapprobation de I’Assemblée Législative. Adoptée.

Leciure des Travaux. — Comme les membres inserits au pro-
gramme. ont &té. empécebés. de—venir, une: discussion -improvisée
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est ouverte sur les indications de Popération au cours de la li-
thiase hépatique.

M. Marien remarque que les cas sont nombreux et la conduite
i tenir, varie. Certains calculs évoluent en silence et ne mani-
festent leur présence qu’a Yautopsie; d’autres s’installent avec
fracas, tourmentent le malade et le conduisent jusqu’a la cachexie
cancéreuse. Entre ces extrémes, se placent les cas ordinaires.

Que faire en présence d’un calcul certain, ou méme probable ?

A moins de contre-indieation, il vaut toujours mieux l’enlever,
et Popération devient nécessaire il y a de lictére et des phéno-
ménes toxiques, sinon, on peut différer, ayant toujours présente
a la mémoire, cette notion que les caleils sont susceptibles de
favoriser le cancer et Vinfection hépatique. Inutile, dans tous
les cas, d’attendre beaucoup de la prétendue vertu des médica-
ments fondents ou véhiculants i réputation surfaite.

M. Lanoie a suivi Maurice Richardson, i Boston, ce dernier,
qui a une grande expérience en la matiére, ne fait jamais une
laparotomie sans examiner le foie et intervenir il y a lieu.

M. Benoit rappelle qu’il y a 2 ans, Castaigne a publié un livre
sur les maladies du foie ol il conseille dans les cas de lithiase
avec température d’agir comme pour l'appendicite, §il est pos-
sible, et d’opérer plutét i froid. Au cas de lithiase, si Pon trouve
des signes d’insuffisance hépatique, il vaut mieux ne pas inter-
venir, parce que le malade, avec Fintoxication du chloroforme
surajouté peut mourir au bout de 2 ou 3 jours.

M. LeSage ajoute qu’il faut toujours examiner le foie et les
reins des malades. Combien de défaillances cardiaques, de ma-
laises divers sont attribuables aux lésions de ces organes, dont il
faut toujours s’assurer de Pétat de santé. Au début de la pé-
riode caleuleuse. le calomel, a petites doses, le benzoate et le sali-
cylate de soude associés & un régime de toxicité minime -produi-
sent d’excellents résultats. Toujours, il faut surveiller le ceeur,
qui se ressent vite des atteintes du foie, et le soutenir avec la
caféine, la digitale. Quand, au bout d’un mois, le traitement a
ét8_sans effet, Pintervention est indiquée mais, & ce moment-Iy,
surtout, il faut craindre la défaillance cardiaque. -
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M. Hingston voyant d’un coté Yapparente bénignité des intey-
ventions sur la vésicule et de V'autre, les dangers multiples qm
résultent du s¢jour prolongé d’un ealeul dans les voies biliaires,
est, Ini aussi, en favenr du countean aprés Vinsuceds du traite
ment médical.

Avant de clore 1a séance qui est Ja derniére avant la vacance,
le Président fait des veeux pour que tous se retrempent durant
les beaux jonrs d’été afin d’¢tre plus dispos pour la reprise des
travaux le 3 Octobre prochain.

Lup. VERrNER, Secrétaire.

Séance du 30 octobre 1911
Lrésience de M, BENOIT

Proposition de nouveauw membres. — MM, Edm. Lavigne ct

S. H. Baril sont réguli¢rement proposés comme membres dv Ja
Société.

Correspondance el Molion. — Le secrétaire donne ensuite lee-
ture d’une lettre de M. Berthiaume, gérant de la compagnie d'as-
surance La Sauvegarde, annongant i la Société Médicale. lin-
tention de la Compagnie de fonder une maison de santé & I'avan-
tage de ses assurés prédisposés A la maladie, et demandant 'opi-
nion de la Société Médieale sur cette initiative.

En réponse, Ia résolution suivante proposée par MM. LeNage
ct Boulet est adoptée.

La Société Médicale de Montréal, & sa séance du 3 octubre
approuve le principe de proiéger la santé individuelle ct I'initia
tive que prend la Compagnie d’Assurance La Sauvegarde. en
mettant A la disposition de ses elients un établissement ot ils pen-
vent se protéger contre les maladies débilitantes, pourvu que les
prineipes scientifiques requis pour ces établissements soient vb-
servés.

Travauxr. — Etal de nos connaissances actuelles sur le Graile-
ment de la syphilis (derniére fagon demployer le 606) N L.
Archambault qui a déja cu occasion de causer savamment du 606
devant la Société apporte les dernigres nouvelles de France i son




SOCIETE MEDICALE DE MONTREAL 709

sujet, ct présente I'appareil dont se sert Emery pour les injections
intraveineuses. Encore le fameux arséno-benzol se tient debout
redoutable rival du mercure. Seulement, les méthodes d’admi-
nistration ont changé. On ne se contente plus de la seule injec-
tion sterilisans magna du début mais de 2 ou 3 injectious éche-
lonnées 4 des doses variant suivant le degré de résistance du
malade.

De plus, Vinjection intraveineuse a supplanté les injections
hypodermiques et intraveineuses trop douloureuses et dangereuses.
Ces modifications et les résultats obtenus permettent de croire que
nous avons, dans le 606, un trés puissant antisyphilitique qw’il
faut continuer d'étudier.

L'auteur déerit I'instrument d’Emery qui est trés simple et a
portée de tous les praticiens.

MM. LeSage et Boulet font quelques remarques : M. LeSage se
demande quelle importance il faut attribuer i la réaction de Was-
sermann, et si, toujours, nous devons nous fier & ce qu’elle donne.
M. Boulet, aprés M. Archambault, rappelle que le 606 agit d’au-
tant mienx qu’il est appliqué plus prés du début de Pinjecticn.

M. F. de Martigny présente un moulage figurant la conforma-
iion d'une tumenr verrngueuse de la paume de la main, dont 1o
volume extraordinaire et 'apparence malignes ont nécessité 'am-
putation au-dessus du poignet. Ce mnéoplasme semble, d'aj.ris
rexamen histologique, de nature &pithéliomateuse; et M. Mariin
eroit qu'il serait intéressant de faire de nouvelles préparations,

Lrn. VeErxer. Soa1éta’ve.

Scéance die 24 octobre 1911.

Présildence pro. toinp. de M AURRY

Les minutes sont adoptées et MM, L. Bernard et Frad. Pelle-
tier proposés comme nouveaux membres.

M. O. F. Mercier rapporte Thistoire d’'un malade qu’il vient
Lopérer pour caleul du rein, dgé de 42 ans, il passait des graviers
depuis le mois de mai, ct avait enduré les erises donloureuses ca-
ractéristiques, surtout au niveau dun rcin gauche qui &tait sen-
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sible & la palpation. Le diagnostic était facile, mais afin e
montrer Pavantage du rayon X pour le confirmer et localiser le
corps étranger, il a mis son malade entre les mains du Dr Pan-
neton qui a fait de trés jolies radiographies montrant lexislence
de plusieurs caleuls, dont I’un, plus gros, ne pouvait certainement
pas s'engager daus I'urétre, d’oll, nécessité d’aller le chercher.

Un autre cas, op{vé pour rein flottant, fut aussi radiographis.
L’image laisse voir distinetement les points de sclérose de fixatiom
aux endroits suturés.

AL Panneton profite de la circonstance et résume la technique
de la radiographie, dont Pemploie-se généralisera, comme aide au
diagnostiec. I’auteur appuie surtout sur les affections rénales et
de lestomac et exhibe de magnifiques clichés venant du labora-
toire de I’hopital Notre-Dame. .

Les refuges de nuit de la ville de Montréal. — M. K. Malouf
nous fait la deseription de certains taudis existant & Montréal
sous le nom de refuges de nuit ; il les divise en 3 catégorics :
1° Ceux qui sont entretenus par la charité publique, contre les-
quels il ¥ a moins A dire; 2° ceux qui sont exploités par des pau-
vres contre de plus pauvres, et 3° les refuges pour les immi-
grants.

Ceux de la 2e catégorie se trouvent sur la rue St-Paul, dans
le déelin de la edte Notre-Dame, Pair n’y entre que par la porte
Q’entrée, les pitees d’arriére sont souterraines; c’est dans ces
caves obscures que mangent et dorment tous les jours prds de
200 personnes; tout s’y trouve A ’avenant, lits & 2 étages, cn
bois, rapprochés les uns des autres, ot se meuvent des gens mal-
propres, recouverts d’une lingerie infecte. Aucune idée hygid-
nique ne pénétre en eos lieux; chacun y peut entrer, en sortir &
toute heure du jour ou de la nuit, et tous s’y accommodent a tonr
de réle, porteur des germes les plus variés. L’hiver, plusicurs
figures redoutables ¥ circulent aprés leur tournée nocturne, cf,
le malheur, c’est, qu'en été, un grand nombre de débardenrs, race
saine, venant souvent des camnpagnes, vont s’y trouver un gite a
prix modique et en méme temps s’y contaminer. Les antovités
devraient sévir contre ces menaces publiques, et réglémenter,
comme en d'autves villes, le tenue de ces refuges. L’auteur nous
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rapporte ce qui se fait A Chicago, A Boston et en Europe et en
déduit les conclusions néeessairves.

Tant qu’aux refuges pour les immigrants, ils sont encore plus
infectes: c’est un ramassé de tous les microbes et de toutes les
races du genre humain; tout y pullule, pensionnaires, proprié-
taires, locataires: c’est la procession des peuples et de leurs mi-
séres. Ils sont, pour cettc raison, encore plus difficiles i con-
troler et ne devraient pas étre tolérés dans une grande ville. Aprés
quelques remarques du Président, 11-hrs., la séance est levée.

Lup. VerxER, Secrétaire.

ANALYSES

OBSTETRIQUE

Le signe ’Arnoux dans la grossesse gémellaire, par Al. Le Loricr,
dans Revue mensuelle de Gy Jnecologz d’Obstétrique et de
Pédiatrie. QOect. 1911,

D’aprés les classiques, les signes stéthoscopiques de la gros-
sesse gémellaire sont au nombre de deux: 'un est un signe de pro-
babilité, et consiste dans la constatation de deux foyers séparés
bien distinets et trop éloignés un de Pautre pour pouvoir appar-
tenir & un seul feetus; Pautre, qui est un signe de certitude, né-
cessite I'intervention de deux auditeurs auscultant chacun de s'n
cité chaque foyer et en comptant les battements dans le méme es-
pace de temps. Le premier signe a une valeur minime; quant
au second, il suffit Qavoir essayé de le mettre en pratique pour
constater que sa recherche est délicate et sujette i erreurs. Nous
verrons tout & I’heure pourquoi.

Aussi croyons-nous utile d'insister sur Putilité d’un troisic¢me
signe, qui a &té indiqué pomr la premicre fiis, semble-t-il, par
le Dr Arnoux (de Paris), et auquel il nous parait absolument
légitime de donuer le nom de signe d'Arnouxr. Avant la publi-
cation du Dr Arnoux, j’avais déja constaté Vexistence de ce phé-
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nomdne, que j’avais Phabitude de signaler aux éléves sages-fom-
mes de la clinque de Beaujon, mais je ne revendique nullement
la priorité, et je tiens A laisser au Dr Arnoux tout le bénéfice dv
sa publication,

En quoi consiste done ce signe? Simplement dans la pereep-
tion, simultanée, par un observateur unique, des cecurs de~ deux
feetus, Il faut évidemment, pour que cela soit possible, que cer-
taines conditions soient réalisées, que les deux cceurs, notamment,
soient assez voisins 'un de Pautre pour qu’en se plagant a pen
pros A égale distance des deux foyers correspondants, leurs bruits
arrivent a I'oveille de 1observateur avee une intensité i peu pres
égale. D’aprés notre expérience persomnelle, les conditions fu-
vorables existent & peu prés une fois sur trois grossesses; peut
dire, (n répétant les auscultations au cours d’'une méme grossesse,
arriverait-on a le constater plus souvent.

Quoi qu'il en soit, la sensation recucillic par Uoreille est fo.t
exaciement comparée par le Dr Arnoux a celle que produisent
deux chevaux couplés allant aun trot: tantdt leurs sabots frappent
le sol simultanément, et leur bruit se fond en un bruit unique,
composé de deux battements réguliers; mais bientdt, powr peu
que la cadence ne soit.pas parfaite, les battements se dissocient,
et I'on entend un rythme & quatre temps. Nous pourrions eucore
les comparer & deux métronomes réglés de facon & battre un
nombre un pen différent de fois par minute.

Sans doute, la recherche de ce signe est délicate, clle exige me
assez grande habitude de Tausenltation obstétrieale ; mais, quand
il est nettement constaié, sa valeur est véritablement pathogno-
monique, ct sa présence permet d’affirmer la grossesse géiel:
laive, alors que les autres moyens d’investigation ne donnent que
des résultats incertains on nuls,par svite d’hydramnios ou de ten-
sion anormale de la paroi par exemple. C’est & ce titre qu'il nous
a parn bon de le signaler & nouvean i 'attention des praticiens.

Asphyxie du nouveau-né combattue par l’aération du placenta. par
Dr Fyven, dans La Clinique Infantile, 1911.

Fitch a publié dans Pedia!rics (oct. 1910) une série de cas
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d’enfants nés en état d’asphyxic et véritablement ressuscités grace
& Paération de la surface maternelle du placenm. M. Freund
(Med. Record, n° 6) cite une observation ott Vemploi de cette
méthode lui a valu aussi un suceés.

11 g’agissait d’une femme qui, au début de 'accouchement, pré-
sentait des douleurs continues contre lesquelles on avait eu ie-
cours & deux injections successives, chacune i base de morphine
et de scopolamine. Malgré cette thérapeutique, les contractions
utérines se répétaient presque sans interruption, la matrice étant
dans un véritable état de tétanie. Comme 3 un moment donné,
la parturiente était trés faible et commencait & avoir de la fidvre,
et comine, d’autre part, les bruits du cceur feetal s’affaiblissaient,
Pauteur se résolut i provoquer 'acconchement par une appiica-
tion de forceps, aprés avoir injecté une nouvelle dose de mor-
phine scopolamine.

L’enfant vint an monde en état d’asphyxie, la peau livide, le
cceur battant visiblement, mais sans aucun mouvement respira-
toire. On fit alors la délivrance artificielle, puis Penfant fut
plongé dans un bassin rempli d’eau chaude, le placenta étant tenu
de telle fagon que la surface maternelle fut & ’extérieur, c’est-a-
dire exposée & Vair, en méme temps quw'a Paide de 'eau chaude
on nettoyait cette surface des caillots qui la reeouvraient.

Au bout de quelques minutes Penfant, quoique ne cherchant
pas i respirer, prit une coloration meilleure et pendant trente-
<ing minutes environ, la respiration continua i travers la surface
maternelle du placenta exposée a Dair libre. ILes pulsations au
niveau du cordon furent normales pendant tout ce temps, mais
elles ne tardérent pas & diminuer de nombre et de force aussitor
que la surface maternelle du placenta suffit pour rendre au nou-
veau-né sa couleur normale et un pouls meillewr. Le cordon fut
alors sectionné et le petit étre se mit i respirer et & crier.

La méthode de Fitch- semble done devoir étre employée sans
hésitation dans les cas d’asphyxie du nouveau-né.

W



714 UNION MEDICALE DU CANADA

NEUROLOGIE

Poliomyélite aigué chez une femme enceinte. (A. RENAULT. .So-
ciété médicale des hépitaux de Paris, 24 mars 1911), dans
Revue Men. de gynécologic et dobstétrique. Juin 1911

L'autenr communique Pobservation d’une femme qui, étant en-
ceinte de cing mois, fut prise subitement de fievre avee frissons,
de vomissements et, finalement, d’une paralysie généralisée aux
quatre membres et au trone, avee troubles cardiaques et respira-
toires.

Malgré la gravité de ces accidents, évidemment diis & une polio-
myélite aigné, la grossesse évolua nmormalement. Au mneuvieme
mo's, la malade expulsa un enfant bien développé, pesant 3,600
grammes et ne présentant aucune malformation.

Cet enfant, qui est actuellement élevé i la campagne, n’a été
atteint, jusqu’a présent, d’avcun accident paralytique.

Quant a la mére, elle est aujourd’hui complétement guéric.
Clette terminaison avait, du reste, pu étre prévue pendant la pi-
riode aigué de son affection, car Pexploration électrique de wes
muscles n’a jamais permis de constater de réaction de déginé-
reseence.

Ajoutons qu'a la suite de cette commnunication, M. Netter a
rapporté un cas personnel d- poliomyélite qui se développa chez
une femme vers la fin de sa grossesse. L’enfant resta compli-te-
ment indemne.  Clest 13, du reste, la régle, bien que Von tende
aujourd’hui & considérer la poliomyélite comme résultant de la
présence dans le sang d'un virus filtrant, particulidrement apte
a traverser le placen-a.

GYNECOLOGIE

A proros du traitement de la dysménmorrée, dans Revue mensuclle
de gynécologie et d’obstétrique. Juin 1911.

,( . *, . 4 3 &
L’auteur a recourn systématiquement, dans 5 cas de dysmé-
el s P . . . , .

norrée, a emploi de atropine, sous la forme de pilules de % mil-
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ligramme, & Ja dose de 2 ou 3 par jour. queiques heures avant le
moment habituel de 'apparition des douleurs.

(e procédé est & rapprocher de celui recommandé naguére par
Drenkhahn, qui injectait Patropine dans le col utérin, L’autcur
préfere la donmer par la bouche, afin d'éviter toute possibilité
Q’infection ; ce procédé permet, en outre, de soigner de la méme
facon les jeunes filles vierges.

CHIRURGIE

Traitement chirurgical de la paralysie spasmodique du membrz su-
périeur, par le Docteur Louis MENCIERE, de Reims, chirur-
gien de la Clinique de Chirurgie orthopédique. (1)

Menciére, de Reims, expose sa technique actuelle du traitement
de la paralysie spasmodigue du membre supérieur.

Pour la clarié de l'exposition I'auteur a figuré sa technique sur
des planches murales. ('ette technique comporte six interventions
nouvelles :

1° Allongement du tendon du grand pectoral, pour corriger
Padduetion foreée du bras, pour permettre élévation du membre
supérieur.

2° Allongement du hiceps, pour corriger la flexion forcée de
I’avant-bras et permeitre Pextension.

3° Allongement du rond pronateur, combiné ou non & Postéo-
tomie du radius, pour corriger la pronation forcée.

4° Greffe du grand palmaire sur les radiaux, pour corriger la
main bote palmaire cubitale.

5° Greffe du long abductenr du pouce (dans le cas de paralysie
ou de forte parésie de ce muscle) sur le long extenseur, pour cor-
riger Tattitude vicieuse du pouce en adduction forcée.

6° Allongement de I'adductenr du pouce et parfois du court
fléchisseur, pour supprimer leur spasme ou leur rétraction et cor-
riger la flexion de I'adduction permanente du pouce, sc tenant
habituellement fléchi sous les autres doigts dans la paume de la

main.

(1) Au Congres francais de Clzz’rurgie, Paris—Séance dn 6 oct. 1911.
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L’auteur insiste sur la combinaison de ces diverses interventions
suivant les cas, et sur le résultat qu’il obtient: correction de la
difformité, suppression du spasme, conservation de la fonection.

11 montre les photographies de sujets avant et aprés interven:
tion, il attire particuliéremnt lattention sur le cas d’une fillette
de T ans, chez qui il a corrigé la main bote palmaire cubitale. 11
a rendu possible Ja préhension des objets, chez cette enfant qui
ne se servait pas de sa main. L’enfant saisit les objets, peui
derire, elle utilise sa main d’une fagon normale.

Un autre cas, celui d’un instituteur de 21 ans, est superposable
au premier. Ce sujet était dans Pobligation d’éerire de la main
gauche, aujourd’hui il peut éerire de la main droite.

BACTERIOLOGIE

Recherches du bacille de Koch d’aprés la méthode de Kosiow.

Le British Medical Journal dans son numéro du 16 septembre
1911 attire Dattention du corps médical sur I’amélioration ap-
portée par Koslow a la méthode d’Uhlenhuth pour la recherche
du bacille de Koch dans les crachats.

I1 sera intéressant pour nos médecins d’en connaitre la tech-
nique, telle que donnée par le Dr Enrich dans le Journal ci-haut
mentionné.

On agite dans un flocon bouché & Pémeri une certaine quantité
de crachats 3 laquelle on a ajouté de antiformine. La quantité
en varie suivant la consistence des crachats: en partie égale s'ils
sont épais, & moitié §'ils sont bien fluides. On agite ensuite ce¢
mélange pendant cing minutes, puis on étend d’eau distillée (en-
viron dix fois le volume d’ “ antiformine ”) et P'on agite de nou-
veau durant quelques minutes. A ce moment, il faut ajouter en
parties égales éther (éther méthylé si on veut) et acétone; un mé-
lange dont la quantité égale celle de Peau. On agite & nouveau
pendant quelques secondes puis on laisse décanter.

Au bout de quelques minutes on constatera que le contenn du
flocon se divise en trois couches distinctes. La couche moyennec
ayant Papparence d’un cercle blanc plus ou moins opaque con-
tiendra presque tous les bacilles du crachat. On peut facilement




ANALYSES 717

séparer cette couche médiane par aspiration, tout simplement
avee un compte goutte ordimi-ire. Ainsi obtenu, il est facile d’aug-
menter la densité de ce hiquide (ce qui n’est nullement nécessaire)
en la centrifugeant.

Enfin on prépare la lame, on la siche, on la fixe 4 la flamme
comme i Yordinaire. Mais avant de procéder i la coloration,
afin de neutraliser les matiéres alcalines adhérentes, on immerge
pendant quelques secondes dans une solution d’acxde sulfurique
i cing pour cent puis on lave.

11 est bien entendu qu'on emploic dans toutes ces opérations
que de Peau distillée.

Cette méthode, outre les avantages de la propreté, en exigeant
aueun matériel spéeial, permet une recherche plus compléte et
plus certaine des bacilles de Koch dans les erachats.

Plus de quinze % d’examens négatifs sont devenus positifs au
moyen de cette méthode.

PEDIATRIE

Le traitement du faux croup, par le Dr H. Boure=rols, dans Le
Clinique Infantile, 15 aoht 1911.

Le faux croup est une affection essentiellement récidivante.
Nous ‘devons considérer: a) les précautions requises pour éviter
Péclosion de la erise; b) le traitement de celle-cij ¢) les mesures
préventives générales.

a) Chez les enfants ayant déja présenté un ou plusieurs accés
de laryngite striduleuse, ie moindre coryza doit éveiller l'atten-
tion: enfant gardera la chambre, on veillera a ce que la tempé-
rature ambiante reste égale, & ce que ’atmosphére soit constam-
ment humidifiée par I'évaporation d’une infusion de feuilles d’eu-
calyptus; trois fois par jour, on instillera dans chaque narine
eing i six gouttes d’huile goménolée & 1/20.

Si la toux, un début d’enrouement, annoncent Penvahissement
du larynx, on prescrira :

Fau de 1aurier-erise. .. .ccen verees totuiarenans sasens 10 gr.

Sirop de codéine...... ...... . . 60 gr.
Sirop de toln weceiw weeee g S. p. 126 cent. cubes.
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Une cuilleric & café, fractionnée en deux ou trois fois, & un
an; puis une cuillerée a café par année.

La raucité de la voix, de la toux, caractérise I'apnarivion de
Pélément spasmodique, un aceds de faux croup devient probable
pour la nuit prochaine, on preserira :

Bromure de potassinm...een ool 2 gr.
Sirop de belladone ... ..iieeeiniennes connnveni 10 gre
Sirop de fleur d’oranger ....... .iieeeereetiiiennn 20 gr.

Eau de tilleuli.ciiinmieessesoinnnaenennq. 8. p. 100 cent. cubes.
une i deux cuillerées a café suivant 'ige au moment du couches
de Penfant.

b) L’enfant qui s'est endormi assez paisiblement s’agite, son
sommeil devient bruyant, la crise est imminente.

Dans le biait qui accompsagne la respiration, il faut distingue:
le ronflement causé par Pobstruction nasale ct le cornage laryngé.

S’il y a du ronflement, on se hitera de déscbstruer le nez; le
rétablissement de la perméabilité nasale, quand il est possible,
peut suffire & faire avorter la crise; le spasme laryngé cesse, ot
le petit malade se rendort. Clest la vasodilatation de la pitui-
taire et de I'amygdale pharyngée qui bouche le nez. on deman-
dera donc le reméde aux vaso-constricteurs.

N’employez pas le menthol, il pourrait &tre dangereux.

L’adrénaline en solution aqueuse produit une vaso-constriction
bruasque, mais peu durable et suivie d'une vaso-dilatation intense;
les solutions huileuses sont préférables, on aura le choix entre
les solutions huileuses d’adrénaline & 1/1000 et de novocaine cf
s wprarénine & 1/1000 telles que celles préconisées pour le rhume
des foins.

Au-dessous de 2 ans on les dédoublera avec une quantité égale
d’huile de vaseline.

I’enfant est couché i plat sur le dos, on lui instille dans chaque
narine 4 a 6 gouttes.

Si le spasme ne disparait pas au bout de quelques minutes, on
fera prendre une cuillerée & café de la potion belladonée ci-dessus,
tous les quarts d’heure ou toutes les demi-heures jusqu’i cessaticn
de la crise.  Ou bien on pourrait, & Pexemple de J. Simon, proe:-
erire @

-
Alcocinture de tacine diacont. . | 4 X gouttes,
Eau de laurier-corise.......ccceee coveeeee ceveeveennn. 15 gr.

Ean de flour d’oranger...... veueeeescececesnceceeess 60 g1,
Eau de tillent] ...... ceceereerascens coreennn seseeren. G0 g
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par cuillerée & soupe d’heure en heure.  La moitié seulement de
la potion si U'enfant n’a que 2 ans et par cuillerées & café,

En méme temps on aura recours au vieux reméde héroique :
Péponge imbibée d’eau bien chaude sur la région prélaryngée,
ou encore aux compresses chaudes recouvertes de taifetas gommé,
Un grand bain chaud pourra étre également trés utile.

I1 est exceptionnel que la crise ne céde pas & I'emploi de ces
divers moyens. Si Ja situation devenait véritablement alar-
mante, on pratiquerait le tubage ou la trachéotomie; quand on
aura le choix entre les deux méthodes, c’est le tubage qu'on choi-
sira.

¢) Traitement préventif général. Presque tous les stridulenx
sont des adénoidiens: examinez leur pharynx aprés la crise dé-
barrassez-le des végétations adénoides, des amygdales palatines
hypertrophides qui peuvent P’encombrer.

.

RHINOLOGIE
Rhinite spasmodique provoquée par 'odeur du cheval et guérie par
des injections de sérum de cheval, par le Dr Misxox (de
Nice). (Bulletin d’oto-rhinolaryngologie, ler juillet 1911)
et Progrés Médical 1911, par Boureeois.

Mignon a soigné une jeune fille qui ne pouvait sortir dans une
voiture découverte attelée de chevaux sans éprouver de terribles
crises de rhinite spasmodique. L’odeur du cheval était :i.anifes-
tement la cause occasionnelle de Paceds; si étrange qu'elle paraisse
une pareille idiosyncrasie ne nous surprend pas, car nous avons
rencontré un cas tout a fait analogue. Mais la suite de Vobser-
vation devient trés intéressante: cette jeune fille contracta & 1’é-
tranger une angine diphtérique pour laquelle on lui injecta 10
centimétres cubes de sérum de Roux; aussitot aprés la pigire, les
symptomes de rhinite spasmodique one éclaté avee une intensits
inaccoutumée, picotements et congestion des conjonctives, lar-
moiement, éterniiments; mais en outre apparurent de la cyanose,
des troubles respiratoires tels que la mort semblait inun‘nente;
cyanose et dyspnée mirent plusieurs heures i disparaitre. Ins-
truit de cet incident, Mignon pense que si 10 centimdtres cubes
de sérum de cheval provoquaient une crise intense de rhinite spas-
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modique, il pourrait peut-étre conférer i Porganisme une accou
tumance contre la toxine émande du cheval par des doses faibles
¢t croissantes de ce méme sérum.

Cue premiére dose de un centimétre cube provoqua Paceés spas-
maodique avee cyanose, dyspnée intense, tachycardie & 120. Le
surlendemain une piqfire d’eau distillée baptisée sérum de cheval,
ne provoqua aucun trouble, ce qui écarta toute idée d’autosugges-
tion ot rassura la malade sur la possiblité d’autres injections.
Deux jours aprds injection de un demi-centimétre cube de sérum,
réaction modérée. C

A la sixiéme pigiire, il n’y avait plus de réaction; le malade
fit alors une promenade en voiture découverte et n’en éprouva
aucune géne. La guérison ne s’est pas démentie jusqu’alors.

La conclusion est la suivante: en présence d’une rhinite spas-
modique, préeiser la cause des accés, tichez d’annihiler cette
cause par Paccoutumance; c’est ce que Dambar imagina le pre-
mier en traitant le rhume des foins par sa pollentine.

THERAPEUTIQUE

La technique de Dopter pour les injections de sérum-antiméningo-
coccique.

Les injections doivent étre pratiquées dans la cavité arachnoi-
dienne pour que le sérum arrive en contact direct avec les 1ésior s
méningées.

On commence par faire une ponction lombaire, en soustrayant
autant de liquide céphalo-rachidien qu'on veut injecter de sérum.
1’auteur estime méme qu’il vaut mieux retirer plus de liguide
qu'on injectera de sérum. Un triple avantage en résulte :

1° On enléve ainsi de la cavité rachidienne plus de sulstances
toxiques;

2° Ta décompression est plus appréciable;

3° Le sérum introduit est moins dilué.

Aussitdt aprés la ponetion, sans retirer Paiguille, on pratique
Pinjection, le malade restant dans le décubitus latéral, avec une
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seringue de Roux, préalablement remplie de sérum tiédi & 38°.
On adapte Pembout de la seringue 3 Vextrémiié extérieure de
Paiguille, restée en place, et Yon pousse Pinjection lentement,
progressivement, sans d-coup.

L’opération terminée, on retire brusquement.V’aiguille, on lave
antiseptiquement et Pon place sur la plaie du coton imbibé de
ollodion. '

Immédiatement aprés, il fautp lacer le malade dans une posi-
tion favorable & la diffusion du sérum vers les centres nerveux
supérieurs. Dans ce but, on suréléve notablement le bassin au-
dessus de la téte; enlever traversin et oreiller et placer sous le
bassin un ou plusieurs coussins. On laisse le malade dans cette
situation perdant cing & six heures; s'il a du délire ou présente
de Yagitation ne lui permettant pas de la conserver, une injection
de morphine assurera le calme nécessaire.

Traitement hypodermique des rhumatismes, dans La Gazetle M¢
dicale de Paris, 1911.

Contre le rhumatisme articulaire chronique, le Dr Seibul (de
New-York) recommande Pacide salicylique en injections hui-

leuses.
Voici 1a formule qu'il utilise :

Acide salicylique........ ssseteseresransseearsssesesscsss 10 grammes.
Huile de 8€8AMe.ccececeiteertrrerecves ourrereeseane & —_
Aleool prr..... 5 -
Camphre..c. vecocncesvnee. 5 —

Le mélange est stérilisé avant Paddition d’aleool.

L’absorption et Y'élimination de cette solution huileuse se fait
assez lentement. Dans les cas aigus, Pauteur utilise une solution
aqueuse de salicylate de soude & 207% et, comme l’injection est
doulourcuse, il pratigue avant une injection de cocaine.

Suivant la gravité du cas, on injecte 10 & 20 cm.c. d’huile ou de
solution aqueuse, et on renouvelle les injections toutes les 12
heures.

Un centimétre vube de la solution huileuse renferme environ
0 gr. 10 centigrammes' d’acide salicylique. On injecte donc aprés
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cette méthode de 1 gramme & 2 grammes d’acide salicylique
toutes les 12 heures et 0 gr. 30 & 1 gramme de camphre.

Un centimétre cube de la solution aqueuse renferme 0 gr. 20
centigrammes de salicylate de soude. On injecte done d’aprés
cette méthode 2 grammes & 4 grammous de salicylate de soude
toutes les 12 heures.

De son ¢6té le Dr Daniel préconise le salol en injections :

ou :

Salol venes estesesacnsrarssasaes +useeeens D0 grammes.
Huile' d’olives.iccecenniiees 50

SAI0Liacest conestaesans taeeserensiaserensesssssssssansnane coee H0 grammes
Huile de Chaulmoogra ..... ceresesne caeennnininenes D0 —
Huile d’amandes douces 50 -

0000000000000 c00sasttnsces O -

Les solutions sont limpides, mais laissent déposer des cristaux
de salol par refroidissement; il suffit alors de chauffer le flacon
pour redissoudre le'salol et d’agiter la solution pour la rendre
homogéne avant de s’en servir.

L’urodonal pris a l'intérieur compléte ces traitements hvpo-
dermiques de la plus heureuse facon.

Le traitement diététique de 1'ulc2re de Vestomac, par Jarotzky (Bro-
chure de 10 p., Wienccke, éditeur, St-Pétersbourg, 1911).

L’auteur considére le lait et la eréme comme des aliments trop
grossiers dans le cas d’uledére rond. Il domne du blane d’enf et
de Thuile, non mélangés et & des moments différents.

Voici un malade arrivant avee hématdse: Jarotzky lui admi-
nistre le matin du ler jour. un blane d’@uf, le soir 20 gr. d’huile
dolives; on pourra lui domner en outre 2 & 3 lavements alimen-
taires. Ou bien encore, pendant les 2 ou 3 premiers jours on ne
donne pas de nourriture par voie buceale, sculiment des lave-
ments.  Augmenter chaque jour d’un blane d’eeuf, celui du pre-
mier jour, et de 20 gr. Ja quantité d’huile. Quand le malade
prend déja quelques blanes d’euf supprimer les lavements natri-
tifs et donner des lavements avee Ja solution suerée (10 gr. ponr
200 gr.). En général, les malades tolerent bien le blane d’cent
(Jarotzky en a domné jusqu'i 8 par jour) : mais Phuile. & la dose
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Je 120 i 140 gr. arrive A provoquer le vomissement. On pour-
rait lintroduire par la sonde. Plus tard, on passe i la solution

sucrée par voie buccale, au lait et enfin & une nourriture plus
solide. Les épreuves cliniques ont été trés satisfaisantes,

Ancicn ulcére gastrique avec tumeur inflammatoire dont il ne reste
plus trace & lautopsie, par Mouisset et Orsat (Soc. nat. de
méd. de Lyon, 6 févr. 1911; — Lyon méd., CXVI, 9 dvril
1911, p. 636).

La malade avait présenté autrefois le syndrome pylorique avee
tumeur épigastrique dure, irréguliére. I1 s’agissait d’une tumeur
inflammatoire liée & Texistence d’un uleére de Pestomac. La
gastro-entéro-anastomose a 6té suivie d’une amélioration générale
et locale des plus remarquables.

La guérison a été compléte. La malade a succombé 3 une né-
phrite et 'autopsiec ne révéle que la cicatrice d’un ul 3re pylo-
rique sans trace de lésions inflammatoires en dehors de Yestomac.

Volvulus de l'estomac, par Hedlund (Livre Jubdlaire du Prof.
Bergh, de Stockholm, 1911).

Le volvulus gasrique est assez fréquent. Le malade est pris de
douleurs (souvent“aprés un copieux repas), vomissements, cons-
tipation, absence de gaz; quelquefois aggravation rapide avec con-
vulsions tétaniques. Gonflement de T'abdomen en demi-sphére,
ou allongé, dans Phypocondre gauche. Diaphragme repoussé plus
ou moins en haut. Dans le volvulus a siége élevé, le cardia est
fermé par la torsion de Pestomae, il est impossible de poser une
sonde.

T'raitement : Laparatomic avee rupturc éventuelle des adhé-
rences et réduction de estomace, avee, suivant les cas, gastropexie,
gastro-entérostomie.

Dans la hernie épigastrique située en avant ou tout i fait au-
dessous dn siége normal de Festomae, il peut se produire un véri-
table étranglement de Vestomae avee symptomes @’iléus gastrique.
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Dans un cas de ce genre, Pévacuation de Vestomac a l'aide de la
sonde put faire disparaitre les signes d’étranglement.

Incontinence des matidres fécales et d’urine guérie par des injections
épidvrales, par L. Frigaux et M. Henrionnet (Journal de
pradc., 13 mai 1911, p. 296).

Yette complication fut observée chez un homme de 55 ans au-
quel on pratiqua une injection intramusculaire de 606 pour une
trés vieille syphilis, qui avait donné lien un an auparavant i des
syphilides ulcérées de la face palmaire de la main droite. Il fut
atteint de parésie des membres inférieurs avec abolition du ré-
flexe patellaire gauche et exagération du droit et présenta en
méme temps le signe de Romberg; ses sphincters anal et vésical
étaient totalement reldchés. On lui pratiqua 3 injections épidu-
ralec de sérum artificiel, lesquelles rétablirent au bout de quelque
temps le fonctionnement normal.

Ainsi est bien prouvée 'influence manifeste des injections
épidurales sur les sphincters et leur efficacité, non seulement dans
les cas d’incintinence fonctionnelle d’'urine, mais encore dans les
cas d’incontinence fécale, infirmité eontre laquelle jusqu'a présent
les praticiens se trouvaient si désarmés.

Angiome caverneux hépatique, par Israél (Soc. berlin. de méd., 15
mars 1911).

Femme présentant douleurs épigastriques. renvois, lourdeur,
stomacale. Tumeur dépendant du lobe gauche du foie, disparais-
sant par la compression; autre tumeur moins volumineuse sur le
lobe droit. L’auteur diagnostiqua: angiome caverneux du foie,
qu’il opéra aprés avoir pratiqué hémostase préventive au moyen
de tubes en caoutchoue, dont les chefs furent noués ensemble et
enserraient ainsi le tissu hépatique.

——————— e
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Aconit, Aconitine, par Lyox, dans La Olinique. Paris, 10 février
1911,

L’aconit mérite d’étre compté au nombre des médicaments in-
dispensables, no sealement parce qu'il est actif (témoin sa toxi-
cité qui le rend méme d’un maniement délicat), mais encore et
surtout parce qu'il est doué de propriétés thérapeutiques que ne
posséde au méme titre aucun autre médicament.

Laconit est un décongestif et un antinévralgique d’une incom-
parable valeur. A titre de décongestif, il rend de réels services
dans les laryngites aigués, les trachéo-bronchites, grippales ou
non, et constitue, avec le benzoate de soude, le médicament le plus
utile & prescrire 4 la période de début de ces affections; il est en-
core indiqué contve les toux convulsives. Sous forme d’aconi-
tine, il posséde nne action quasi-spécifique contre la névralgie fa-
ciale, action sur laquelle Gubler avait spécialement insisté.

La valeur de Paconit comme décongestif au début des affections
des voies respiratoires n’est contestée par personne; les méres
donnent de la teinture d’aconit 4 leurs enfants dés qu’un “rhume”
se manifeste; les artistes — avant d’entrer en scéne — prennent
de Taconit pour “éclaircir ” leur voix; en somme son usage est
banal. Cependant il s’agit d’un médicament dont les doses utiles
sont difficiles & fixer: la dose thérapeutique cotoie de prés la dose
toxique, car les susceptibilités individuelles & son égard sont trés
variables.

La forme pharmaceutique usuelle, celle qui se préte le mieux
i la prescription, est la teinture de rucines. Cette teinture est an
dixiéme et renferme un demi-milligramme d’alcaloides par
gramme (LIV gouttes pésent 1 gramme). Le nouveau Codex in-
dique comme dose maxima: 50 centigrammes par dose; 1 gr, 50
pax jour. Il sera prudent toutefois de rester en deca de ces limites
et notamment de ne pas prescrire plus de L gouttes par jour chez
des sujets dont la susceptibilité & Pégard du médicament n’a pas
encore été éprouvée.

Chez Penfant, la dose journaliére moyenne par année, & partir
de deux ans, sera de IV gouttes.

On prescrit Paconit soit isolément, soit associé & des substances
synergiques: opium, belladone, jusquiame, laurier-cerise. L’as-
sociation des teintures de belladone ou d’opium avec celle d’aconit
est classique : -

Teointure d'ACONItccvccccssiavt  cinartnsvarnsasenane } 24
: 3 £45 gram.
Teinture théLATGUE «eeeee cerees serreves sasraarasassess 5 gra

XV gouttes, trois fois par jour (bronchite aigug).
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On peut aussi prescrirve la teinture en potion :

Teinture A’ACONIt .uvweessisissniansssinin srrnaneass XXX gouttes.
Extrait thébalque..cviiians cenvereninsiacninnns 0 gr, U1 ctigr.
Eau distillée de laurier-cerise..... ciuuveeniens 2 grammes.

ese0es0csatsenns —_

Sirop d’éther .....cuvveeeee.
Julep gommeux.........

Une cuillerée i café toutes les heures (bronckite de la rougeole,
enfants).

L’aconitine est utilisée exclusivement A titre d’antinévralgique
contre Ja névralgie du trijumeau. On la prescrit par doses frac-
tionnées de un dixiéme de milligrammes et il est prudent de ne
pas dépasser, dans le délai de vingt-quatre heures, trois ou quatre
dixiémes de milligramme.

On peut aussi preserire le nitrate d’aconitine qui a Pavantage
Q’¢tre assez soluble (dans dix parties d’ean) tandis que Paconitine
ne Vest pas; toutefois, on preserit habituellement I'aconitine sous
forme de granules ou pilules. Celle-ci est employée isolément, ou,
Ie plus souvent, assotiée & la quinine, a I'opinm.

Contre la névralgie faciale nous preserivons habituellement :

Aconitine cristallisbe.eicisiniciees sennee  1/10e de mil.
Extrait thébaiqne...e ceees civeeivivennnsveeneeeannee 1 contigr,
Bromhydrate de quinine...eiieenccvnnneeceeees 10 —

pour une pilule. Trois ou quatre fois par jour, & doses espacées.

Si les malades éprouvent des picotements au nivean de la Jan-
gue, des sensations de fonrmillement, d'engourdissement; si Pon
constate chiez eux de la dilatation des pupilles, de Paccélération
du pouls, il faut immédiatement suspendre I'emploi des prépara-
tions d’aconit ou en iodérer les doses.

SYPHILIGRAPHIE
Les effets de l'ingestion d’aleool sur la recherche de la réaction de
Wassermann. (Craic C. F. et Niciors IL. G. The Journ.
of the Amer. med. assoc., 5 aofit 1911.)

Dans une bréve note préliminaire les auteurs signalent une
cause d’evreur possible dans la recherche de la réaction de Was-
sermann.  Leurs recherches expérimentales leur ont montré que
Tingestion d’aleool en quantité considérable posséde le pouvoir de
transformer une réaction de Wassermann positive de la fagon la
plus certaine en réaction négative. Cette transformation persiste
de quelques heures i quelques jours. La quantité d’aleool la
plus petite néeessaire pour obtenir une réaction négative a été de
180 centimdtres cubes de wisky conienant 90 centimétres cubes
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d’aleool. Dans quelques cas la réaction est devenue négative une
heure aprés Pingestion d’alcool. On ne devra done jamais tenir
compte d’une réaction négaitve chez un individu susceptible d’a-
voir ingéré une grande quantité d’alcool dans les jours qui ont
précédé la prise de sang.

BIBLIOGRAPHIE

La responsabilité atténuée. Lois faiics dans les divers pays, lois &
faire concernant les criminels & responsabilité atténuée, pax
le Dr L. MATHE, rapporteur au 3¢ Congrés de Médecine 1é-
gale, (Bruxelles 1910). Préface de M. Joseph Reinach, dé-
puté. (Suivi d'un résumé en espagnol par Pauteur).—Paris,
VIGOT Fréres, Editeurs, £3, Place de P'Ecole de Médecine.
Un vol. in-8° carré, 2 fr.

Repoussant tout humanitarisme cxcessif, le Dr Mathé a cher-
ché i orienter la marche de la justice i la lumiére de Yanthropo-
logic criminelle. Il n’admet pas que la justice montre plus de
condescendance et de sympathie pour les coupables que pour les
victimes. Toutefois la peine doit étre personnelle et n’a d’effica-
cité que si le condamné la comprend et pent en tirer une moci-
fication moralisatrice de son état. Mais si la société doit se pré-
server contre les semi-responsables, elle ne doit pas oublier qae
ce sont des malades: clle doit donc les soigner.

Telles sont les idées directrices de ce travail que liront avec
profit non seulement les médecins légistes et les magistrats, mais
encore les pédagogues et les philanthropes.

Aprdés un court apercu philosophique, Pauteur trace rapide-
ment Thistorique de la responsabilité atténuée, démontre son
existence au point de vue médical er définit le rdle de Vexpertise.
11 en recherche ensuite les principales causes et déerit un certain
nombre d’états morbides ott Von peut considérer la responsabilité
comme diminuée. Il fait alors une étude de la responsabilité
dans foules les législations existantes et constate que les pays qui
Pont prise en considération en ont tiré, comme application pra-
tique, unc réduction de la peine. ce qui est irratlonnel et dan-
gerenx.

M. Mathé discute la sanetion, exéeution de la sanction et Pap-
plication du traitement dans un établissement spéeial, asile-pri-
son. : ’

11 régle le mode de libération, les mesures de stireté et de sur-
veillance conséentives, prévoit Porganisation des asiles-prisons et
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des ceuvres pour les libérés, envisage la question des sourds-muets
et termine par un projet de loi trés étudié oli, avec un égal soin il
défend la société contre ces criminels et ceux-ci contre P’arbitraire.
“(Ce travail trés intéressant, écrit avec autanr de savoir que
“de talent, contribuera & la formation de la science pénale de
“Yavenir, dit M. J. Reinach dans une remarquable préface oi
“il met au point cette question si controverséz. Le code pénal
¢ de Yavenir‘ organisera la thérapeutique des criminels. Un livre
“comme celui-ci est 'une des pierres du futur édifice.”

Traité pratique des maladics dv cceur et de l'aorte, par Ernest
BARIE, médecin de P'hdpital Laénnec. Troisiéme édition
eutiérement refondue—VIGOT Fréres, Editeurs, 23, Place
de YEcole de Médecine, Paris. Un volume in-8° raisin de
XTI-1126 pages avec 82 figures, 20 fr.

Cette troisiéme édition du T'raité des Maladies du Coeur n’est
point une simple réimpression des précédentes, mais un livre
nouveau entiérement refondu, complété par de nombreux chapi-
tres, dans lesquels sont exposées les recherches récentes qui, dans
ces dernidres -années, ont modifié :sensiblement Yorientation de la
cardiologie.

Sans négliger Yétude si importante des affections organiques
du ceeur, les travaux récents se sont concentrés surtout sur cello
des troubles fonctionnels du ceeur et des différentes perturbations
que peut présenter son rythme physiologique: les fachycardies,
les bradycardies, les extrasystoles ont fait le sujet de nombreuses
et intéressantes recherches qu’on trouvera consignées ici. De plus,
reprenant la méthode graphique inaugurée autrefois par les tra-
vaux de Marey et de Potain, la cardiologie a cherché a fixer net-
tement par les appareils enregistreurs les caractéres extérieurs si
importants des pouls veineux et d’en tirer la valeur séméiologique
qu’ils comportent. On a cherché encore 3 inscrire les battements
de Uoreillette gauche par la voie oesophagicnne et & donner la re-
production graphique des contractions des ventricules et des orei’
lettes & Détat normal et dans les différentes affections organiques
du ceeur i Yaide de Vélectrocardiographie. On sait que la forme
le volume et les déplacements du cceur, et surtout la présence
d’un anévrisme de Paorte, a la période ot la clinique est encore
impuissante & le dépister, sont nettement indiqués par la radios-
copie et en particulier par Vorthodiagraphie; ces méthodes nou-
velles d’exploration et leur technique clinique ort été exposées,
dans ce livre, appuyées de figures explicatives.
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La Séméiologic a regu un grand développement: les dédouble-
ments des bruits du ceeur, les rythmes de galop, les souffles orga-
niques et anorganigues, ont été étudiés avec de longs détails. De
méme les affections valvulaires ou orificielles et tout spécialement
leur étiologie, leur évolution clinique et leur diagnostic ont regu
des développements trés importants en tenant compte des travaux
réceuts qui sont venus en compléter 1’histoire.

Aprés certaines considérations cliniques sur le ceur mobile et
la cardioptose, plusieurs chapitres ont été consacrés i Iétude des
modifieations qu’apportent & la structure et au fonctionnement du
ceeur certains états pathologiques, certaines intoxications ou in-
fections, certains états dyscrasiques; de 14 ces études du cceur
dans la chlorose, et dans la grossesse, du cceur des gibbeuz, du
ceeur sénile, du cceur des obéses, dn coeur rénal, du coeur dans la
syphilis, la fuberculose, le tabés, dans la goutle, dans le diabéte,
. ete,
L’étude des myocardites, des aortites, des angines de poitrine,
des anévrismes de l'aorte, occupe ensuite une place trés impor-

tante et mise au point des recherches actuelles.

De méme que dans les éditions précédentes, les chapitres les
plus importants sont suivis d’un résumé qui en condense les
points principaux et permet d’en embrasser rapidement len-
semble deseriptif.

" Enfin Pouvrage se termine par un chapitre de thérapecutique
dans lequel sont étudiées toutes les grandes questions qui inté-
ressent la cardiothérapie. Une place trés importante a été ré-
servée A 'hygiéne générale des cardiagues; dans ce chapitre on
trouvera résumé tout ce qui concerne l'habilation, la vie sociale,
la question du mariage, les professions, les exercices physiques,
la villégia.ure, stations thermales qui conviennent a ces malades.
Le régime alimentaire (régime lacté, régimz mixte, régime d5-
chloruré) si importants pour eux, ainsi que celui des boissons
ont regu un développement tout particulier.

Enfin, ce chapitre de thérapeutique est complété par une revue
des principaux agents médicamenteux que réclame le traitement
des cardiopathies. C’est ainsi que sont étudiés successivement
la drgitale et la digitaline, la caféine, le strophantus, le muguet,
la spartéine, V'adonis, les iodures alealins, le nitrite d'amyle et la
tiinitrine, le witeite de sodium, ete., puis les médicaments adju-
vants pour aiusi dire: Popium, la morphine, Uhéroine, la quinine,
les bromures et les valérianiques, les agents diurétiques et en par-
ticulier 1a théobromine. :

L’action physiologique de chacun de ces médicaments est indi-
quée tout d’abord: viennent ensuite Pétude de leurs indications
thérapeuiques, leurs modes d’emplois, enfin leur pasologie chez
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les adulles et chez les enfants d’aprés les données du Codex médi-
camentarius de 1908.

Tel est ce Z'raité des maladies du coeur et de Uaorle, éerit en
dehors de tout_esprit de doctrine, et dans un but essentiellement
pratique dans espoir qu’il pourra servir de guide aux éléves qui
abordent 1'étude des maladies du ceeur, et d’étre utile également
aux praticiens, en les tenant au courant des travaux les plus ré-

-cents de la pathologie cardiaque.

" Thérapeutique chirurgicale et chirurgie journaliére, par G. Puocas,
professenr de elinique chirurgicale & la Faculté de Médecine
&’ Athénes, et J. Barozzi, ancien interne des hépitaux. 2e¢
édition entiérement refondue. — VIGOT Frérves, Editeurs,
23, Place de ’Ecole de Médecine, Parie. Un volume in-8°
raisin cartonné avee 630 fig. dans le texte, 16 fr.

Les auteurs de eet ouvrage ne sont pas pour nous des inconnus.

M. Phocas, ancien agrégé de la Faculté de Médezine de Lille est
actuellement professeur & la Faculté de Médeeine d’Ath?nes.
(Mest i qui a rédigé la premidre édition de cet ouvrage paru
dans Ja colleetion des Manuels de thérapeutique publiés il ¥ a
quelques années.  Epuisée depuis longtemps Pauteur répond aux
-désirs de nombreux confréves qui lui ont demandé de faire un
ouvrage plus complet.  CPest cette édition que mous présentons
awjourd’hui an publie médical et pour laquelle M. Phocas s’est
adjoint comme collaborateur, un chirurgien des plns distingués,
M. le Dr Barozzi, auteur lui-méme d’un Manuel de Gynéeologic
estimé.

De eette collaboration est né un livre nonveau qui tout en con-
servant le but pratique de Védition précédente cn a élargi le cadre
de manitre & répondre micux aux exigences de la profession mé-
dicale. Les auteurs ont voulu éerire un guide pour le praticien

~qui ne s'occupe pas spécialement de chirmrgie et qui désire en
quelques instants se renseigner sur la valeur et les indications
Qune opération donnée, insistant tomt spéeialement sur la des-
~eription des opérations de tous les jomwrs — de cette chirurgie
journaliere que tout médecin pent &ire appelé A pratiquer.

Ils ont surtout voulu mettr> entre les mains des étudiants et
des praticiens nn résumé de P'état actuel de nos connaissances en
thérapeutique chirurgicale. Tls ne se sont pas dissimulé la diffi-
cultd de la tiche, car il leur a fallu éviter une trop grande Sru-
diton et exposer cependant les notions essentielles sur les grands
chapitres de la Chirureie moderne tout en insistant sur les pro-

- vidés les plus simples de la pratique chirurgicale conrante.
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Les chirurgiens de profession leur tiendront compte de leurs
bonnes intentions et pardonneront les omissions inév.tables & ce
genre d’ouvrages.

Le praticien désireux de se renseigner rapidement sur un point
de pratique chirurgicale qui ne lui est pas familier y trouvera
toujours un guide sir pour se former une opinion.

1’Etudiant désireux de passer ses exmaens y trouvera souvent
la bonne réponse & son examinateur.

L’ouvrage est fort bien présenté: Impression ct illustration
soignées, cartonnage élégant. Publié¢ dans le méme format que
la cinquidme édition de Thérapeutique et Médecine Journaliere
du Profésseur ILemoine dont il est en somme le complément, nous
lui souhaitons le méme suceés.

Sommaire du numéro de Paris Médical, publié par le professeur
Grnserr A la libraivie J.-B. Bailliére ct fils, 19, rue Haute-
feuille, Paris. (Abonnements, France, 1 2fr., Ewanger, 13
fr.).

Fistules pleurales, empyémes chroniques fistuleux (revue gé-
nérale), par Anselme Schwartz, profcsscur a la Faculté de mé-
decine de Paris. — Mé&dication thyroidienne dans le rhumatisme
prolongé des goitreux, par le Dr G. Mouriquand, professcur agré-
g6 A la Facalté de médecine de Lyon, et R. Crémieu. — Talalgic
et exostose sous-calecanéenne, par P. Moure et G. Raillet, internes
des hopitaux de Parvis. — Actualidés médicales = Ascite eirvhoti-
-que et régime hyperchloruré. — Ictére survenu aprés le salvarsan.
— Action diurétique des acides amidés. — La lutte contre 'al-
coolisme. — Sociétés Savantes: Sociétés de chirurgie. — Acadé-
mie de médecine. —-Libres propos. — Chronique scientifique :
L’éclairage par le gaz surpressé, par Sevarus. — Chronique des
Livres. — La médecine en Belgique. — Le Dr Oswaldo (‘ruz, par
Ie Dr Guiart. — Les Consullations médicales, Qaprés les fron:
pispices de livres. — La médecine humoristique : A la Société
de Biologie, dessin -riginal par Bils. — Diélétigue. — Formules
thérapeutiques. — Nouwelles. — La Vie médicale. — Cours. —
Memento de le quinzaine. (Envoi franco de ce numéro conire 0
fr. 30 en timbres-poste).

Le numéro du 4 novembre de Paris Médical, publié¢ par le profes-
seur GrLpErT A la librairie J.-B. Bailliére et fils, 19, rue
Hautefeuille, & Paris, est entiérement consacré i la Théra-

-peutique. -

Ta thérapeutique en 1911 (revuc annuelle), par le Dr Paul
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Carnot, professeur agrégé a la Faculté d emédecine de Paris. —
Le nouveau Codex, son utilité pour le médecin, par le Dr Ri-
chaud, professeur agrégé a la Faculté de médecine de Paris. —
L’emploi méthodique de la digitale & faible dose dans le traite-
ment préventif de Pasystolie, pat le Dr Mayor. — Les injections
intraveineuses de bicarbonate de soude dans le coma diabétique,
par le Dr Rathery, professeur agrégé i la Faculté de Médecine
de Paris. — I'cd.omthérapie des tuberculoses profondes extra-
pulmonaires, par les Drs Domin.ci et Chéron. — Antianaphy-
laxie, par le Dr Besredka. — Actualités Médicales: Sur I'accou-
tumance aux narcotiques de J= série grasse. — Les combinaisons
thérape. tiyues. — Sociétés Savantes. — Société médicale des
hopitaux. — Société de biologie. — Académiede médecine. —
Académie des sciences. — Société de chirurgie. — Sociélé de thé-
rapeutique. — Labres propos. — Chronique médico-artistique :
Introduction & la médecine fondamentale, par le Dr Roché. —
La médecine au théitre : Guignol congressiste, — Vartétés : Un
ancien procés thérapeutique. — Scéne médicale : La visite. —
La médecine autrefois et aujourd’hui : Un médecin de bon sens:
A. Richerand. — La médecine et les gens du monde. Les mi-
crobes dans Pant’quité. — Curiosités.—Connaissances pratiques:
Le soja et ses usages, par H. Labbé. — La médecine au Palais:
Contestations d’honoraires. La poudre de noix comique. Le 1é-
tanos accident du travail. TUn procés curieux. Condamnation
d’un médecin pour avoir embrassé une cliente. Consultations
médicales par téléphone. — La médecine humoristique : Lz pro-
fesseur Metchnikoff, dessin original par Bils.—L’invention d’une
nouvelle pite pectorale, par Jacques. -— Diététique: Quinze jours
de régime pour les cardiaques chroniques. — Formules thérapeu-
tiques. — Chronique des livres. — Nouvelles. — La Vie médi-
dicale. — Memen'b de lo quinzaine. — Cours. — Thérapeutique
pratique : La thérapeutique du syndrome hypoglobulaire. Zomo-
thérapie. — Iygiéne pratique : La santé du visage. — Index des
spécialités. (Envoi franco de ce numéro de 80 pages in-4 avee
figures contre 0 fr. 70 en timbres-poste de tous pays).

Zscuiape, orande revue mensuelle illustrée, latéro-médicale. Le
Numéro: 1 fr. Abonnement: 20 fr. avec prime de rembour-
sement (Etranger: 25 fr.) ou 12 fr. sans prime (Etranger:
15 fr.). A. Rouzaud, Editeur, 41, rue des Ecoles, Paris.

Sommaire du No d’Octobre 1911, — La Bastille,a sile d’alié-
nés et astle de sireté (11illustr.). — Les Drs P. Serieux, méde-
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cinchef des Asiles d’Aliénés et Libert font revivre des figures
tragiques ou passionnantes: Latude, d’Argenson, le régicide Da-
miens, le marquis de Launay, le Prévdt de Beaumont; et nombre

.de visionnaires, scélérats, fripons, imposteurs, sodomistes, exhi-

bitionnistes notoires.

La Médecine et la Sorcellerie au Maroc. — Le manuscrit du
Dr Mauchamp, victime des sorciers indigeéres, est recueilli, ma-
culé de son sang. Aesculape en publie quelques pages (la nuit
de noces, la puberté, les pratiques de sorcelleric pendant ’accou-

-chement, la mort, Pachévement du moribond).

Destins tragiques et mys'ériewx; Isabeau de Baviére (5 illus.),
par le Dr Cabanés. — Les charmes d’Isabeau; son mariage, ses
grossesses multiples, ses amous, sa r.enrasthénie, son obésité pré-

‘coce.

La Dame des Panégyries de Violence (14 illustr.). — Le som-
meil millénaire de la courtisane sacrée dans sa robe tissée, fleurie
de lotus; son image; ses lamentations durant la recherche des
Jambeaux du’ corps du bel Antinous; le Pore et la Gazelle du
sacrifice; le cheval de hois du petit Didyme; la poupée de la pe-
‘tite Lydia.

L’Hemme préhistorique inconnu (7 illustr.). — Le Dr M. Bau-

-douin prouve Pexistence de 'Homme tertiaire ; les vestiges de son

-eorps et de son activité.

L’oeuvre de Chair de Bakst (4 illusir.). — Toute Pceuvre sen-
suelle toute Péloquence des corps aux modelés pleins, toute * Peeu-
vre de chair’ de Bakst est commentée par la plume imagée de Pé-
ladan, ad usum medict.

Supplément (8 illustr.). — Propos d’un infoxiqué. — Le Sou
Médical. — Urbain Hémard et les méfarts de lz dent de sagesse.
— La ronde des forces sans emplot. — Impressions d'un opéré.—
Théophile Gautier aviateur.—Pour nos hoteliers de villes d’eaux.
— Les Cubistes. Maurice Maindron naturaliste. — Péchés primi-
fifs. — La diététique des grands hommes. — Sur le Bergsonisme.
~— Le Démon. — L’art de samputer instantanément. — La V-
stte, — Les animaux @ la scéne. — La Consultation médico-lé-
-gale. — La mort de Moliére. — La bartue a la sauce flamande
— Colette Willy et les bétes.

‘Ta fatigue et le repos. (La fatigue, la conservation des forces, la
médication par le repos), par le Dr Fernand Laeraxce, lau-
réat de PInstitut, avee le concours du Dr De GraNDMAISON.
1 vol. in-8. Librairie Félix Alean.

Le manuscrit de cet ouvrage était-inachevé i la. mort:dersen:
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auteur, mais il a semblé & plusicurs de ses amis que 'euvre étais
trop considérable pour ne bas voir le jour. De ce nombre était
le Dr de Grandmaison qui a bien voulu se charger de la revoir
et de la compléter en certaines de ses parties.

Aprés avoir consacré la majeure partie de son existence a 1’é-
tude du mouvement qui lui avait.inspivé. ses ccuvres magistrales
si connues, le Dr Fernand Lagrange entreprit ’étude du repos
Pour connaitre, en effet, & fond les effets salutaires du repos et
les indications des cures reposantes, il fallait étre d’abord ins-
truit des avantages et des inconvénients de l’exercice et du mou-
vement, nul mieux que Lagrange n’était documenté et bien docu-

menté sur ces questions.

Dans ce livre se retrouvent la clarté, la conscience, Pesprit
scientifique, ot 'enthousiasme de Pauteur.

Le numéro du 7 octobre de Paris médical, publié par le professeur
GiLsert 4 la librairie J.-B. Bailliére et fils, est entiérement
consacré A la Neurologie, 1a Psychiatrie ot 1a Médecine légale.

Les maladies nerveuses en 1911 (revue annuelleq, par le Dr
Jean Camus, profeseur agrégé a la Faculté de Médecine de Paris.
— La Pathologie radiculaire, par le Dr Déjerine, professeur i
la Faculté de Médecine de Paris, et le Dr Baudoin. — La ménin-
gite séreuse enkystée de la corticalité cérébrale, par le Dr Henri
Claude, professeur agrégé a la Faculté de Médecine de Paris. —
Traitement des fractures de la base du crine, par le Dr Grégoire,
professeur agrégé i la Faculté de Médecine de Paris. — Les ma-
ladies mentales en 1911 (revue annuelle), par le Dr Paul Camus,
médecin de I'hospice de Bicétre. — Devons-nous continuer a con-
sidérer I'inversion sexuclle comme une maladie (le sexe intermé-
diare), par le Dr Grasset, professcur i la Faculté de Médecine de:
Montpellier. — La constitution émotive, par le Dr Dupré, pro-
fessewr agrégé a la Faculté de Médecine de Paris. — Régulation:
des fonetions psychiques, par le Dr Jean Camus. — Iibres pro-
pos : L’action médicale francai:c au Maroe, par le Dr Pierre Le-
reboullet. — Chronique médico-artistique : Une visite & Taitre
médicale de Saint-Maclou & Rouen par le Dr Henri Roché. — Cu-
riosités : Musique et Charlatanisme. — Brown-Séquard, par le
Dr Dupuy. — La médecine humoristique d’actualité: La conquéte
de Thystérie, par le Dr Dejerine et le Pr. Gilbert-Ballet, dessin
original par Bils. — La méedcine humoristique : Le médecin
magnétiseur, par Jacques. — Diététique. —— Formulse thérapeu-
tiques : Paralysie agitante. — Variétés : Les fous des stalles d’é-
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glises flamandes d’aprés Maeterlinck, pa ¥H. Roché. — Chronique-
des livres. — Nowvelles. — Lu Vie médicale. — Memento de la
quinzaine. — Cours. — Thérapeutique pratique. (Envoi franco
de ce numéro de 68 pages in-4 avec figures contre 0 fr. 70 en
timbres-poste ,tous pays).

SUPPLEMENT

UNE ANTITOXINE RECOMMANDABLE

La maison Parke-Davis prépare un sérum antidiph{érique irré-
prochable au point de vue de Pasepsie et de son pouvoir anti-
toxique. Il est vendu dans des seringues en verre automatiques-
de 500, 1000, 2000, 3000, 4000 et 5000 unités. (5, 10, 20, 30,

40, 50 e. ¢.)
¥ % %

Extrait d’un rapport du Dr Valin, d’Ottawa, sur 'eau miné-
rale bien connu, “ Magi ” provenant d’échantillons d’ean recueil--
lie aux sources méme par le Dr Hollingsworth.

Echantillon No 1 Coli bacille — nul
& 144 43 t13

I
o &« « I «©

& & 143 &« 144

St GO D

& 143 & &« 143

(Signé) A. Varix,
Chimiste bactériologiste.-

MAISON POUR MEDECIN A VENDRE

Magnitique résidence, No 717, rue St-Hubert, Montréal, entre-
les rues Sherbrooke et Cherrier, Quartier Lafontaine. Trois
étages. Facade en pierre. Murs mitoyens en brique solide. Eclai-- .
rage A D'électricité. Chautfage 4 Peau chaude. Sonneries électri-
ques. Electroliers aux murs «t plafonds. Cheminées dans le salon
et le boudoir. Stores et moustiquaires aux chassis. Tapis et pré-
larts marquetés. Auvent i I'entrée principale. Pdles, anneaux,
rideaux ct portiéres. Le tout en parfait état. A vendre pour:
$8,500.00 ou & échanger. Possession immédiate pour vente au
comptant. Hypothéque, $3,800.00. S’adresser a T. Valiquette,.
Administrateur, Boite Postale 3026, ou Tél. Bell St-Louis 1767.-
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A VENDRE

Pharmacie des plus moderre et grande clientéle de Médecin
dans une des paroisses les plus prospéres des environs de Mont-
réal. Revenu annuel de $4000.00. Propriété magnifique cons-
truite il y a deux ans. Chauffage i i’eau chaude. Aqueduc privée.
Plomberie des plus perfectionnée. (ave et trottoir en ciment. Un
des plus beaux jardins potager de la province. Occasion unique
pour un médecin désirant améliorer sa position.

Accepterait une propriété en échange dans Montréal.

S’adresser au bureau de 'Union Médicale, 1225, rue Huntly,
Montréal.

CHIRURGIE ET ACETYLENE

L’extrait suivant vient d’un article du Dr W. ¥. Irvine, un
avocat enthousiaste de 1’Acetylene. C’est pourquoi je ne tiens
aucunement prendre une position dogmatique sur ce rapport, je
veux cependant affirmer sans crainte de contradiction que nous
ne possédons pas d’autre éclairage approchant er valeur I'Ace-
tylene comme lumiére pure et sans adultération. Aprés avoir
employé pendant plusieurs années les diverses lumiéres ordinaires
telles que le pétrole, le gaz de charbon et 1’éluduate dans le trai-
tement des yeux, des oreilles, du nez et de la gorge, j’affirms
qu’aucun praticien n’emploirait autre chose que 1’Acétylene s’il
pouvait se le procurer; au moyen de ses rayons on peut facilement
déceler les changements pathologiques les plus délicats des mem-
branes muqueuses, ou encore dans le fond de Peil, c’est Péclai-
rage idéal; au moyen de sa réfracticn on peut déceler les artéres
les plus petites et aussi les veines radicales, en réalité, cet éclai-
rage vaut mieux que les rayons solaires, car ses qualités sont tou-
jours uniformes; ces faits ont été généralement constatés dans
la chirurgie.

QUEL EST LE MEILLEUR TONIQUE

L’on est souvent porté i croire que les termes “ toniques ” et
“stimulants ” sont synonymes. C’est une erreur. Malgré les
prophéties combineés “ tono-stimulantes” de certaines prépara
tions, comme la strychnine par exemple.

Un stimulant peut étre -temporairement indiqué alors qu’un
usage. prolongé - produira -une*dépressien®nérveuse.
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- 11, est quelquefois nér ssaire de preserire une préparation *‘tono-
stimulante ™ dans les dépressions générales pour retirer 'action
vitale et rétablir I'équilibre nerveux.

Le Pepto-Mangan (Gude) strychnine, est alors une combinai-
son idéale qui remplit toutes les indications, particuliérement
dans la convalescence des maladies graves, ! la fievre typhoide,
la pneumonie, la grippe, ete., et dans tous les cas de débilité ner-
veuse et de dépression cardiaque.

Le Pepto-Mangan purific le sang et augmente la proportion
d’hémoglobine et la strychnine compléte VYeffet par son action
stimuiante sur le systéme nerveux.

UN PEU DE BOVRIL AVANT LE LAIT

Dans les cas ol certaines personnes ne digérent pas bien le lait,
on a observé qu'unc petite tass de de Bovril prise avant le lait,
en facilite beaucoup la digestion. L'un des plus grands avan-
tages du Bovril, ’est préeisément 'aide qu'il donne & P'appareil

digestif.

n reméde de mérite a droit & dc la considération, & de I'estime
et i une récompense, et il obtient ordinairement tout cela.

La considération par les memnbres de la profession n’est obtenue
que si 'utilité du reméde est basée sur une logique solide et des
expériences cliniques. Si ces expériences sont confirmées par des
essais individuels, 'estime s’ensnit siirement et la récompense est
finalement certaine.

I’ Antiphlogistine recoit maintenant une récompense semblable:
ayant obtenu depuis longtemps la considération et lestime des
médecins. Ayant toujours été un reméde de mérite pour les con-
ditions inflammatoires, telles que celles de ’Amygdalite, 1a Bron-
chite, la Pleurésie, ete., c’est seulement aux résultats cliniques
qu’il reste # I'affermir dans la confiance des membres de la pro-
fession,

(Pest notre récompense. Cette confiance dans I’ Antiphlogistine
augmente journellement par suite de ses résultats uniformement
bons, quand il est appliqué épais et trés chaud, aveec une bonne
protection dans toutes les circonstances et tous les cas dans les-
quels Pinflammation est évidente.”
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