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TRAVAUX ORIGINAUX.

CORRELATION DES SOIENCES MEDICALES;
Par G. O. BEAUDRY, M. D.

Naître, croître, vivre en pensant et agissant, puis mourir, telle est
l'histoire de l'homme sur la terre. Par la volonté de son Créateur,
voué à la mort qui est une chose nécessaire, un acte physiologique,
l'homme est, de plus, soumis à diverses influences, qui tendent à le
détruire; influence des cilmats, des saisons, de la température et
des eaux ; influence de ses excès, de ses passions, de ses écarts, de
ses habitudes. La vie, chez lui, est un combat continuel contre la
mort. Il est sans cesse ballotté entre la santé et la maladie ; le plai-
sir et la douleur, le bien-être et la souffrance deviennent son partage.

Protéger sa santé et chasser la maladie ; posséder le bien-être,
éloigner la douleur ; vivre et ne pas mourir, c'est l le grand désir de
l'homme. Le vieillard, aussi bien que l'enfant, voit avec regret la
vie s'éteindre en lui, et la mort s'emparer de son être. Et lorscq'ue
la douleur ou la fièvre l'accable, il s'empresse d'appeler à son chevet
celui qui a pour mission de le consoler, de le soulager et de le guérir.

Conserver la santé de ses semblables, les guider à travers les di-
verses époques de la vie, et guérir leurs maladies, tel est, en effet, le
devoir du médecin. Qu'elle est grande, la responsabilité du méde-
cin, quand il substitue son art à la nature pour procurer les bien-
fiits de la lumière à un enfant qui, sans lui, mourrait dans le sein
de sa mère ! Qu'elle est belle, sa mission, quand il voit la mort
fuir à son approche, et l'hémorrbagie qui emporterait le malade ces-
ser sous l'influence de son traitement 1 Qu'il est noble, le devoir du
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médecin, qui sacrifie son repos, expose sa santé et sa viie pour p"rter
secours a celui qui soutire ! Qu'il est admirable le médecin, hui.
ble dans le snee"s, et résigné quand ses efforts sont infructueux.-
hél'as ! le sucevs ne couronne pas toujours les efforts-et qu'il a con.
science d'avoir fait pour son malade tout ce qui était humainemnent
possible.

Pour une mission aussi grande, aussi belle, aussi noble, outre
l'énergie et la persévérance, il flut au médecin la science et PYtude.
Connaître Ihonune, voilà ce qui lui est nécessaire de savoir. Aussi
l'homme sain (t l'homme nalade. est-il l'objet de ses études ; la vie
et ses mystères. la maladie et ses ravaures, l'objet de ses réflexions;
et les moyens de conserver la santó et de vaincre les maladies, !'objet
de ses recherches.

*

Quelles sont donc les connaissances nécessaires au médecin pour
parvenir a son but, de conserver et de prolonzer la vie de l'homme ?
Je n'excepte presque aucune des connaissances humaines. Il doit
jposséder les sciences naturelles et même psycholosiones, comme fon.
demleent dg son educatioi médicale. Il doit connaître la philosophie,
la logique, la morale et la métaphysique tout aussi bien que la mnathé.
matique, la physique, la chimie et la biologie. Mais ces sciences ne
sont que la base des études spéciales qu'il lui faut faire par la suite.
Ces connaissances le préparent et forment sou esprit à des scienees
plus élevées et plus pratiques ; par elles seules, le médeciu ne peut
parvenir à la fin de sa mission. Pour obtenir le but qu'il veut et
qu'il doit atteindre, il lui faut, sur cette base large et solide, élever
son é,.litice intellectuel et acquérir ce qu'on est convenu d'appeler les
connaissances médicales.

Pour être en état de remplir ses devoirs avec efficacité et juge-
ment, le médecin doit connaître l'homme dans sa nature morale.
intellectuelle et physique ; et ce n'e«t pas là. unc étude facile. Ce-
pendant la connaissance de Flhomme est d'absolue nécessité.

Le médecin doit l'étudier au physique dans la structure intime
de ses tissus, ce qui est du ressort de lhistologie et dans la fornme,
la situation et l'agencement de ses organes, ce qui constl'tue lanato-
mie ; cette belle et noble science, la base et le fondement dû toutes
les sciences médicales. En effet, quelque soit Forgane atfecté. il est
nécessaire d'en connaître la situation, la forme et la structure. La
chirurgie ne peut exister sans une connaissance parfaite des parties
où tranche le bistouri. Le spécialiste même s'applique à bien con-
naître la nature de l'organe, auquel il consacre ses études et ses ré.
flexions. Que Pon étudie la physiologie, l'obstétrique, la chirurgie,
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l'ophthahlnologie ou l'otologie, tcujours l'anatomie est li pour gui-
der et diriger. L'anatomie est, en médecine,.la première des scien-
ces ; et, si le nom de Biehat reste toujours entouré d'une auréole de
gloire et d'immortalité. ce sera dû à ce qu'il fut un grand antomis-
te, dont l'ouvrage sur l'anatomie générale vivra aussi longtemps que
l'homme. Heureux celui qui, par sa position, peut se livrer à létu-
de de cette seience magrque, le point d'appui du médeuin, du chi-
rurgien et de l'acoiicheur, et sans laquelle la pratique de la inédeci-
ne ne serait que de l'empirisme

Le médecin doit aussi étudier l'homme dans les fonctions que les
organes sont destinés à remplir, ce qui est du ressort de la plysio-
logie ; étude pleine d'intéret., qui fait connaître et explique les phé-
n ènes et les mystères de la vie. De toutes les connaissances mé-
dicales, la physiologie est une des plus intéressantes et d'une in-
portance incontestable. Appuyée d'unt côté sur 'anatomie. cette
s,iencc éclaire de l'autre côté tout le chalup de la pathologie. La
physiologie est, pour le médecin. comme un phare lumineux, qui
guide sûrement ses pas à travers les sentiers tortueux et difielles de
la sémiologie. Que le dérangement soit fonctionnel ou que l'affec-
tion soit organique, c'est par le troublb produit dans les fonctions
de Yéconomie que le médecin en découvre et en apprécie les symp-
tômes. Outre ces secours pour le diagnostic. la physiologie apporte
encore de l'aide pour le traitement. C'est aux progrès de la cou-
naissance des phénomènes de la digestion, que le médecin peut sou-
vent att.aquer de front la dyspepsie, ci, mal incommode qui torture
tant ceux qui en sont atteints. Grace à la conaissance plus par-
faite des fonctions du système nerveux, on peut aussi maîtriser, eu
beaucoup de circonstanees, l'accès hystérique, cette plaie de la mné-
dveine, véritable Protée qui change à tout instant de forme et d'ex-
pression. Aussi la physiologie est-elle une des sciences médicales
qui a fait faire le-plus de progrès i la médecine. La découverte de
la circulation du sang par Haller est une des plus belles conquêtes
de l'esprit humain, et un des plus grands bienfaits pour la science et
l'humanité.

Possédant la connaissance de l'homme, le médecin doit étudier les
lois relatives à la reproduction de l'individu, qui sauvegarde ainsi la
conserv- Àon de l'espèce. C'est là le but de l'obstétrique, art digne
des plus belles intelligences, en ce qu'elle protége, même avant sa
naissance, l'enfant qui deviendra un jour le chef d'une nouvelle fa.
mille, et, s'il n'oublie pas le but pour lequel il est créé, le défenseur
de l'autel et de la patrie.
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,trt de l'obstétrique, bien qu'une parLie spéciale des ýciences
médicals, n'en est pas moins une des plus imiortantes, en ce qu'il
S'occupe particulièrement de la femme, la reine et V#ornenient de la
nature, et de 'erfaut, l'espoir et le principe des générations'à venir.
Quelquefois, le devoir de laccoucheur est pénible, mais il lui est
doux, après un rude hbeur, d'entendre les premiers cris de l'enfant,
et de voir la joie rayonner sur la figure épanouie de la mère.

Cet art importInt requiert des études approfondies, une conns,
sauce spéciale de Panatomie et une notion exacte des lois de la phy-
siologie. De toutes les parties de la médecine, c'est peut-être celle
à laquelle toutes les autres scienres apportent le plus le eoucouI's de
leurs lumières. Pour deverir un bon obstétricien, il faut d'abord
posséder à fond les autres branches des sciences médicales ; car, près
d'une femme en couches, le médecin a .esoin d'anatomie, de phy-
siologie, d'hygiène, de thérapeutique et quelquefois, hélas i de la
chirurgie et de la pathologie.

Mais il ne suffit pas au médecin de connaître Plhomme et de sur-
veiller la naissance de l'enIfant, il lui faut encore sauvegarder leur
avenir, conserver leur santé et prolonger leur vie. il lui est alors
nécessaire d'avoir recours à l'hygiène, qui traite des règles . suivre
pour le choix des moyens propres à entretenir l'action normale des
organes dans les différeuts Üiges, les diverscz constitutions, les
différentes conditions de la vie et les diverses professions.
Comme une mère intelligente et attentive, l'hygiène surveille
et dirige l'homme à travers le chemin de la vie. Prenant len-
faut sons son égide dès le berceau, elle se plait à renseigner
la jeune mère sur les devoirs qu'elle doit remplir. Puis, à me-
sure que ce frèle enfant se pare de nouveaux charmes pendant
'adolescence, elle veille sur son développement. Plus tard, lorsque

l'adolescent brille des grâces de la jeunesse, c'est avec bonheur que
l'hygiène continue sa surveillance active et lui prodigue ses conseils
éclairés. Cette science prescrit encore ses lois à l'adulte, qui n'est
plus le jeune homme avec ses illusions et ses aspirations à la vie, et
qui n'est pas encore le vieillard blanchi et courbé sous le poids des
années. L'hygiène semble ensuite redovbler de soins, lorsque les
Jeux de la vie commencent à s'éteindre, et elle s'étudie à conduire le
vieillard jusqu'à cet :ige avancé, où une heureuse faiblesse, excmpte
d'infirmités, lui présage un départ prochain.

Mais si lhygiène est aussi attentive auprès de Plhomme plein de
vigzueur et de santé, quels soins et quelles précautions ne déploie-t-
elle pas. lorsque la maladie vient l'enveloppar de ses étreintes sou-
vent mortelles ? Aussi le médecin et le chirurgiens dans la prati-
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que de leurs devoirs, ne peuvent-ils se passer de ses lumières, s'ils
veulent que le succès couronne leur. efforts.

* *

La connaissance de l'anatomie, de la physiologie et de l'lygiêne est
essentiellement nécessaire au médecin, eu, ce qu'elle lui fait ci par.
tie atteindre son but et le prépare à remplir dignement le reste de
sa mission. En effet, survienne la maladie, la physiologie lui fait
percevoir le dérangement de quelque fonction ; l'anatomie lui fait
connaître la nature de l'organe affecté; l'hygiène lui indique les rè-
gles à suivre en ces circonstances ; mais ce n'est pas tout, il faut au
mndecin la connaissance de la pathologie interne ou externe, suivant
que la maladie est du ressort de la chirurgie ou de la médecine pro
prement dites. Ces deux sciences feront faire un diagnostic exact, en
indiquant au m4decin les symptômes de la maladie qu'il doit traiter,
diagnostic sur lequel reposerout son prognostic et le traitement qu'il
luifaut instituer pour sauver la vie à son malade.

C'est surtout le médecin pratiquant, le pathologiste, qui a un
besoin absolu des autres branches des sciences médicales. Auprès
du lit du malade, toutes viennent apporter le tribut de leurs lumiè-
res et le secours de leurs expédients. En présence du malade, le
devoir du médecin consiste en deux choses : d'abord, connaître
l'affectioa dont il souffre ; puis, les moyens il employer pour rame-
ner la santé. Chaque fois qu'il y a maladie, il y a troub'le et dé-
rangement dans les fonctions, et la physiologie fait découvrir où le
désordre existe. Le siége de la maladie étant établi, l'anatomie
fait conaître la situation de l'organe affecté, sa. structure et la nature
des tissus. La thérapeutique donne ensuite au médecin les précep-
tes sur le choix et l'administration des moyeus curatifs des maladies.
La matière médicale lui présente alors les médicaments les plus
propres à prodqire la guérison. que ces remèdes lui soient fournis
par le règne minéral, ou qu'ils viennent du domaine de la botanique
ou de la zoologie. Les règles de la pharmacie lui enseignet cnfin
je meilleur mode de préparation des mnédicameuts, et les incompa-
tibilités qui peuvent exister entre les diverses substacees cmployé5s.

C'est ainsi qae toutes les parties des connaissances médicales
prêtent leur concours. au médecin pour obtenir la guérison de son
mnalaSle.

* *

Il en est de même pour le chirurgien.
La physiologie lui est d'une très-grande importance, et pour lui

faiire découvrir la nature de la lét, et pour lui faire présager du.
résultat qu'il obtiendra par son intervention. Pour la moindre des
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opérations, il faut au chirurgien une connaissance exacte des parties
où il porte son cout'au. Les données de l'anatomie descriptive ne
lui sufiisent pas, il lui faut, de plus, la science de l'anatomie topo.
graphique, de telle manière qu'en portant un instrument tranchant,
dans une direction déterminée, sur un point spécial de l'économie, l'o-
pérateur sache d'avance et avec peécision quelles sont les parties qu'il
rencontre. Les soins subséquents des opérations requièrent de la
part du chirurgien nue connaissance parfaite de la thérapeutique.
Souveut. en effet, le traitement consécutif s'adresse, non-seulement
à la partie malade, mais encore à l'organisme tout entier. C'est

lors que la matière médicale, la chimie et la botanique lui offrent
le concours de leurs agents pharmaceutiques. Le chirurgien doit
en conséquence connaitre, et l'influence locale, et l'action générale
des médicaments qui sont à sa disposition, pour en faire bénéficier
le patient qui s'est commis à sou habileté et a sa prudence.

*

Il ne suffit pas de connaître la maladie et de juger de sa gravité, il
faut, de plus, connaître les moyens propres à la vaincre, la subju.
guer ou la détruire. C'est là le but de la thérapeutique, science
complexe appuyée sur la matière médicale, la chimie, la pharmacie
et la botanique, qui fournit les moyens de contrebalancer les effets
de la maladie. La thérapeutique est le but et la fia de toutes les
sciences médicales. La physique, la chimie, la botanique, l'anatomie
normale et pathologique, la physiologie, la pathologie et la clinique
lui servent de base et lui fournissent tous ses éléments. Sans cette
étude, elle redevient ce qu'elle est au commencement de toutes les
sôciétés, c'est-à-dire de la compassion et de l'empirisme ; mais en
s'appuyant sur la connaissance de Fhomme sain et de l'homme ma-
lade, elle devient la plus noble et la plus belle de toutes des
:sciences, celle qui soulage, qui console et qui guérit.

Si la thérapeutique pose les principes sur le choix et l'administra-
tion des moyens curatifs des maladies, la matière médicale fournit
les médicaments employés. L'étude de la matière médicale est
d'une importance majeure pour le traitement des maladies, en ce
qu' c permet au médecin de varier ses remèdes suivant le climat,
la tcpérature, la saison et l'idiosyncrasie du malade.

La matière médicale puise ses médicaments dans les trôis règnes
de la nature, les règnes animal, végétal et minéral. Aussi le méde-
cin doit-il étudier la zoologie, la botanique et la minéralogie.

La zoologie lui fait connaître ks animaux dont les produits sont
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utilisés en médecine, comme le musc et le castoréum, et ceux qui
sont nuisibles à l'homme, tels que les reptiles, les poissons et les in-
sectes venimeux, les parasites at les entozoaires.

Le règue végétal et le règne minéral fournissent la plupart et les
meilleurs des médicaments. Aussi l'étude de la botanique et de la
minéralogie est-elle d'absolue nécessité pour le médecin.

De mêmme que les plantes offrent à l'homme les aliments de néces-
sité première, les mets les plus délicats, les breuvages les plus es-
quis, de même aussi elles lui présentent les médicaments les plus
précieux et les poisons les plus violents. Aussi c'est au médecin,
administrateur des bienfaits de la Divinité dans le traitemcnt des
maladie.s, de connaître et de distinguer parmi les plantes celles qui
possèdent des vertus et des avantages, de celles dont l'emploi expo-
se à des dangers ou à une mort prompte et certaine. La connais-
sance des plantes et de leurs propriétés est comme le complément de
l'éducation du médecin, qui trouve en elles des médicaments effica-
ces que les autres règnes de la nature s'efforceraient en vain de lui
présenter.

La minéralogie enfin lui fait découvrir les caractères physiques
d'un grand nombre de ses remèdes, leur gisement et leur forme.
Le règne minéral fournit des médicaments précieux, et souvent hé-
roïqjues, dont l'emploi requiert de l'expérience, de la sagesse et de la
prudence.

L'étude de la chimie est, de plus, nécessaire au médecin, et pour
établir son diagnostic, et pour formuler son ordonnance. En effet,
dans beaucoup d'affections, il est indispensable d'analyser les divers
produits de l'économie. Les dérangements des fonctions génito-
urinaires produisent dans purine des désordres que le médecin doit
connaître, et que Panalyse chimique seule peut lui révéler. Les
changements qui surviennent dans la composition du sang, durant le
cours de certaines maladies, requièrent quelquefois 'intervention de
l'analyse chimique, pour être perçus par le médecin. Ainsi les di-
vers constituants du sang, l'eau, les corpuscules, lalbumine, la fibri.
ne, la matière grasse, la cholesterine, Purée, l'acide urique et des
sels inorganiques peuvent exister en' plus ou moins grande propor-
tion quà l'état normal ; de mlême' qu'on peut y découvrir du sucre,
de la bile, du pus ou des entozoaires. Je dois dire toutefois qu'on
ne peut découvrir dans le sang ces animalcules qu'à Paide d'un fort
et bon microscope. Il suflit de mentionner, de plus, l'emploi de
l'analyse chimique afin de connaître la composition du lait, du pus,
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du mucus ou des os, pour en admettre de suite l'utilité dans diverses
circonstances, dans lesquelles ces recherches conduisent à1 des résul-
tats de diagnostic de grande importance pour le médecin. Outre ces
avantages qu'elle procure, la chimie lui fait connaître la nature et la
composition des médicaments qu'il emploie, leurs propriétés et leurs
incompatibilités. Auprès du lit des malades, les connaissances chi-
miques sont peut-être de toutes les plus importantes pour adopter
un traitement sage et judicieux.

**

L'art de la pharmacie est encore nécessaire au médecin pour for-
muler ses prescriptions, et préparer les remèdes qu'il juge à propos
d'administrer. Souvent les plus grands avantages dérivent de la
combinaison de divers médicaments. Dans le cours de certaines
maladies, quelquefois plusieurs indications se présentent ; et c'est au
médecin, par ses connaissances pharmaceutiques, -1 savoir formuler
son ordonnance, de manière à soumettre le patient au meilleur trai-
tement possible. En outre, il lui est nécessaire de savoir sous quelle
forme un reiiède sera mieux supporté et produira le plus d'effet
pour le rétablissement de la santé.

Il est encore d'autres sciences qu'il est nécessaire au médecin de
connaître ; ce sont surtout la météorologie et la géographie médicale.

La météorologie s'occupe des agents impondérables des eaux, de
l'atmosphère, de la température. Ce sont là quatre grandes sources
d'action sur les corps vivants, qui ne doivent être jamais perdues de
vue par le médecin. Ces actions, suivant leur combinaison, entre-
tiennent la santé, causent des maladies ou en guérissent. Il y a
done un rapport immédiat et nécessaire entre la météorologie d'une
part et la pathologie, l'hygiène et la thérapeutique d'autre part.
Ce sont ces rapports que le médecin est appelé à étudier et à bien
connaître, pour en faire bénéficier l'humanité.

Le médecin doit, de plus, connaître la géographie médicale. qui
étudie les rapports qui relient l'homme aux milieux dans lesquels il
demeure. Cette science s'occupe spécialement du sol, de la nature
et de la conformation des terrains dans ses rapports avec l'honne,
par'conséquent, avec l'hygiène publique. Elle embrasse, en outre,
la connaissance de l'influencce exercée sur l'homme par son séjour
dans les divers climats, selon la latitude, la longitude ou l'altitude
des lieux. L'action de la température, de l'humidité, de la fré-
quence des orages et de la direction des vents sur l'homme sain ou
malade, est encore de soi domaine.

344 1
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Nul ne saurait nier l'importince de cette science dans l'étude de
l'étiologie des maladies endémiques, épidémiques ou contagieuses, et
de son influence dans leur traitement. Ainsi l'on sait que la phthi-
sie pulmonaire est plus fréquente là où la fièvre typhoïde sévit da-
vantage, dé même qu'elle est plus rare dans les terrains paludéens,
d'où origine la fièvre intermittente. L'on connait aussi l'influence
bienfaisante, pour les tuberculeux, de l'habitation des bords de la
mer dans un climat doux.

C'est ainsi que toutes les sciences concourent au bien-être et
à l'avantage de l'honme sur la terre.

Quelquefois, cependant, l'arrêt de Dieu s'accomplit : tu mourras.
La science et l'art sont alors impuissants à vaincre le mal qui mine
la vie de l'homme et la détruit jusque dans son principe. Le
médecin doit en ces circonstances rechercher les ravages que
la maladie a causés dans l'organisme, et parcourir, en inves.
tigateur intelligent, ces sombres galeries de la mort. Ceci constitue
l'anatomie paithologique. Par'elle, le médecin rend encore des ser-
vices à la science et à l'humanité, en démontrant les changements que
la maladie a produits dans les divers organes, et en s'assurant de la
rectitude de son coup-d'il et de la justesse de son diagnostic. S'il
est beau et glorieux pour le médecin d'arracher un malade aux
étreintes de la mort, ,'est une douce oonsolation pour lui, lorsque
ses efforts ont été impuissants, d'acquérir, par l'autopsie, la certitu-
de que son diagnostic était exact, et que les ravages produits par
la maladie étaient tels que son art et sa science ne pouvaient y re-
médier.

Cette science s'appuie sur l'anatomie normale. Pour devenir un
bon anatomo-pathologiste, il faut d'abord être anatomiste. Qui
peut apprécier les ravages de la maladie, s'il ne connait pas parfai-
teinent les divers organes du corps humaiu, à l'état sain ? Aussi
doit-on dire que l'hommne sain et l'homme malade, tel est le but des
études du médecin ; et c'est vers cette connaissance que doivent
tendre ses veilles et ces travaux.

Il est encore une autre science qu'i! est nécessaire au médecin de
posséder, c'est la médecine légale. Mais, à vrai dire, cette science
n'est que l'ensemble des connaissances médicales appliquées aux
questions de droit ; par Là même elle est nécessairement incluse
dans l'arsenal intellectuel du médecin. Cependant cette science for-
me une partie spéciale de l'éducation médica'ile, vû cert"iucs règles
de conduite à tenir en ces circonstances, que tout muédecin doit 'con
naître.
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Cette étude n'est qu'un coup d'wil jeté -,ur l'ensemble des sciences
médieales pour en dtémontrer la corrélation. Il suffit néainiuoins
peur avancer sans crainte que l'étude des sciences médicales s'oe.
cupe de l'honne tout entier, et de tout ce qui agit sur son organis
me.

Prolonger la vie, conserver la santé, guérir les maladies, soulager
les douleurs, sécher les pleurs de ceux qui souffrent, voilà le devoir
et la mission du médecin sur la terre. C'est un vaste champ d'é-
tude et d'observation, qu'il faut commencer à eultiver dès le début
de sa carrière, et continuer à eurichir tout le temps de sa vie.
Cette mission est grande, belle et noble, car son influence se fai
sentir partout et toujours. L'enfaut et le viellard, la jeune illle et
la mère de famuilie. le riche et le pauvre requièrent le médecin près
de leur lit de souffrance pour les guérir, les soulager ou les consoler.

Ce travail sur la corrélation des sciences médicales est, pour ainsi
dire, le complément indispensable d'un article sur la nécessité des
sciences naturelles pour le médecin, publié dans l'Union Médicale
du mois de Jadvier 1876.

Ayant démontré les avantages pour le diagnostic et le traitemem,
que retirait le médecin, des sciences naturelles et même psychologi-
ques. e'était être conséquent, que de rechercher les rapport, qui
liaient les diverses sciences médicales entre elies.

De cette étude naît un sentiment bien-doux pour le cSur et pour
l'esprit, c'est que tout. dans la nature, se rapporte au bien de l'houi-
me. Eu effet, c'est pour lui que la nature entière agit et travaille
sur la terre, dans l'air et sous les eaux, de même que c'est encore
pour son bien qu'un travail continuel occupe son esprit, son intelli-
gence et son inmagitnation.

::---

COMMUN ICATION.

vA~CGl.\ATON.

.!onsieur le &dactur,

Vous avez uublié dans F'Union -iIédicale du mois de Juillet; sous
le titre de " Nýouvelles Médicales, " l'extrait suivant:

INFLUENCE DE LA VACC1NE.-Eu Allemagne, la vaccination
ainsi que la revaccination des militaires sont obligatoires. D'après
les relevés officiels faits par les autorités allemandes, l'arnmée alle-
mande, qui comptait un million d'hommes pendant la guerre avec la
France, n'a perdu que 286 hommes de la variole, taudis que l'armée
françatise en perdait environ 26 mille ".-Bordcaux méd«'al.
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Cette citation du Bordeaux mèdical, si elle passait sans ètre re-
jevée serait de nature à inspirer un certain degré de confiance dans
l'action préservatrice de la vaccine contre la variole ; je crois que
cette citation se trouve par inadvertance daus les colonnes de votre
journal, car elle y a déjà été réfutée, par un extrait d'une correspou-
dance publiée dans Thle JIidl<nd Fee Press, Leicestershire, (An-
gleterre) 27 Novembre 1875, et reproduit dans l'Vni-o Mfldicale
de Juin dernier.

Cet extrait, démontre aux partisans de la vaccination et à ceux
qui peuvent fausser la vérité pour atteindre leur but, qu'ils coinp-
taient sans l'intorvention de M. Dudgeou. Voici :

I Pour montrer la manière dont les partisans de la vaceine inani-
pulent les chiffres, je me permettrai de vous citer un article du
Brizlhish Medical Journil, qui disait, il y a trois aus, que la inorta-
lité par la variole, dans l'armée allemande, n'avait été que de 263,
tandis qu'elle avait été de 23,409 dans l'armée frauçaise. Naturel.
lement il attribuait cette différence à ce que la revaceination compul-
soire existait chez les Allemands et n'existait pas chez les Français.

" Malheuréusement pour le journal en question, quelques semaines
après, on se servit du même argument à Evesham : tout en rédui-
sant pour une raison ou pour une autre, la mortalité dans l'armée
française à dix mille, le Dr. Bayard de Pris ayant appris la chose
s'empressa de la contredire en disant que tout soldat qui entrait dans
un régiment était <aceiné sans exeeption. ceci se passait en 1872. "

On le voit maintenant, monsieur le Rédacteur, ce n'est point la
vaccination qui a pu préserver les soldats allemands de la variole,
puisque les soldats .français étaient ég:dement vaccinés. Mais les
premiers, étant victorieux, se-rouvaient dans des conditions hygié-
niques favorables ; tantis que les seconds, étant vaincus, étaient
dans des conditions très défavorables. Telle est la différence entre
les uns et les autres. C'est pourquoi les soldats frauçais ont été en
si grand nombre, victimes des maladies pestilentielles.

Des extraits de rapports officiels nous font voir que les personnes
protégées par la vaccine, ne sont point exemptes des ravages de la
-variole.

Le Révd. M. W. Hume Rothery, Président de la " Ligue Ns-
tionale " contre la vaccination, publiait, les extraits suivants du rap-
port de l'Officier du Conseil Privé du Bureau des vaccinateurs.
page 5

6. " 64 bureaux (Boards of guardians of England and Wales,)
:onstituent les autorités locales du Royaume pour la vaccination.

" Pendant 50 ans la pratique de la vaccination fut laissée libre
depuis plus de 20 ans elle est conmpulsoire.

2e. Page 9 : " Depuis l'automne 1870 jusqu'au printemps 1873,
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(2 ans et demi) une épidémie terrible de variole a sévit dans lei
différentes parties de l'Angleterre ; 44,'37 sont morts de cette nua4
ladie.

3o. Page 57 " En Irlande, la mortalité en deux aus et demi
causée par la variole, a été de 4,292 décès."

4o. Page 58: " Fu Ecosse la mortalité, par la variole, en 1871,
s'est élevée à 1432 et l'année suivante elle a été beaucoup plus
considérable.

5î). Page 59 : En Prusse, le nombre de décès par la variole,
en 1870, a été de 4200 ; et en 1871, il s'est élevé à 69,839."

Comment se fait-il que la Prusse, pays si bien vacciné, ait perdu
près (le 70,000 de sa population en 1871. La vaccine n'est done
point un préservatif de la variole ?

D'après 'l rapport officiel du Bureau des vaccinateurs d'Au.
-gleterre, la Prusse est le pays qui a le plus souffert durant l'épidé.
nie de variole qui a régné en 1871. Suivant encore le même rap.
port, la Hollande, la Suède, le Hanburg, pays très vaccinés, n'ont
pas été non plus épargnés durant les épidémies ci-dessus mention.
nées. Dans H:unburgh surtout, la population étant de 339,974
âmes, le nombre de décès par la variole a été de 3647, ou 27-97
par cent sur le total de toute la mortalité.

Je laisse les partisans de la vaccination à réfléchir sur les résul-
tats de cette pratique qui compte bien des victimes, sans jamais,
encore, avoir protégé contre les atteintes de la variole.

J. EMERY CODERRE.
Montréal, 7 Aout 1876.

RECENSEMENT DU CANA DA.-Le quatrième volume des Statistiqus
du Canada vient d'être publié, et cet ouvrage précieux et immen-
se sera bientôt complété par la publication du cinquième et der-
nier volume.
Ce travail fait honneur à M. le Dr. J. C. Taché, Député Ministre

de l'Agriculture, qui en a tracé le plan et surveillé l'excution, ainsi
qu'aux hommes instruits et dévoués qui en ont exécutés les détails.

Chaque nation attache, avec raison, une grande importance à cas
statistiques officielles qui servent à la faire apprécier à l'étranger et
qui sont la base de toutes les mesures d'économie politique ; aussi voit-
on tous les gouvernenients rivaliser de zèle et de libéralité pour s'as-
surer des recensements aussi parfaits qùe possible. Sous ce rapport,
nous n'aurons rien à envier aux autres, car ce pays est peut-êtrO-l
seul qui puisse offrir un travail aussi parfait, constituant dans son en-

348 ý
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semble l'histoire complête de l'établissement du pays et qui, remon-
tant jusqu'au berceau de sa colonisation, nous fasse suivre pas à pas,
les développements de sa population et de ses ressources jusqu'à ce
jour.

Brochures reçucs.

ANNUAIRE DE L'JNIVERSITÉ LAVAL pour l'année académique
1876-77.
Jolie br"chure d'audelà de 80 pages, contenant les renseignements

les plus complets sur : le personnel de l'Université, l'organisation de
l'enseignement dans les différentes Facultés et les nombreux avan-
tages que l'institution offre à ses élèves.

ANALYSIS OP SIX IIUNDRED AND SEVENTEEN CASES OF SKIN-DISEA-
SE, WITH CASES AND REMARKS ON TREATEMENT, by L. DUNcAN
BULKLEY, A. M., M. D. ; Publishers G. T. Putnam's Sons, New-
York.

MONTREA L COLLEGE OF PHARMACY.--Ninth annual announcement
tif the Lecture department ; Syllabus of Lectures, regulations and
terms. Session 1876-77.

REVUE DES 'OURAIVAUX.

PATHOLOGIE ET CLINQUE MEDICALES.

TRAITEMENT DE L'AFFECTION CHARBONNEUSE, CITEZ L'HOMME.
PAR LES INJECTIONS SOUS-CUTANÉES DE LIQUIDES ANTI-VIRU-
LENTS. (Virginia Med. Monthly, -ler. Mars IS76.)-Raimbert a
obtenu des résultats favorables dans deux cas de charbon malin, avec
les injections sous-cutanées d'acide carbolique, une partie pour cin-
quante, et. dans un troisième cas, au moyen de l'iode en injection
hypodermique, une partie pour cinq cents.

Dans le premier cas, il fut consulté, pour un odème malin de la
fâce, par un fermier, dont quelques-uns des moutons étaient morts
d'inflammation de la rate, une semaine auparavent. La maladie se
manifesta d'abord, par un certain nombre de petites pustules situées
derrière l'oreille droite, puis survient une infiltration considérable
des joues, des lèvres et des tissus sous-maxillaires. Le troisième
jour, on circonscrivit la partie malade à quatre ou six centimètres
de périphérie avec le cautère actuel in -indescent, après quoi on sau-
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poudra les eschares de sublimé corrosif. Lo lendemain, quand l'iu-
flainnuîtion eut diminué, Raimbert injecta dix ou douze pleines se-
ringues de solution d'acide carbolique, deux pour cent, dans toute
il'étendue de la joue. L'effet de ce traitement fut surprenant,
L'injection fut répétée le lendemain, l'effet lut le même et finit par
amener la guérison.

Le second cas, fut clui d'un fermier qui, en pratiquant la véné-
section, sur une vache attaquée d'infiainnation gangréneuse de la
rate, se fit une légère érosion à l'annulaire gauche. Trois jours
après, il remarqua, à la place de -érosion, une petite papille, dépri-
mée au centre, que le medecin consulté, déclara Gtre une pustule
maline et sur laquelle il appliqua la potasse caustique. Le lende-
main, les symptômes s'étaient exaspérés et le caustique avait con-
sidérablenent augmenté l'enflure qui s'étendit bientôt à tout le
bras et à tel point, qu'il fallut pratiquer des incisions sur le membre
niin de diminuer la tension de la peau et la dureté des tissus. Le
quatrième jour, laimbert vit le patient, et se rappelant le succès de
son premier cas, il injecta près de quarante pleines seringues de solu-
tion d'acide carbolique (deux p'uir cent) dans toute i'étendue du bras.
L'effet fut magique. Le lendemain le bras était moins dur, les
injections furent répétées le matin et le soir, à dater de ce jour,
l'amélioration fn t lente mais constante, si bien, que deux mois après,
la partie gangréneuse de l'anuulaire. une partie du dos de la main,
en un mot toutes les parties mortifiées, s'étaient détachées et les
plaies étaient bien guéries.

Le troisième cas fut celui d'une femme qui avait manipulé des
peaux d'animaux. L'affection se manifesta d'abord par une petite
bosse sur la joue droite, le tissu connectit' environnant était infiltró
dans un circuit considérable et une bande rouge de vaisseaux lymu-
phatiques, partant de cette espèce de tumeur, allait en droite ligne,
aboutir à une glande hypertrophiée située derrière la mâchoire. LC
derme l'ut dénudé et saupoudré de sublimé corrosif. Le lendemain,
i enflure avait considérablement augmenté et se dirigeait vers le con
et les paupières ; le soir du même jour, quatre pleines seringues
d'une solution d'iode (une partie pour cinq cents) furent injectées
sous la peau de la joue et de la mnelhoire inférieure. Le jour sui-
vant, aucun chaugment ne s'étant opéré dans l'enflure, l'injection
fut répétée et amena, cette fois, une diminution notable du volume
de la partie. On continua les injectious qui produisirent des résul-
tats plus marqués de jour en jour.-Ghicayo med. journ. and Exal,
juillet 1876.

TRAITEMENT DU RHU3MATIS3IE AIGU.-Il y a à peu près dix aIs,
un médecin éminent, de Londres, parlant de la fièvre rhIumatismUale
résumait conIme suit, l'expérience d'une longue pratique d'hôpital:
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La tliérapeutiqute " disait-il, " n'a rien de plus efficace à opposer
au rhumnatisme que l'eau de menthe ; non pas qu'elle produise aucun
bien, mais ei ce sens, qu'aucun autre mîédieuent ne peut enrayer
le cours de la maladie. " Nous sommues loin d'admettre une conclu.
sion aussi humiliante. Si elle était justifiable alors, lous osons espé-
rer, qu'elle ne l'est plus aujourd'hui.

Nous avons publié, il y a quelque temps, le compte-rendu d'un
certain nombre de cas de rhumatisme traités par l'acide salicylique
et la salicine, et d'après les résultats obtenus, il semble permis de
conclure, que ces deux médicaments agissent dans cette nmaladie,
aussi efficacement que la quinine daus la fièvre intermittente. Le
Dr. MAlelagani a expliqué, dans le Lancet du 11 mars -1876, les
raisons qui l'ont eugagé à employer, pour la première fois, la salicine
dans le rhumatisme aigu. Il attribuait à cette lièvre, une origine
injasmatique, connue à la lièvre interinttante et, partant de ce priu-
cipo, il conclut qu'elle devait être soumise à l'action des mêmes mé-
dicaments. Cette théorie, toute fausse qu'elle soit., eut un bon effet,
elle lui suggéra l'emploi de la salicine, avlec laquelle il réussit dans
six ou sept cas. C'est-à-dire. qu'un patient offrant les symîptômes
suivants : figure anxieuse, température portée à 102, ou plus, trans-
piration acide, douleurs articulaires, etc., étaut soumis à l'action
de la salicine, éprouvait, après vingt-quatre ou quarante huit heures
de ce traitement, une diminution notable de la douleur et un abais-
sement de deux ou trois degrés dans la température et quatre on
einq jours plus tard 'éprouvait plus aucune douleur, et entrait en
convalescence. La maladie, au lieu de durer six semaines, devenait
une fièvre éphémère n'exigeant que cinq ou six jours de traitement.
Ce premier résultat promet beauco.:p, et sera un bienfait pour
l'humanité, s'il obtient la sanetion d'une plus longue expérience.
Le Dr. Broadbent a traité, à l'hôpital Ste. Marie, quatre cas de rhu-
matisme, non pas avec la salicine, mais avec l'acide salicylique,
comne le pratique Stricker, d Berlin. Il en obtint le même sue-
cés que le Dr. Maclagan : il température s'abaissa rapidement et la
douleur disparut bienth.

Ce dernier, emploie la oalicine de préférence à l'acide salicylique,
l'action des deux médicaments est, sans doute, identique dans cette
maladie, niais il établit cette préférence sur des raisons valables.
Que nos lecteurs ne supposent pas, que nous nous contentons de ces
quelques expériences, comme preuves de l'action de la salicine et de
l'acide salicylique. Daus cette question, comme dans toute autre du
même genre, il faut un plus grand nombre de faits pour constituer
une certitude. Nos espérances, si souvent déçues, on fait de thé-
rapeutique, nous ont appris, à être réservés dans nos appréciations.
Cepeudant, les résultats obtenus dans ces derniûres années, sont de
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nature à nous inspirer plus de confiance et à. nous rendre moins sep.
tiques. Les succès du Dr. Wilson Fox dans 1'hyporpyrexio rhuma.
tisiale ; les effets anodins et antipyiétiques du veratrum viride dan
le rhumatisme, constatés par le Dr. Silver, et les résultats identique
obtenus par d'autres, au moyen de la quinine alliée aux alcalis et
aux opiascés, nous permettent d'espérer, que le médecin jouera bieu.
tôt, dans la fièvre rhumatismale, un rôle plus philantropique que
celui d'observateur de la nature. (London Lancet.)-Canada Lan.
cel, Juillet 1876.

UU BON PALLIATIF DES DOULEURS NÈVRALriQUEs.--Le Dr.
Spencer Thomas substitue la teinture de gelseminum supervires
(jasmin odorant) aux applications externes ordinaires, dans le trai.
tement des douleurs névralgiques. On est trop lent, dit-il, à assi.
gner, à ce médicament, la place qu'il mérite d'occuper dans la thé
rapeutique. Une expérience de douze mois lui a permis d'en con-
stater l'efficacité. Il l'a employé dans quarante cas, au moins, où
son usage était indiqué,-et, presque toujours, avec succès. Selon le
Dr. Thomson, l'indication du gelseminuin, se borne à la névralgie
des branches du trifacial qui se distribuent aux mâcboires, plus par-
ticulièrement, à la névralaie de la m6choire inférieure. L'efficacité
en est constante quand la douleur siégsp dans les dents ou les alvo-
les. Il trouve insuffisante, la dose à laquelle on le prescrit généra.
lement. A un adulte il donne, presqu'invariablement, vigt gouttes
de la teinture, à répéter une heure et demie après, au besoin. Il
fut rarement obligé d'administrer une troisième dose et u'en a ja-
mais vu résulter de mauvais effets. Après avoir signalé la fève de
Calabar, la teinture d'actea raceiosa et le nitrite d'amyle, le Dr.
Thomson conclut, qu'avec la morphine et quelquefois, mais rare-
ment, l'atropine, en injection hypodermique, le phosphore, en solu.
tion, l'aconite, le chloroforme et le gelseminuni aidé, parfois, des ap-
plications externes telles que la chaleur ou le froid, le médecin peut
attaquer avec confiance et appaiser, au moins temporairement, toutes
les douleurs névralgiques.-(Lolon Lancet, decenmb. '181à)- âd
Canada mcd. Record, juin 1S76.

MORT CAUSÉE PAR LA PIQURE D'UNE GUÊPE, par le Dr. Williais'
Odelle, à Hetford (the Lancet).-Un paysan, âgé de 75 ans, ayanê
léché, avec la langue, l'assiette dans l'aquelle il venait de manger s2*
soupe, se sentit piquer à la langue, de laquelle un de ses compagnons
put extraire quelque chose de fin comme un poil, S'étant Mis-au,
lit, il ne put dormir, et au bout d'une heure, sa langue se trouvarM
gonflée qu'elle lui rendait la respiration difficile. Il fut porté4

l'hôpital, le 12 août, à 10 heures du matin, environ trois heureS
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après l'accident. Outre la tuuéfiction de la lMgue, il y en avait
une plus considérable entre le menton et l'os hyoïde, la respiration
était fréquente, mais peu pénible ; douleur à la ligne médiane do la
langue, à un pouce de sa pointe ; impossible de tirer la langue et de
répondre aux questions posées. Ot ne put renonaître la prdsenco
de l'aiguillon, ni voir aucune trace de piqûre, miumo on se servant
d'une loupe Le pharynx, exploré avec le doigt, ne parut pas
obstrué par la tuméfaction. le traitemncut consista on fomentations
aussi chaudes (sic) que le malade put les supporter, et en applica
tions d'ammoniaque liquide assez diluée pour étre supportée sans
souffrance, sur le point indiqué comme siége de la piqûre. Le ima-
lade paraissait éprouver du soulagement et au bout d'une demi-
heure il fut pris de spasme de la glotte, et il s'écria

" Je suffoque ? " il se leva du lit et retoiba livide sans pouls.
Une trachéotomie pratiquée instantanément permit à la reepirateu
de reprendre, le gaIvanisne fut appliqué à la région cardiaque, et
néanmoins ce malae succomba après n'avoir été que trois quarts
d'heure à l'hôpital. L'autopsie cadavérique confirma la présence
d'un æedême .onsidérable de la glotte,. quand au degré d'opportunité
des compresses chaudes et d'application d'ammoniaque liquide,
il est permis d'élever des doutes à leur sujet, d'autant plus que ce
dernier agent, non seulement ne convient pas contre un état hypéré-
nuque ou phlogistique, mais encore n'était pas convenable contre le
tensi laissé par la guôpe dans la piqûre, quelles que soient, à ce
sujet, l'opinion plpulaire et celle de nombre de iédeciens.
-:-(Revue chér. imèd. et chir.)

INJECTION SOUS-CUTANÉE D'ÉTIRER DANS LE COLLAPSUS PAR
HÉMORRHAGIE GRAVE.-Une très-intéressante communication a été
faitó à la Société obstétricale-de Dublin,. par M. A. V. Macau, au
sujet d'une femme qu'une .hémorrhagie de l'accouchement avait
amenée à un état de collapsus profond et qui fut relevée grâce à des
injections sous-cutanées-d'éther. Chez cette -femme, en état de mort
imminente, il injecta sous la peau de l'abdomen, deux seringues
pleines ou environ 8 grammes.

Le pouls reparut peu apirès et bientôt une nouvelle seringue, ou
quatre grammes, furent injectés. La femme se releva peu à peu et
depuis guérit complètement.

On sait que ce moyen puissant a été recommandé comme souvent
préférable à la transfusion dans les.cas de collapsus par hénmorrhagie.
Ilest diune exécution très-rapide, trè-facile et exempt de danger.
La- quantité à injecter dépend absolument du pouls. de la malade.
Le2professeur Hecker en injecte souvent 15 seringues pleines ýce qui
fait environ 16 grammes, il- injecte chaque fois de 3,à 5 seringues-A
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de courts intervalles. Il faut répéter l'injection, car son effet est
très-passager. La paroi abdominale ou la cuisse, sont d'excellents
po'uts d'injection. Il faut avoir la précaution d'introduire la serin-
gue profondément, sans quoi on est exposé à la formation d'abcès.
L'injection en elle-même est douloureuse, ce qui est de peu d'impor-
tance eu égard à la gravté de la situation.

Ces injections ont été souvent pratiquées pour parer au collapsus
dan. d'fférent cas. mais c'est dans le cas surtout d'hémorrhagie que
les succès les plus rematouables ont été o'tenus. M. Lomb Atthill,
président de la Société de Dublin, a eu l'occasion de rappeler à la
vie par le même moyen une femme atteinte d'hémorrhagie pour in-
se4tion vicieuse du placenta.

Le cs paraissait désespéré, deux seringues ou environ 4 grammes
furent iujectées au pii de l'aine. Cela suffit à ramener le pouls et la
malade guérit. (DubliL journal of nedzcal science.) On a souvent
proposé l'iutroductiou des stimulants par la voie sous-cutanée dans
l'organisme. Les deux observations précédentes méritent à tous
égnrds l'attention des praticiens, c'est l'éther sulfurique qui a été
employé dans ces deux cas et dans les autres relatés avec eux.
-Journal de méd. et de chir. pratiques.

ACCIDENTS CÉRÉBRAUX D)ANS LA GRIPPE.-M. Trastour, a rap.
porté dans le Journal de médecine de l' Ouest, plusieurs observa-
tions de grippe, dans lesquelles des phénomènes nerveux extrême-
meut ramarquables se sont produits. Chez une dame adulte, il
surv. At à la suite de la grippe, pendant environ quinze jours, un
tremblement Igénéral, manifeste surtout aux extrémités supérieures
et g-ênant pour écrire. .Dans un autre cas, une damue qui ne parais-
sait nullement malade quelques instants auparavant, ne se reconnut
plus dans la rue au minomnt où elle sortit et fut obligée de deman-
der son chemin. La grippe commença de cette façon. Ure tour
creuse avec dégoût extrême, faiblesse excessive, .t,.... s déclara
ensuite. Quinze jours i'près, cette dame avait quelque chose d'héb&
té daus le visage ; elle ttait chancelante dans sa démarc:ie et se sen-
tait encore très-languissante, depuistors, elle s'est rétabhe peu à peu.
M. Trastour a pu craind:e dans un cas une méningiýe tuberculeuse
tandis que la grippe, compliquée d'alcoolisme était i'affection vén-
table. Il s'agissait d'nue femme que, d'après les renseignements
donnés, toussait, beaucoup et se plaignait de fortes douleurs dans
les jambes depuis un mois ; elle avait eu, huit jours auparavant du
délire et de l'agitation. A sou entrée on constata une somnolence
presque comateuse. La malade ne répondait à aucune question;
les doigts étaient tremblants. Mais sous l'influence d'une potion
alcoolique, l'état général se modifia, puis l'état catarrhal s'accentua,
et la guérison ne tarda plus longtemps.



L'UNION M[EoICALE DU CANADA.

La confusion avec la méningite serait plus facile encore chez les
.enfants. Une petit. fille fut prise un jour de fièvre avec délire et
vomissements, puis céphalalgie avec hallucinations, convulsions, ren-
versement de la tête en arriere, strabisme, dilatation des pupilles,
etc.... Ce ne fut que le cinquième jour que ces graves phénomèn.s
s'améliorèrent, pour faire place aux symptômes habituels d'une
grippe bien caractérisée. Dans ces formes cérébrales de la maladie,
chez les enfants, chez les vieillards, chez les personnes débilitées,
le pronostic peut être grave quoiqu'en général on soit heureux d.
découvrir le génie de la grippe, en présence d'accidents cérébraux
plus ou moins alarmants. Quant au traitement, il consiste surtout
dans l'emploi de toniques ; de plus, les névraigies. si fréquentes appel-
lent les calmants et les antispasmodiques ; l'alimentation, le vin
chaud, le sulfate de quinine à dose variée, l'opium, la jusquiame,
constituent toute la médication nécessaire.-Journal de méd. et de
chir. prat.

TRAITEMENT DE L'ADÉMNTE SYPHILITIQUE PAR. LES INJECTIONS
PARENCHYMATEUSES D'IODURE DE POTASSIUM.-Le Praciitioner
rapporte les heureux résultats obtenus par le docteur Jacubowiteh,
au moyen de ce procédé. Ce médecin n'use ni de teinture d'iode
ni d'aucun liquide alcoolique, mais d'une solution faible d'iodure de
potassium dans la proportion d'un gramme pour trente. Il obtint
un succès complet dans deux cas, Dans le premier, pour un bubdn
qui avait atteint le volume d'un ouf d'oie il fit une piqûre au som-
met de la glande, enfonçant son aiguille profondément à une dis-
tance considé-a%le. Après avoir injecté le quart du contenu de la
seringue, il sent.'. une résistauce, retira un peu la canule, puis, en
répéant plusieurs fois cette manouvre, arriva à injecter environ un
Eramme d'iodure dissous dans trente grammes d'eau. La tumeur
devint plus dure d'abord et ne tarda pas à diminuer de volume, et
après quatre opérations semblables, disparut complètement. Dans
un autre cas où l'on avait affiire à un noyau induré persistant et
tellement Jur qu'il semblait que l'injection ne pourrait y pénétrer,
le succès fut obtenu de la même m:-'uière.

Cette opération est applicable à des cas où l'induration a résisté
à tout awtre traitement et donné iieu à des tumeurs persistantes
qu'il est nécessaire de faire disparaî..r.-Jour. de néd. et de chir.
prat.)

TRAITEMENT DE LA CONSTIPATION CrRONIQUE.-6C ICdIcal
Ttmçs and Gazeue.contient un article intéressant sur : " La théra-
peutique de la constipation chronique," par le Dr. J. K. Spender,
de Londres. Bien qu'il ne soit pas de date récente, nous reprc-
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duirous le sommaire qu'u out denn le. Halfdeary Ms!rad,
jkdtca.l Niets, de Cinciunati et o Cadta Lwcet.

Ce traitemeut, n'est pas simplement palliatif, mais euratif; il
compretd quatre agents thérapeutiques : lo, De retites doses réit
rées d'etrat aqueux d'aloës., très. rarement d'extrait de coloquinte;
2o, Une dose de sulphate de fer (gr, jss ou ij) que l'ou combineà,
chaque dose de l'apéritir 30, Le régime diététique : 40. L'exereize
corporel. L'auteur traite, phis particulièrement., des deux premiers
La quantité d'extrait dalos, suf les es extraordinaires, ne doit
pas dépasser un grain :ou l'administre sous fo.rme pitulaire, Qettt
pilule doit contenir. de un à trois grains de sulphate d2 fer, 'est là
le point esentiel du traitemniit. On ne peut substituer au fer ul
autre tonique névrostêuique, le fer agit là, non-seulement comte
facile perneieps, mais n'a pas d'équivalent.

Le Pr. Speuder presorit, à un adulte, une de ces pilules, trois
tols par jour, immédiatement après ke repas. Il a soin d'avertir le
patint qu'il n'éprouvera d'abord, aucun changeaieut notable, q*
s'écouiera peut-être, deux ou trois jours avzaut que le remède gi
sur les intestins et alors, même, peut-être avee malaise et difficulté.
Mais, pendant les quarante huit heures suivantes, le malade aur
très probablement, une ou deux évacuations par jour, mais il est
très important de ne jtinas amener une purgatiouen couséqueue,
le patient devra, après la première selle liquide, supprimer une pi-
lule et n'en prendre qu'une le matin et une le soir. Une semrxm
ou quinze jours plus tard, il sera for-é. par le rehlehiiet des inte,
tins, de supprimer une deuxième pilule et constatera qu'une se
pilule, par jour, produit alors le mêmte effet que trois au comme-
cement du traitement, Un mois après, il sutlira d'une seule piunie
une ou deux fois par semaine, et ainsi de suite, en prolongeant les
intervalles, jusqu'à ce que le traitement devieuue siiplemeut Y1.
veLtil .

Si le malade éprouve de la répuguance pour les pilules, on pourra
leur substitaer la mixture de fer composée unie, à la d&eoetic
d'aoës coupos&, dont on déterminera la dose eu se réglant sur l-
principes ci-dessus énoncés. Ce traitement parmit tout4-fait ra-
tiounel et rous u'hésit;es pas à le 'recommander. L'objet en vue,
n'est pas simplement d5'tacuer les intestius, mais surtout de les
tonifier.

DES aPPLICATIoNs LOCALES DE SILICATE DE PoTASE, PAN5
LYsIPt.E.-Le Prof. Alvarenga, de Lisbonne, dit avoir emplOtff
ce médicament contre l'érysipèle, pendant plusieurs anées, egna
'avoir jamais vu échouer. Il l'applique localement et sous forta

de liquide. Son efficacité semble résulter de la propriété qu'il pos



sede d'abisser la temérature, Il l'abaisseŽ muème lorsqu'ou l'appli-
iluo sur la peau saine Dians 1m ue sério d ceut quaraute huit expé-
nene~s physiologiques cet abaisement varia entre %-. et 1 0,1

entigrado). Dans quelques cas e.keptionnels, la tompérature no
varia pms, et dans quelques autres elle s'éleva d'aboxrd et s'abssa
ensuit. L'iauteur donne, en outre, le résultat de quarante huit ex-
périeuces patholgques dans lequelles ou costaita la température
deux -fois par jour, et nul autre médicamuent- fut empleyé, Les gu&
riskins fîureut obtenues on eiuq, six et sept jurs,

Plus tard, la durée moyenne du traitemneut fut de quatr'e jours.
Il établit une comi aratson, quant au temps, aux eomplctions et au

c lot, entre les diférents Udicameînts employés contre l'èrysipèle et
donne la pahlue au silicate de potasse.

Il l'a employé, dit il, au Brésil, Uou seulement dans l'érysiple, muais
aussi, dans Iymnphaugte Cotusceutive à rêléphantisis; daws les eas
aigus, il était des Plus elicenes, et dans les cas hruiques il diminuait

otablement les einlures proiîltes par les attaques :utérieures.-
iGaz md. Ital) Lanadian Jour. nmd. Sciences. Juillet 18U,

TiTEMIENT U vEn soLITins,-Le Directeur de la Pharma-
oie Ceutrale a publi6 un retour indiquaut la quantité des diffêreats
médicaments qu'on a le plus employts, dans les hlpitaux de Paris,
peudant ces dix deruiéres aunées, Contre le tStnia La différence de
eensommation relative, pendant les einq premières auudnt5es et les cinq
dernières, donne le verdict professionnel de la valeur de ces ditfê.
rents agents. La quantité moyenne de kousso employée annuelle-
Meut de 1870 à 1874 fut plus du double plus considérable que celle
des six années autérieures, La quantité de graine de citroulle n'a
-pas wutt-fdt doublé, l'écorce de grenadier est restée presque sta-
tienuaire et la forgre ile a plus que doublé. Ainsi, le kouso et
f mugâre mâle paraissent inspirer plus de confiauce aux Pariisieus que
les autres médicaments, Cepeudant M. Colin, dans une ionogra-
Thie récente sur ' le taonia dans l'armée française," recommande
fortemuent l'emploi de l'êcorce de grenadier. Il aflirmne que si on a
le solu de ne pas donner un purgatit avant le vernmif'uge, la tète du
Ver est expulsée, trois fois sur quatre, par une seule do2e. Le pur-
gatif dont ou tit prédcder le vermifuge ne fait que briser les seg-
ments du tema, mai~u'en expulse pas la te qui reste en place et
résiste ensuite au grenadier.-i Lncell Canadiaa journal of vied.
scaczes, juillet 1876,

DE E GERARDT PoUR, TIDER LA. VISICULE BILIAIRE,
IL Y A OBSTRUeTION 1 CONUIT CTOL1DùQUE A LA SUITE

D]E CATADRRE GASTRODD AL.-Le Dr. Forcheier rapporte
que le 3 Mai, une uère lui apporta son enfaut, dgé d'uu an et demi.
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L'histoire du cas démontra que deux jours auparavant, l'enfant avait
eu des vomissements, de la diarrhée et une fièvre légère, sa peau ptit
alors subitement, une couleur jaune intense. Quand on le présenta
au médecin, Penfint était constipé. La moitié du foie s'était lég
rement accrue. Le Dr. Forcheimer découvrit dans la foss. cystis
une petite tumeur ronde, à surfaîce unie. Le diagnostie devenait.
facile. Il y avait obstruction du conduit cholédoque commun, ei
distention de la vésicule par accumulation de bile, causée par un
catarrhe du duodénunt Il appliqua, immédiatement, la méthode
de Gerhardt qui consiste à comprimer la vésicule biliaire entre les
doigts, il sentit aussi tôt un léger gargouillement, preuve que l'obstrue.
tion du conduit avait cédé. Quand il revit l'enfant deux jours après,
la jaunisse avait disparu. Dans l'application de ce procédé, on a vu,
une compression trop forte causer la rupture de la vésicule et h
mort par péritonite. Une autre méthode que Gerhardt a em1ployé,
quelquefois avec succès, consiste dans la faradisation qui amène à
contraction de la tunique musculaire de la vésicule et fait céder l'obs,
truction. Le Dr. Whittaker fait observer que pour éviter le danger
d'une rupture, on a souvent eu recours à la pouction de la vésiule
biliaire, en ayant soin de répéter l'opération de temps à autre. On
a réussi, par ce moyen, à évacuer le liquide sans amener de résultats-
faebeux.--incin. Acad. of med. (Canadian Journ. of Sci. Juille
1876.

RALENTISSRMENT DU POUL CARACTÉIISANT UN DÉsORDER
FONCTIO EL DU cœu.-Le professeur Austen Flint cite cinq ob-
servations personnelles et une publiée pas M. Ehornton dans les-
quelles le pouls tomba pendant plusieurs jours à 40, 32. 26 et Même
à 16 par minute en même temps que d'autres symptômes plus oa
moins importants se manifestaient ; ses conclusions sont les suivan-
tes :" La rareté du pouls, quiî constitue une variété de désordre
fonctionnel du cœur, semble être associée à des troubles cérébraux
morbides. Dans deux des six cas que nous rapportons, il y eut de
attaques d'épilepsie ; dans deux autres. du délire ; dans un cinquiè-
me, une grande prostration mentale et physique avec une irritabilité
gastrique due apparemment à des troubles cérébraux. Dans un seul
de ces cas, on n'eut à noter aucune apparence de désordre. Pans
tous ces cas, ce symptôme, lié ou non à des troubles cérébraux peu
significatifs, occupait la première place. 11 est certain d'ailleurs
que les battements du cœur se ralentissent au cours des grandes lé-
sions cérébrales., des ningites aiguës, de l'utémie sous ses formes
graves, etc. ; il ne l'est pas moins que diverses substances toxiques
produisent des effets anadogues."

La rareté du pouls peut aussi dépendre d'une particularité acqui-
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se sans troubler la santé. Le docteur Archibald ,Howan en fournt
un exemple personnel, et c'est lui-même qui lo rapporte (ikdlical
Times). Après avoir beaucoup travaillé, il y a vingt ans, son pouls
était de 72 par minute. Plus tard, il le trouve, de 55 ; il décrut
graduellement, et huit ans plus tard il était de 24. Le docteur a
voyagé, ne s'est jamais trouvé mal et supporte Aien le froid. Il a
fait l'ascension de hautes uo'ntagnes, et, au soeznî'at, sou por;s inar-
quait 40. Son urine est normnale, ses digestions bonnes ; en somme
il se porte bien.-(American pract. et Arch. pin. de mèé.)-Lyon
midical.

TRAITE.UENT DES FNGOROEMENTS GANGlONNAIRES CRVI-
cAux, par le Dr. Moral Mackenzie, médecin do l'hôpital des mala-
dies de la gorge, à Londres.

Il faut traiterradicalement les engorgements ganglionnaire- in-
dolents, ou bien ne pas y toucher. Un traitement incomplet ne
peut qu'entraîner des inconvénients et défigurer le malade. Un
ganglion engorgé peut.Gtre peu apparent ; nais, lorsqu'ou l'a con-
vert de vésicatoires, de cataplasmes, de teinture d'iode, quand on l'a
incisé ou soumis aux divers modes de traitement recommandés en
pareils cas, cela devient le plus souvent une difformité.

Les pareufs et les jeunes filles désireni toujours vivement la dis-
parition de ces engorgements glangtionnairies, parce que cela est laid
et jette une sorte de flétrissure sur la famille. Dans ce cas, il im-
porte non-seulîement d'enleýver la tumeur, mais encore d'en laiseer
aussi peu de trace que possible. Depuis dix-huit mois, j'ai essayé
divers moyens de faire disparaître ces engorgements ganglionmaires
par des injectious hypodermiques. J'ai essayé les solutions de pep-
sine avec ou sans acide chlorhydrique dilué, l'acide chlorhydrique
seal en solution, l'acide acétique, la teinture d'iode, l'alcool, les so-
lutions de nitrate d'argent ou de chlorure de zinc et divers autres
médicaments.

Lorsqu'on emploie les injections hypodermiques, on peut obtenir
la guérison soit par résolution, soit par destruction. Daus le pro-
mier cas, il se fait une résoption, dans le second l'injection est sui-
vie tôt ou tard de suppuration. La résolution est préférable lors-
qu on peut l'obtenir. Dans ce cas, lacide acétique est le médica-
lient qui réussit le mieux. J'ai soigné de cette manière vingt-sept
malades ; quinze ont guéri complètement par résolution, quatre ont
été fortement améliorés, chez cinq la suppuration s'est produite et
chez trois malades le traitement'a été discontinué sans qu'il se fût
produit aucun hinugement appréciable. Je me sais servi de la
solution d'acide acétique de la pharmacopée anglaise, on injectant
de 5 a 20 gouttes selon le volume de la glande. Il faut faire l'in-
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jection une seule fois par semaine et la pousser dans la partie cen.
trale du ganglion. La suppuration est due en général à ce que l'on
a injecté le liquide trop souvent ou trop à la surface. Dans ce cas,
on doit retirer le pus avec une seringue hypodermique ou avec un
aspirateur. La durée moyenne du traitement par résolution est de
trois mois.

Pour entraîner la destruction et la suppuration de la tumeur, on
aura recours au nitrate d'argent. La solution doit être titrée à 2
grammes de nitrate pour 30 grammes d'eau, et l'on ne doit pas in.
jecter plus de trois à cinq gouttes. , Généralement, après trois ou
quatre injections, quelquefois après une seule, on obtient une <es.
truction interstitielle considérable. Lorsqu'il se fait du pus, on
l'enlève comme nous l'avons déjà vu. Le traitement par destrue-
tion. lorsqu'il réussit, est peut être plus rapide que le traitement
par résolution, mais parfois l'induration des parties superficielles de
la glande vient compromettre le succès. Le traitement par la pep-
sine et l'acide chlorhydrique dilué est rapide, mais deux fois je l'ai
vu déterminer des eschares superficielles dz la peau, ce qui m'a
conduit à l'abandonner. (Nledical Times and Gazeue.)-Revue de
Thérapeutique .Vèdico-Chi-urgicile.

EMPLOI DU GUARANA CONTRE LA MIGRAINE, par WURM.-L
guarana doit toujours, dit l'auteur, être employé avec une grande
prudence. Dans les formes complètes (le la migraine, cette subtance
est contre-indiquée. Cela tient, d'après Wurm, à ce qu'il augmente
la tension artérielle et la température en exicitant le cœur et en
exagérant les combustions. Même dans la for ue névralgique, on ob-
serve des phénomènes d'intoxication ou bien un malaise plus pénible
que la migraine qui vient de disparaître. Chez un malade atteint
de paralysie faciale d'origine centrale qui en avait pris par mégarde
on vit, survenir la rougeur de la face, l'éclat des yeux, un peu d'ir-
ré-ularité du pouls, de la moiteur de la peau, du délire de parole,
du vertige, des bWrdonnements d'oreilles, de la dureté de l'ouïe et
des crampes de la vessie et de l'intestin. L'ischurie est un phéno-
mène fréquent. (Gaz. h ebdomad/.)-Bo-deaux nièdical.

DE LA VALEUR COMPARATIVE DE LA SALICINE ET DE L'A elD.
SALICYLIQUE DAMS LE mHUMATIsME. Le Dr. Marclogan écrit
dans le British 31edical Joznal.

On ne peut plus révoquer Ci doute le pouvoir na-
gique qu'ont ces deux médicaments de couper court à une attaque
de rhumatisme aigu, j'ai employé la salicine et l'acide saliciylique
dans tous les cas de ce genre soumis à mes soins, depuis Novembre
1874, (un an et demi) et toujours, avec le même résultat, une gnè-
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rison rapide de la maladie. Je n'hésite pas à affirmer au patient
que ses douleurs vont disparaître en'quarante-huit et peut être
même, vingt-quatre heures ; les autres médicaments sont loin de
douner la mime certitude. J'ai d'abord fait usage de la salicine,
puis quant on recommanda, pour la première fois l'acide salicylique
comme fébrifuge, je résolus d'en faire l'essai dans le rhumatisme
aigu. Je le prescrivis à la dose de dix grains, toutes les deux
heures, je revis la malade après qu'elle eut pris la quatrième dose,
l'état générul s'était un peu amendé, mais elle se plaiguit de ce que
le remède lui " brûlait la gorge." Jé la pressai de le continuer, ce
qu'elle fit et le lendemain matin, la douleur était moindre et la tem-
pérature s'était abaissée de 102.3 à 101.1, nais, la sensation brû-
lante dela gorge s'était exaspérée. Je discontinuai l'acide et pres-
crivis la salicine, à la dose de dix grains toutes les deux heures. Le
malaise et la sensation brûtante disparurent et le lendemain, les
articulations étaient indolores et la température s'était abaissée à
98.8. La malade eut une heureuse convalescence.

Ce cas démontre, clairement, le défaut de l'acide salicylique ; sa
tendance à irriter la gorge et l'estomac. J'ai remarqué cet effet
dans tous les cas où j'ai employé ce médicament et tous ceux qui
ont écrit sur l'acide salicylique sont unanimes à le mentionner. Le
salieviate de soude semble avoir le même inconvénient. Depuis un
au et demi, je l'ai prescrit dans différentes maladies à des doses va-
riant de cinq à trente grains. Je suis probablement en dessous de la
Vérité en afirmant que je l'ai ainsi aidiinistrée à cent différents pa-
tients et jamais je n'en ai vu résulter de mauvais symptômes. J'en
ai pris moi-Mêie. (par essai) trois doses de soixante grains, l'une
dans l'avant-midi, l'autre dans l'après-midi et la troisième pendant la
nuit, sans éprouver le moindre malaise ; mais la moindre dose d'aci-
de salicylique produit dans la gorge une sensation de chaleur et d'ir-
ritation et une dose de dix grains amène une irritation gastrique et
ure sensation brûlante, des plus désagréables, dans l'arrière-gorge.
La sahmne est un amer agréable au goût, son meilleur véhicule est
ln peu dWeau, aromatisée si on le désire, avec du sirop d'orange.
Adminitrée à dose égale, v. g. quinze grains toutes les deux heures,
elle arrête une attaque de fièvre rhumatismale, sans amener aucun
symptôme désagréable. On doit en continuer l'ubage, à dose moin-
dre, pendantles quinze premiers jours de la convalescence. En un
mot, la salicine et l'acide salicylique seibleat être -également effi-
caces dans le rhumatisme aigu, mais, la première a l'avantage de ne
pas produire de mauvais effets. En outre, la salicine est plus éco-
nomique, question importante pour un grand nombre de rhumati-
sants.-Ied. and Surg. Rep. 1 juil. 1876.

301.
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DE L'ACIDE GALLIQUE DANS L'AL'BUMINURIE.-Le Dr. J. T.
Janiieson (Ameriean Practitioner) rapporte deux cas de guérison,
par l'acide gallique, de l'albuminurie consécutive à la fièvre scarla.
tine. Il administre l'acide à la dose d'une cuillerée à thé de
solution concentrée, toutes les deux heures. Il est d'opinion, que,
le médicament, est transporté, en nature, aux capillaires conges.
tionnés et enflammés du rein et produit sur eux son effet astrigent
et tonique, les contracte et par là arrête l'exsudation des corpuscules
rouges du sang et rétablit, la sécrétion normale de l'urine. Cette
forte dose d'acide n'a paru produire aucun mauvais effet, l'estomae
n'en est -as ineommodé et l'appétit et la digestion n'en souffrent
nullemeLt, mais il tend à produire la constipation, c'est pourquoi, il
est nécessaire d'administrer un laxtif de temps à autre.
-Edin. med. Journ. (anad. Journ. of sciences, Juillet, 1876.

CÉPHALALGIE ET NÉVRALGIE SYPHIILLITUE, UÉRIE PAR LE
CALOMEL, A PETITLS DOSES RÉITÉRÉES. PETER. (1ancel, Juillet
1875.)

L'auteur rapporte plusieurs cas de ce genre qu'il a traités daprès
la méthode de Trousseau, c'est-à-dire par le calomel, à la dose d'un
soisantième de grain toutes les heures. " Cette médication ", dit le
Dr. Peter, " a cela de remarquable, qu'elle agit rapidement et
qu'elle réussit, là où le traitement spécifique de la syphilis échoue."
C'est là pour ainsi dire, le panacée de la douleur syphilitique noe-
turne. mais il perd son efficacité si on l'oppose aux autres manifesta-
tions syphilitiques. Il est indiq aé quand la douieur est intense et
cause l'insomnie. l diminue la douleur et ses -conséquences, la pre-
mière nuit qu'on l'administre, et généralement, pendant le seconde
nuit, il enlève la souff:auce. Le traitement peut être continué pen-
dant trois jours et cet espace de temps, suffit le plus souvent, à ame-
ner la guérison ; si, cependant, il ne produit pas encore le réult1t
voulu, on le suspend, pendant deux jours, de façon à prévenir la s-
livation, après quoi, on le reprend pendant deux jours successifs, et
cette fois, selon le Dr. Peter, toujours avec succès.

L'efficacité de ce traitement est attribuée : 1o à son agent, le mer-
eure ; 2o à l'absorption rapide et p:-esque continue de ces doses par-
tielles répétées d'heure 3n heure. C'est à Trousseau, ajoute le Dr.
Peter, que nons sommes redevables de l'idée d'employer le calomel
de cett-e manière et à lui seul en revient tout le mérite.-Chi:cgo
.l/ed. Joura. and1 Era m., Juillet I876.
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PATIIO1 UOGIE ET ULINIQUE Ol1RUJRGIGALES.
UNE NOUVELLE OPÉRATION PoUR L'OBLITÉRATION DES CIOA-

TRICES DÉPRD1 ÉES CONSÉiOCUTIVES AUX ABCES tANGLIONNAIRES,
OU A L'EXFOLIATION OSSEUSE.-Cette opération se fait, d'après le
docteur William Adams, en plusieurs temps :

10. Division sous cutanée de toutes les adhérences profonds de
la cicatrice à l'aide d'un ténotome introduit un peu en dehors du
bord de la cicatrice, et dirigé vers sa base ; 20. on attire avec soin
et complètement la cicatrice déprimée, jusqu'à ce qu'elle dépasse le
niveau des parties voisines, qu'elle soit saillante ; 3o. on passe à
travers sa base deux épingles à bec-de-lièvre ou des aiguilles assez
fines, à angle droit l'une par rapport à l'autre, de façon à maintenir
la cicatrice attirée et saillante pendant trois jours ; 4o. on enlève
les épingles le troisième jour et on laisse le tissu cicatriciel, main-
tenu un peu tuméfié, imbibé de lymphe, infiltré, revenir peu à peu
au niveau des parties voisines.

Ce procédé fut employé avec succès dans trois cas, pour des ci-
catrices déprimées : Io. de la joue, à la suite d'une plaie de l'os
molaire par arme à feu ; 2o. du cou, à la suite d'abcès ganglion-
naire ; 30. du cou, à la suite d'une nécrose de la mâchoire inférieu-
re ; on en obtient de bons résultats. (lBruish/ Med. Journ.) -Bull.
Gén. de Ti ér.

SrR LA PLEUROTOMIE.- M. le docteur Peyrot dans sa thèse
étudie plus particulièrement la pratique de son maître, M. Mou-
tard-Martin ; il indique les indications et les contre-itidieations de
cette opération, dont il trace ainsi le manuel opératoire :

Le point du thorax dans lequel on veut opérer étant déterminé,
on s'assure dans tous les cas, par une ponction aspiratrice, que l'on
rencontrera bien un épanchement. On reconnaît, par le palper, les
deux côtes qui limitent l'espace intercostal au niveau duquel on se
trouve. Sur le milieu de la côte inférieure, employée en quelques
sorte en guise de table, on coupe toutes les parties molles dans l'é-
tendue de 7 à 8 centimètres. La lèvre supérieure de cette incision
est relevée ; le muscle intercostal externe se trouve découvert ; alors
la pointe du bistouri est introduite sur le bord supérieur de la côte
inférieure, dirigée par la pulpe de l'index gauche qui sent et presse
ce bord. On pratique ainsi une petite ouvertare par laquelle se fait
jour aussitôt la matière épanchée. A partir de se moment. on fera
bien de remplacer le bistouri pointu par un bistout i boutonné, lequel
sera d'abord porté en arrière dans une étendue de 2 à 3 centimètres
environ. Dans ce mouvement on rasera toujours le bord supérieur
de la côte, comme on rase avec un couteau une branche d'arbre
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que l'on veut dépouiller tie son écorce. Le bistouri sera alors
retourné. ramen6 le tranchant en avant au niveau du point où a été
pratiquée la ponctien, et lon complètera l'ouverture en taillant les
muscles intercostaux et la plèvre d'arrière en avant, dans la nêue
étendue qu'on l'a fait déjà d'avant en arrière.

Dans ce dernier temps, il sera toujours bon d'explorer la voie que
va suivrc le tranchant, avec le doigt introduit dans la cavité pleu.
rale. Cette simple précaution n'est pas toujours nécessaire, mais
elle met si bien à l'abri de tout accident, qu'on ne doit jamais négli-
ger de l'employer.

En opérant de la sorte, il est impossible, je crois dejamais blesser
ni le diaphragme, ni le coeur, ni l'artère intercostale. L'incision de
la peau sera plus étendue dans tous les sens que l'incision faite à la
plèvre. La plaie sucperficielle et la plaie profonde ne seront rs
tout à fuit parallèles :mais les surfaces obliques seront précisémet
disposées de façon à favoriser l'écoulement des liquides contenus
dans le thorax et à pr évenir leur infiltration dans le tissu cellulaire
des parois.

Un fera presque toujours la pleurotonie dans le huitième espace
intercostal, vers la partie moyenne des côtes, au niveau de la ligue
ixillaire, ou un peu en arrière de cette ligne. En ce point, l'espace
intercostal est facile à atteindre, et les pansements commodes à in-
staller. C'est généralement le point que choissisent les opérateurs.
Souvent pourtant j'ai vu prendre le neuvième espace, ou même le
dixième, mais celui-ci est vraiment trop bas. Dans ces derniers
espaces il est extrêmement facile de léaer le diaphragme si l'on opère
sans redoubler de précaution. (Bull. gèn. de Thérap.)

TRIUTEMNENT DES ULCÈ;RES DE JAMBES l'AR LA COMPRESSION
ÉLASTIQUE mTERMITENTE.-M. S. D. Turney, de Circleville
(Ohio) recommande un nouveau moyen de traitement des ulcèris
atoniques de jambe. TI applique sur le membre malade d'une façon
intermittente la bande élastique que 'on emploi pour l'appareil
d'Esmarch. Il cite, par exemple, le cas d'une femme de quatre-vingt
cinq ans, chez laquelle un ulcère au-dessus de la malléole interne
avait résisté à tous traitements depuis quinze ans. Il était presque
circulaire, de cinq centimètres de diamètre, avec bords indurés.
Tout autour la peau était épaissie et colorée en rouge, avec éruption
eczémateuse.

Le bandage élastique fut énergiquement appliqué chaque jour une
fois, depuis le pied jusqu'au genou, et laissé en place autant qu'il
pouvait être supporté, c'est à-dire environ de dix à quinze minutes.
Ce fut tout le traitement, car cette temmie, active malgré son grand
âge, poursuivit ses occupations ordinaires. Très-rapidementgune

364



L'UNION MEDTALE DU CANADA.

auélioration se produisit, et en moins de quatre semaines, la cicatri-
sation était achevée. Il y a plus de deux ans que cela s'est passé, et
la cicatrice encore bien solide a résisté à un ctizéia grave.

Six autres cas ont également donné de bons résultats.
La compression a souvent été employée dans ces cas, mais il y a

dans ce procédé quelque chose de plus, et les pressions alternées
amènent des alternatives d'anémie et d'hypérémic qui paraissent
jouer un rôle important dans la production des phénomènes de répa-
ration.

En tout cas il s'agit d'un procédé d'application facile et peu dan-
gereux qui mérite d'être essayé. (Practidoner)-Jouial dc méd.
el de chir. pratiques.

LA LITHOTOMIE ET LA LITILOTRITIE À LoNDRES -Dans un tra-
voi! lu devant la Société Médicale de Londi-es, le 13 mars dernier,
Mr. Walter Coulson fait une revue statisque des résultats de ces
deux opérations, dans les hôpitaux de Londres. Voici quelqu.
unes des principales conclusions qu'il tire de cette étude : Dans les
quatre grands hôpitaux, ' a, dans l'espace de cinq années consécu-
tives, opéré, par l'une ou l'autre méthode 148 patients, pour le calcul
vésical, et sur ce nombre, ou en a perdu 24, c'est-à-dire 1 sur 64. à
l'hôpital 8t. Pierre, pendant le même espace de temps, on a opéré
67 fois et perdu 6 patients, c'est-à-dire i sur I l- ou 1 it. L'auteur
attribue cette différ-mee de résultats au genre d'opération dont on
a fait choix. La lithotomie est en vogue dans les grands hôpitaux,
tandis qu'à l'hôpital St. Pierre, on préfère la lithotripsie.

Pour établir, rvec exactitude, une comparaison numérique entre
les deux opérations, il faut tenir compte de l'âge des patients.
Dans quelques rapports, l'âge est spéeifié, et dans d'autres, il ne
l'est pas ; mais en supposant que les opérés, âgés de moins de seize
ans entrent pour un tiers, dans le nombre total, les statistiques dé-
montrent, que dans les grands hôpitaux, la différence numérique
entre la lithotonie et la lithotripsie (appliquées aux adultes seule-
ment) est de quatre-vingts deux et vingt-neuf. A l'hôpital St.
Pierre, où l'on tient compte de l'âge, l'auteur constate que la litho-
tiitie est employée dans les trois-quarts des cas.*" Longtemps aupa-
ravant, M. Civiale, avait fait observer que les chirurgiens des grands
hôpitaux de Paris employaient la lithotripsie une fois sur trois seule-
ment, et lui, trois fois sur quatre. Plusieurs retours des grands
hôpitaux de province semblent indiquer une préférence anologue
pour la lithotomie. Cetté préférence est encore plus marquée dans
un rapport qui démontre que dans un espace -de cinq années succes-
sives, la lithotritie fut pratiquée vingt-neuf fois dans les quatre
grands hôpitaux, tandis qu'elle le fut quarante qua tre fois, pendant
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le même laps de temps à1 l'hôpital St. Pierre, c'est-à-dire beaucoup
plus fréquemment que dans les quatre premiers réunis ; mais, ce
qu'il importe surtout, de considérer, ce sont les résultats. Dans les
grands hôpitaux, la mortalité par la lithotritie, est presqu'égale à
celle par la lithotomie chez les adultes (comme six est à sept), à St.
Pierre, la lithotritie réussit du double, mieux que la lithotomie. En
outre, l'auteur fait remarquer que les rapports des quatre grands
hôpitaux donnent cinq décs sur vingt-huit cas de lithotritie, tandis
qu'à St. Pierre on n'a que trois décs sur quarante-trois cas. Enfiu,
l'auteur signale une coiniedence remarquablo entre les résultats de
la lithotritie dans les trois départements spéciaux de Paris et les
hôpitaux University College et St. Pierre. Dans le département
spécial de University College la mortalité, par la lithotritie, est de I
sur 16, à l'hôpital Necker, est de I sur 15.6 (pendant douze ans) et
à St. Pierre de 1 sur 14.3 (pondant cinq ans). Il conclut que la-
différence des résultats obtenus par la litjotritie est due à ce qu'on
néglige cette opération dans les grands hôpitaux et insiste sur la
nécessité de faire du traitement du calcul vésical, par la lithotritie,
un département spécial de la chirurgie. A notre avis, cette der-
nière conclusion ne manque pas de justesse. (Brit. Med. Jour);
-Canadita Journ. of Med. SOtence, Juil. 1876.

DE L'INJECTION D'AIR D.iNS L'INTESTIN, COMME MOYEN DE
RLÉDUIRE LA HERNIE ÉTRANGLE.-le Dr. Moriz Egger rapporte le
cas suivant, dans le Med. chir. Cenralotatt, No. 4. 1876. E Juillet
dernier, il fut appelé auprès d'une femme de soixante-dix-neuf ans,
qu'il trouva retenue au lit par une douleur abdominale intense qui
la forçait à se tenir replice, sur elle-même. La patiente avait tou-
jours joui d'une bonne santé, mais, trois jours auparavant, pendant
qu'elle travaillait à1 son champ, elle éprouva soudain, une douleur
abdominale qui augmenta graduellement jusqu'à tel point, que pen-
dant la nuit, il fallut appeler le médecin. Elle n'avait pas eu d'éva-
cuations alvines de puis le comiencement de l'attaque et présentait
tous les symptômes d'étranglement intestinal, avait des nausées et
la physionomie anxieuss, à l'examen, on découvrit, dans le canal
inguinal du côté droit, une tumeur environ du volume d'un ouf de
poule. On admuinistra de la morphine à l'intérieur, on fit des appli-
cations chaudes et on donna un lavement, enfin, on pratiqua le:
taxis, à plusieurs reprises, mais inutilement. La patiente refusant
de se soumettre à une opération, ou essaya, de nouveau, le
taxis le lendemain, mais, sans plus de succès. La malade, presque
dans un état de collapse, commençait à vomir des matières sterco-
raies. L'auteur introduisit alors, dans 'e rectum, aussi loin que,
possible, un long tube élastique et recommença lentement l'inj-cc
tion d'air. Bientôt, il put distinguer, à travers les parois abdowi-
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nales, qu'i étaient très minces, les replis gonflés de l'intestin, et
tout-A-coup, il entendit un bruit de gargouillement, comme si lair
avait rompu l'obstruction et s'aperçut que la hernie avait disparu.

Il laissa alors, l'air s'échapper par le tube qu'il'retira ensuite gra-
duellement. Une demi-heure après, la malade eut une selle aboi-
dante et s'endormit : cinq jours après, elle était complètement ré-
tablie.-(New- York med. Journ). Canadian Journ. of med. Science.
Juillet 1876.

INJECTION DU LAIT DANS LES VEINES, par le docteur THOMîAs.
-Il s'agit d'une femme qui a eu 1 subir une ovariotomic double.
peur l'ablation de tumeurs ovariennes solides. Après l'opération,
la malade était tombée dans un état d'épuisement complet, par suite
d'hémorrhiagies utériaos fréquemment répétées. Elle paraissait être
sur 9 point de succomber et ne pouvait plus prendre aucune nour-
riture ; l'état général s'aggravant de plus en plus, le chirurgien se
décida -. intervenir d'une façon active. La transfusion du sang ne
lai yant pas denné de résultats favorables dans trois cas antérieurs,
il résolut d'essayer l'injection du lait, qui, parait-il, a fréquemment
réussi entre les mains du docteur Hodder dans le choléra asiatique.
Huit onces et demie de lait frais et pur furent injectés dans la veine
médiane basilique. Immédiatement après l'opération, aucune amé-
lioration ne se produisit : au contraire, la température s'éleva consi-
dérablement, et le pouls arriva à 150 et 160 pulsations par minute.
Mais bientôt survint une détente notable; la malade tomba dans un
profond sommeil, et les symptômes alarmants furent bientôt dissipés.
Au bout de six semainea, elle était en pleine convalescence et repre.
nait rapidement ses forces et son embonpoint. (Medical Tines and
Gazette.)-Revue de Thér. Médico- Chirurqical.

Su. UiZ NOUVEAU TRAITEMENT DU CÉPIIALÉMATOME CHEZ DES
NOUVEAUNs.-.-Le docteur Gresner (de Würzbourg) guéri. treize
jours après la naissauce un céphalématome de la manière suivante
la tumeur recouvrait tout le pariétal du côté gauche et était limitée
par un rebord osseux considérable. Il dirigea sur elle un jet d'aci-
de phénique, puis la ponctionna ù, la partie déclive et enleva le liqui-
de d'un aspirateur. Après l'opératioo, la tumeur affaissée fut recou-
verte d'un appareil compressif. Au bout de neuf jours, la guérison
était complète.

Le docteur rttenbrenner rapporte deux.autres faits dans lequels
la tumeur fut simplement ponctionnée, puis recouverte, au niveau de
l'orifiec qui ayait livré passage au« trocart, d'un morceau de pâte
phéniquée. Dans ces deux cas, les symplômes de réaction furent
presque nuls et la guérison s'opéra avec grande rapidité.
-Rvue méd. chirur. allem.)-Revue de thèr. mêd. et chir.
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OBSTETRIQUE ET GYNECOLOfIIE.

SUR L4 DÉCHIRURE DE L'ORIFICE DU VAGIN PENDANT L'ACCoU-
CrEMENT.-Dans une étude fort intéressante, le docteur J. Mat-
tews Duncan (d'Edinbourg,) montre quelkls sont les conditions
anatomiques et méCaniqUes qlui 1;ont que, chez la primipare, il existe
toujours, si minime qu'elle soit, une déchirure de Forifice vaginal
au moment de l'expulsion du foetus. Ce qui est important, c'est
d'empêcher cette déchirure de s'étendre au périnée. Parmi leî élé.
ments qui entre en jeu dans la production de ces lésions, il Cie est
deux, le temps et la direction, que Paccoucheur peut surveiller et
modifier. Eu soutenant le périnée, d'une part on peut repousser la
tête en haut. vers la symphyse pubienne, et de la sorte elle s'appli-
querai moins fortement sur le centre du périnée qui aura ainsi moins
de tendance à se rompre ; d'autre part on empêchera la téte de sor-
tir trop vite et on laissera ainsi à la vulve le temps de se dilater pro.
uressivement. Nous ajouterons que quelques médecins, " Paris,
eii)lo!eiit dans le même but une autre méthode plus fficae peut-être;
si on est placé à la droite de la femme. on peut appliquer sur la têts
du foetus deux ou trois doigts de la main gauche ; on maintient
ainsi fortement et à volonté le crie, et on ne le laie sortir qu'au
moment oü l'orifice vulvaire s'est distendu d'une fu;on sufisante.
( ]ülIbur!jh Jledical Journîl )-ull. Gùn. di, Th'r.

)E LA DÉLIVRANCE DANS L'AVORTEMENT.-Il y a quelqiles
années. M. Guéniot donnait ici (voir Bull. gón, de thérap., 187
le conseil d'intervenir à le suite de 1' avorten.ent, si le placenta, au
bout d'un certain utwmbre d'heures qu'il fixait pour les différentscas,
n'était pas expulsé spontanément. MM. Pajot. Tarnier, Charpen-
tier. etc., ont protesté avec vigueur et avec raison contre les conclu
sions de M. Guéniot, et ont montré qu'en agissant ainsi, le médeein
-'exposait à faire éclater de graves accidents. M. Casterra, ayant
repris la même question. est arrivé aux conclusions suivantes : Io. Il
fotl savoir ATTENDRE ; 2o ne se laisser déterminer que par des
indications précises et formelles ; ces indications seront les accidents
eux-mêmes ; ainsi, pas d'accidents pas d'ac!ion ; explosion des
accidents, intervention 3o ces accidents peuvent être de trois
ordres : a. lémorrhagies saus infection putride. On pratiquera le
tamponnement et dans certaines conditions on pourra yjoindrel*
seigle ergoté ; b. infection putride sans hémorrhagie. On fera Il
dilatation du col, l'extraction du délivre par les instruments danS
les premiers mois, à l'aide de la main quand la grossesse sera asme
avancée pour que cela soit possible. Injections intra.-utrie ;,e
infection putride, hémorrhagie. Tamponnement et dilatation silld
tanée du colI, et extraction du délivre comme dans le cas préecdnt
(Thèses de Paris).--Bull. gén. de Thir.



L'UNION MÉDIOALE DU CANADA.

PRo1IECNCE DU CORDON OMBILICAL. POSTURAL TREATMENT.
-La procidence du cordon ombilical est un accident très-grave pour
le foetus qui, dans la grande rajorité des cas, succombe pendant
l'accouchement. M. John Brunton rapporte un certain nombre de
succès dûs à une méthode qui a été conseillée par M. Gaillard-
Thomas (de .New-York) en 1838. A l'état normal, la femme étant
couchée, sur le dos, que trouve-t-on ? Le cordon, tige flexible et glis-
sante, et Putérus qui offre un plan incliné de haut en bas. Si donc,
pendant le travail, la partie qui se présente ne vient pas s'appliquer
exactement sur le bassin et sur le segment inférieur de l'utérus, le
cordon pourra faire procidence et tomber dans le vagin. On place
alors la femme sur les coudes et sur les genoux, la tête reposant sur
le lit ; en un mot, dans la position que prennent les Orientaux dans
leurs prières ; l'inclinaison de l'utérus étant tout à fait opposée, le
cordon pourra se reduire. Après un certain temps, dix minutes en-
viron, les conctrations utérines ayant appliqué sur le segment infé-
rieur de l'utérus la partie qui tend à s'engager. on peut replacer la
femme dans la position normale. (Bullet. de Thr.)-Lyon Médical.

E.MPLOI DE L'ACIDE PICOIQUE POUR LES GERÇURES DU
SFIN.-Dans un article du Courrier mèdical, M. le Dr. Char-
rier rapporte que, frappé des bons résultats obtenus par M. Chéron
avec l'acide picrique pour la fissure à Panus ainsi que pour le panse-
ment des plaies, il eut l'idée de l'utiliser pour les crevasses du sein.
Les deux propriétés principales de ce mode de pansement sont la
disparition de la. douleur dans un temps très-court et la Vuppression
des sécrétions morbides. Voici donc le mode d'emploi de l'acide
piefique pour ces lésions.

Il faut aroir, avant tout, de Pacide chimiquement pur, qui soit
complètement privé de soude, et l'on emploie deux solutions

L'une concentrée dont voici la formule :
Eau distillée. ......... 1000 grammes. ibij
Acide picrique....... 13 grammes. 3iij

L'autre plus faible.
Eau distillée ........ 1000 grammes. Ibij
Acide picrique........ 1 gramme. Sj

Voici comment on procède. Le bout du sein est bien abspergé.
nettoyé avec une éponge fine, imbibée d'eau tiède. Uela fait, on
ýrend un petit blaireau très-fin que l'on trempe dans la solution
conctcflrée, et Plon promène plusieurs fois de suite ce pinceau sur la
eCtasse et sur tous les points enflammés. Ce pansement est fait
anc fois par jour, le matin ; mais après chaque tétée, ou trempe le
Mainelon, pendant trois à quatre minutes, dans un petit verre rem-
Pli de la solution picrique au ' 000e.
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Au bout de douze à vingt-quatre heures, les douleurs si vives que
la succion de l'enfant f'aisait liaitre, se callient, et toutes les parties
précédemment roure', enllauées, redeviennent roses et indolors.
La solution pierique éteint "inflaununation sur place, emnphee l'ex-
tension au loin de la lyiplmugite et cons'équemineut la production
des phlegmous et de, aîbc&á de la mamelle. L'acide picrique a ausi
cet avantage de tanner l'éi àdermîe très lit du iununelon. et de le ren-
dre ainsi bien moinls susee ptible d'altérations.

En deux mois, M. Charrier a eu l'occasion d'employer les solu.
tions d'acide picrique daus sept cas de crevasses profondes sur le
mamelon même et à sa base ; l'allaitement était sur le point d'être
cesse à cause des douleurs et des menaces iuuniînentes de phlegmon;
il fut assez lureux pour guérir ses malades dans l'espace de six à
douze jours, tout en leur faisant continuer fallaitement. D'ailleurs
aucun accident n'est à craindre par suite du contact de cet acide
avec la bouche de l'enfant, et son aiertumie n'a pas eu l'inconvé
nient, ainsi qu'on aurait pu le craindre. d'empeher l'enfant de
prendre le sein.

L'acide picrique, encore peu usité cu tlérapeutique, commence à
être connu depuis qu'ou s'en sert pour l'étude des préparations his-
tologiques ; il résulte de la réaction de l'acide azotique sur iacide
phléiiilue ; il est remarquable surtout par ses propriétés antisepti'
ques et coagulantes de subztauces albuminoiles.-(loura. de .lêd.
et dle Chirû ra.

MÉTL'ORRHAGIES PENDANT L'ALLAiTEMENT.-Parmi ks cause
qui :mènent les hémorrhagies pendant les suites de couch', M. Con-
tamin, dans une étude trèseomplète de cette question, range .il.
laittmdit comme en conmtituant une assez fréquente 0On a dé
rmiliar(jué depuis longtemlps (lue la succion du mamelon. surtout
loraqulcle était douur'eue, aumenait des conractions utérines. Or,
voici commuent les choses se prés'ntent ordinairement ; chez une uN-
lade dont le cas est relaté par M. Bouchacourt, par exemple, oi
obaservait une liiorihuiugie lé.gère. iais reparaissant à chaqune eéac
d ailaitemenit. La iîere conutimnua à nourrir ,ou enfant, .t les acci-
deuts dimparurent, nais un nouvel accouchement les fit apparaiîtr

de nouveau. U'ue autre lenîue, soinée par M. le Dr. Lavirotte
accouche deux lois, nourrit deux flai5 et a deux fois des hémorrb

.>. Elle accouclic uie troisime ne nourrit pas et n'a IS
d-hiémurrhagies scedaires. Mi. Iiday a vu une Malade qui, ap0
un ptemiiuIr accouchemcient sa's accident, voulut, muurrir pour la pre-
nimere l*his à son s iecod, mais au bout d'uu joui sntt que toutes les
i is que l'enfanît t vti dlu.i. trois ou quaître minutes, elle éprouvait

iti cmuiiinine.iwt de dlllade ce qlui La for ait de quittert' la postiOf
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assise et de se renverser sur le lit ; cette faiblesse augmentait à cha-
que nouvel essai, et persista quoique utténnîée dans les intervalles
d'allaitement. Mais elle fut bientôt suivis d une perte considérable
qui obligea à cesser celui-ci, et qui ne céda qu'a tanponncment, à
l'applicntion de glace et au seiglc ergoté.

E,Ûn raison des Coinexit-ls lil5oiqiiieis qui iilisseit la mamelle
et l'utérus, il faut admettre dans ces cas une cuugestion utérine avec
contraction lorsquc le inanielon est excité. L'apparition de la perte
au moment de l'allaitement, la couleur du sang, qui est le plus sou-
'ent artériel, en sont une preuve très-probable.

Jour. de mèd. ci de chil . prai.

CONCEPTION QUAIANTE-U1UIT HEURES APRES AVOHTEENT.-
Sparkman. (tharleston 3d. Journ. and Rcv. Avril.)

Le sujet de la présente observation, est une fenne ma-
riée, iâgée de vingt-six ans. Elle avait eu quatre enfants et trois
avortements. L'auteur la dépeint comme une femme d'un tempé-
rament ardent, bonne ménagère et tiès-dévouîée à son mari. Envi-
ron quatre heures avant la visite du médecin, elle avorta d'un foStus
à deux mois. Vingt-sept heures après, elle rendait ainsi compte de
son état ! " Je n'ai pas eu de lochies depuis le matin et ne me sui6
jamais sentie tnieux disposée. " Son mari partit le lendemain matin
et fut absent pendant vingt deux jours. Trois semaines avrès l'a-
vrtement, elle consulta, son médecin, pour des nausées dont elle
souffrait depuis trois semaines; elle croyait, disait-elle, être enceinte,
et elle l'était en effet, car deux cent soixante dix huit, jours après
lavortement. elle accoucha d'un enfant pesant dix livres. Le mari
Ct l'épouse ont avoué qu'ils avaient eu des rapprochements sexuels,
à deux reprises différentes, pendant les deux jours qui suivirent l'a-
VOement.--Chicayo med. Journ. and Exam. Juillet 1876.

:0:-
H Y Ci E N E.

QUELLE EST LA 3ANIÈRE DE FfliER LA PLUS OU LA M1INS
INOFFENSIVE ?-Nous extravous d'un ouvrage : De lJéîpoisonne-
MOt par fl ioline et le par M. E. Fonsard. Pari:, Pa.
rent, 1 6746.

On a beaucoup discuté cette question : Quelle est la manière de
fuiner la plus ou la moins inoffeènsive ? D'après Johns-tonî, le tab.e
Fleduirait son action toxique au moven de trois produits :o une
huile volatile existant dats la plante fra:che (iicotianie ) ; 2o un
alealoïde volatil (nicotine) ; ;o une htile empyreuimatique qui se
frnerait par la combustion. Partênt de ce prie:pe, Jiolsttn

lut qlue le mùode de fumer qui arrête l'un au moins d ce, trois
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principes est moins dangereux que celui qui les laisse passer tous les
trois : les narghilés, les pipes indiennes présenteraient le maximum-
d'innocuité. Puis viendraient les pipes russe à long tuyau à réser-
voir, les pipes hollandaises et anglaise en terre dure, arrêteraient
moins bien ces produits. Mais de toutes les façons de brûler le tabac,
les plus mauvaises, au point de vue de l'hygiène, seraient le cigare
et la cigarette, surtout avec l'habitude si répandue d'avaler la fumée.
Toujours d'après Johnston, les chiqueurs seraient moins intoxiqués
que les fum'iurs, parce qu'ils ne sont point exposés à l'absorption des
produits empyreumatiques. La toxicité de la nicotine ne peut être
comparée qu'aux plus redoutables agents : une ou deux gouttes suf-
fisent pour foudroyer un chat ou un chien, une seule goutte, versée
sur la langue d'un chien de taille moyenne, par Berzélius, tua l'ani-
mal en trois minutes. Van den Corput, avec quatre gouttes versées
sur la langue, tua, en moins d une minute, un chien de forte taille-
(Journal de lheîrapeutique.)-Bordeaux médical.

NOTES DE THERAPEUTIQUE.

LE HASCHICH DANS LES HÉMORRHAGIES QUI SUIVENT L'ACCOU-
CHEMENT.-Le docteur Duncan dit avoir retiré de grands avantages
de l'emploi du haschich dans le traitement des hémorrhagies qui se
produisent après le travail. La dose est de 1 gr. 20 de teinture de
chanvre indien. Ce médicament agit très-vite et d'une manière
sûre, même dans le cas où le seigle ergoté n'a pas réussi.

Son emploi est encore utile dans les métrorrhagies en général, et
notamment dans les règles profuses.

Les recherches du docteur Duncan confirment celles de Donovan;
mais cet auteur prétend que cette application du haschich est déjà
connue depuis longtemps. Quoi qu'il en soit, il nous paraît utile
de le signaler. (Revue des Soc. Méd.)-Revue de Thérapeutique
Médico-Chirurgicale.

EMPLATRE AU CILORAL COMME SÉDATIF ET RÉVULSIF.-Le
docteur Solari (de Marseille) donne sur cette préparation les détails
suivants :

Je ne saurais trop recommander à vos lecteurs l'emploi de l'em-
plâtre au chloral, qui agit rapidement et puissamment contre les
douleurs locales occasionnées soit par un refroidissement, soit par
des névralgies.

La formule est celle-ci
Io Emplâtre de poix de Bourgogne de la' dimension que l'on

désire pour recouvrir toute la partie douloureuse
2o Chloral de un à deux grammes environ par décimètre carré
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ýOn pulvérise le chloral et on saupoudre l'emplâtre; il ne faut pas que
le chloral soit incorporé.

On laisse cet emplâtre loco dolenti, de vingt-quatre à quarante-
'huit heures; à ce moment on l'enlève et on trouve la peau criblée
de petites bulles ou vésictles, remplies de sérosité limpide. On
pique chaque petite vésicule avec la pointe d'une épingle, et l'on re-
couvre le tout d'un papier soie cératé.

Ces petites vésicules guérissent rapidement.
I5a douleur disparaît le plus souvent avant la guérison des bulles

ainsi déchirées.
Les lumbagos, les pleurodynies, les névralgies intercostales, les

cultalgies ou névralgies superficielles de la peau, les névralgies sy-
philitiqnes et autres sont rapidement guéries par cet usage nouveau
du chloral. (Journal de méd. et de cher. prat.)-Lyon Médical.

MIXTURE D'ACIDE SALYCILIQUE POUR LA DIPIITÉRIE.-Le Dr.
Tenhott (3led. Cent. Leiteng, 26 avril) recommande avec confiance
contre la diphtérie, une mixture d'acide salycilique et d'eau de
chaux, deux parties pour deux cents. Il applique ce mélange sur
'es parties affectées, ou en fait gargariser le patient. Tous les cas
de diphtérie qu'il a soumis à ce traitement, ont guéri en deux ou
trois jours.-Med. and Surg. Rep. 1 Juillet 1876.

POTION TONIQUE ET FERRUGINEUSE.-Aux chlorotiques, M. le
docteur Le Diberder prescrit volontiers la potion suivante, assez
facile à prendre et bien supportée :

Eau ...................................... 200 gr. Svjss
Extrait de gentiane........,............ 5 3j
Teinture de gentiane................... 15 ýss
Tartrate ferrico-potassique.. ... .. 10 3ijss
Sirop simple ou d'écorce d'orange... 70 Sij
Acide citrique........................... 0,50 grs. M

Une cuillerée à bouche avant chaqe repas.-Lyon Médical.

MOYEN DE FAIRE PRENDRE IMMÉDIATEMENT LES SANGSUES.-
Pour obtenir la piqûre immédiate des sangsues, on doit mettre les
annélides dans un verre rempli.à moitié d'eau froide. On nettoie
8oigneusement à l'eau chaude la partie du corps qui doit les recevoir,
et on applique vivement le verre sur la peau. Les sangsues s'atta-
chent à l'endroit malade avec une rapidité surprenante. Il semble
au patient qu'il n'a reçu qu'une seule morsure.

Quand toutes les sangsues ont mordu, on soulève le verre avec

Précaution, de façon à ne pas mouiller innutilement le malade. Pour

373



TrUNION MÉDICALE DU CANADA

obtenir ce résultat, il suffit d, recevoir l'eau à la partie déclive sur
des éponges ou sur des linges.

Si le point où doivent prendre les sangsues était très limité, il
faudrait avoir le soin de poser sur le verre une feuille de papier un
peu fort, portant un trou de la dimension de l'endroit sur legnel ou
veut opérer. (lRev. de ltité atuire médicale.)-Lyon medical.

GERçURES ET ULCÈRES DU MAMELON.-Le Dr. Le Groux, dans
les Annales (le G'neculogie, conseille de traiter cette affection de h
manière suivante

Etendez, avec un pinceau de poil de chameau, une couche de collo.
dion élastique autour du mamelon. dans un rayon d'un pouce ou plus;
recouvrez, ensuite, le mamelon ot le collodion d'un morceau de bau-
druche, dans lequel vous pratiquez quelques trous d'épingle, vis-à-vis
le mamelon, de manière 1 donner passage au lait. On ne doit pas
appliquer de collodion sur le mamelon mênie, car la douleur en serait
aggravée. L'éther s'évapore rapidement, le collodion se dessèche et
la baudruche adhère à la peau, se contracte en séchant et comprime
plus ou moins le mamelon. Quand la mère veut allaiter son enfant,
elle humecte, d'un peu d'eau, le bout du mamelon, la baudruche
redevieut molle et souple et permet à l'enfant de téter sans causer de
souffraiuce à la nère.-3Med. and Surg. Rep. ler juillet 1S7G.

YÉHICULE POUR L'HUILE DE RICIN.-Un pharmucien français
recommunde le véhicule suivant pour masquer le goût désagréable
de l'huile de ricin. Mêlez dix grains de gomme adragante pulvé-
risée à deux drachmes et demi d'eau, puis ajoutez lentement, goutte
à goutte, une dlemni-once d'huile de ricin en agitant le tout, consta-
ment, avec une spatule. Quand le mélange est complet, ajoutez co-
viron trois onces d'eau, une one.e de ',irop, et quelques gouttes d'eau
de laurier. On obtient de cette manière, une émulsion blanche dans
laquelle le goût de l'huile de i icin est complètement masqué et rem-
placé par le parfum de l'eau de laurier.-Iéd. and Su-g. lieli. i
Juillet 1876.

BRoMUitE DE FER DANS LA CHRÉE.-Le Professeur Dacosta pré-
fère le bromure de fer à tous les autres médicaments, dans le traite
meut de la chorée. Il le donne à dose progressive ; commençant par
cinq grains, pour unu enfant, il élève, en peu de temps la dose à vingt>
graius. Il lui attribue aussi un bon effet dans l'incontinence d'u-
rine, chez les enfants ; la chorée locale, ou spasmes musculaires Clo-
niques, tels qlue mouvements involontaires des paupiéres, etc, ches
les femmes hystériques, est souvent guérie par le bromare de fer.
après que les autres remèdes ont échoué.-New Remedier (Cand-
dia, jour. of medicai sciences, Juillet, 1876.
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IODURE DE PoTAsI'M-IE/l, M/d. Jour ., reproduit un article
du Brisi. med. .Journ., dans lequel le )r. Laurie, de GOlasgow, sou-
tient que l'iodure de pOtassium a pour effet distinct et irrécusable
de stimuler les membranes muqueuses. Il dit que dans les c:is de
toux chronique quinteuse et sèche, on peut éviter nu malade des
heures de souffrance par l'usage de l'iodure. Il rétablit et active la
sécrétion de la muqueuse bronchique et par l. régularise la circula-
tion locale et rend la respiration comparativement facile. Quand la
sécrétion inaqueuse est rétablie, le sel doit être administré avec pré-
caution, ou discontinué -Ganadian jourin. of med. sciences, juillet
1876.

]RÈGLES À OBSERVER DANS L'EMPLOI DE . L'ARSENIC.-(Dr. 11.
Griffith dans le Med. Press and circulair.)

10. Il ne doit jamais être donné à un patient fiévreux ; un pouls
vite et une peau chaude en contr'indiquant l'emploi.

2o. Il faut le donner peu de temps après les repas, jamais à jean.
30. Il ne doit pas être administré sous forme solide ni 1 dose pro-

gressive. Rògle générale, le maximum pour adulte, doit être cinq
gouttes de la solution de Fowler.

4o. La dose doit être diminuée, ou l'emploi du médicament dis-
continué, s'il survient des douleurs épigastriques, des nausées, ou de
l'irritation aux paupiùres.-Canadian Journ, of mned. Sciences,
Juillet, 1876:

SOLUTION SÉDATIVE CONTRE LA COQUELUCIrE, DE OUÉNEAU DE
3IusSY. (Journal de ned. et de chir. pratiques}.

Muse, trois grains ; brumure de potassium, un demi drachme ou
deux scrupules ; eau de laurier, un drachme et demi ; sirop d'éther,
Une demi-once ; sirop de fleur d'oranger, une once et demie. A un
enfant de huit ou dix ans donnez une cuillerée à thé de cette mixtu-
re entre les repas, le matin et le soir et pendant la nuit. On ne
doit pas l'administrer pendant le jour, de peur que les narcotiques
qu'elle contient, ne troublent la digestion. Si le patient ne peut
5Upporter le muse, on peut l'omettre.-Chicago med. journal and
£xam., Juil. 187ti.
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dûs et payables à la sucession du Dr. George Grenier.

a Tous les abonnements de l'annee courante, c'est-à-dire
depuis le ler. Janvier 1876 jusqu'au ler. Janvier 1877 sont
payables au Rédacteur actuel.

g-ùy Le prix de l'abonnement est de trois piastres par année,
payable d'avance.

Dr. E. P. LACHAPELLE, Rédactcur-en-thef,
No. 132, rue St. Latrent.

LE BlLL MEDICAL1 .

Nous constatons avec plaisir,~par les nouveiles que nous recevons
de divers endroits, que la profession médicale semble vouloir sortir
de son apathie et que les médecins des districts ruraux se disposent
à joindre leurs efforts aux nôtres pour obtenir une loi médicale qui
riehausse le niveau dc la profession et rendre justice égale à tous.

Nous ne saurions trop encourager ces bonnes dispositions et re
commander à ceux qui ni'ont encore rien fait dans ce sens, de se n'et-
tre à l'uvre bans retard, car dans quelques semaines la législature
de Québec va se réunir et elle aura certainement à légiblater sur les
intérêts de la profession, médicale ; il est même très-probable qu'ile
aura à se pronouner sur le mérite respectif de divers projets de bi

qui lui seront soumis. Or comme il rie sagit pas ici de faire préva.
loir des intérêts de sections ou de nationalités, mais de rendre à la
profession médicale, comme corporation, la jouissance entière de ses
droits t priviléges et de lui donner en même temps les pouvoirs nl-
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.ee-saires pour les faire respecter, il est de la plus haute importance
que tous ceux qui tiennent à Plhonneur et au prestige de la profes-
sion s'entendent pour supporter une mesure qui répondra à tous les
besoins et sauvegardera tous les intérêts.

A présent que tous les médecins paraissent d'accord sur l'insuffi
sance de la loi actuelle et sur l'urgence d'une réforme, il devient très
important de bien s'entendre sur les réformes à demander afin d'ar-
river avec une mesure aussi parfaite que possible et aussi pour ne
pas paralyser nos efforts par des divisions futiles.

Pour obtenir ce résultat, nous serions heureux de voir les Méde-
cins de la canpagne se réunir chacuns au chef lieu de leur Distriet
ou de leur Comté, pour y étudier et y discuter le projet de loi qui
a été présenté à la Législature l'automne dernier. Chacune de ces
assemblées choisirait une délégation qui serait chargée d'assister à
une assemblée spéciale de la Société Médicale de Moutréal qui
aura lieu le 13 Septembre prochain, et d'y faire valoir les amende-
ments qu'elles auront cru devoir suggérer au bill projeté.

Nous croyons que ce moyen seraitIe plus sûr pour faire connaître
les vSux de la profession eu rénéral et celui qui faeiliterait le plus
l'élaboratiun d un projet de loi qui protègerait tous les intérêts.

Dans tous les cas, qu'on ne l'oublie pas, le moment critique est
arrivé, il faut un changement et il y en aura un ; c'est donc à ceux
qui ont à cSur l'honneur du corps médical de réunir leurs efforts
pour que ce changement s'opère dans le sens de la justice et d1n pro-
grs ; pas un médecin a le droit de demeurer indifféreut lorsque
l'avenir de la profession est en jeu.

:o:-

DISPENSAIRE DE LA PROVIDENCE.

Au nombre des institutions charitables qui prodiguent leurs bien-
faits à la classe indieente de Montréal, est le Dispensaire de l'Asile
de la Providence. Fondé en 1863 sous les auspice de S. G. Mgr.
Bourget, ce Dispensaire a fait un bien incalculable, en fournissant
des remèdes à plus de 44,000 malades pauvres, depuis sa fondtion,
1'elusion des prescriptions des médecins qui, durant ce laps de

temps, y ont été exécutées.
Sept médecins sont attachés au service médical du Dispensaire de

.Asile de la Providence ; ce sont MM. les Docteurs A. A. Meu-
ier, P. X. Trudel, J. Gagnon, L. A. G. J. Duhault, G. O. Beau-

d'y, R A. Paquet et A. Piché.
'M. le Dr. Beaudry faisait le service pendant le mois de Juillet et

i a donné ses soins i 422 malades.

3-77
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Sur ces 122 mialades, 126 étaient des honmus, 296 étaient des
fenmies.

Daprès les Î.âges, ces naldes se répartissent comme suit

Au-dessous d'un an ....... ..................... 21
De 1 à 5 ans................................... 27
De 5 1 10 ans................................... 34
De 10 à 20 ats................................... 85
De 20 à 40 ans ........ ........ ......... .. 117
De 40 à 1 : a s......... ........ ................ 103
De 60 à 70 a s .......... ........................ 23
De 70 à 80 ans................................... 11
De 80 à 90 ans................................... 1

To t al....................................... 422

- -:0:-

V A R I T E S.

DE L'ORIGINE DES FERMENTS ORGANISÉS ; M. PASTEUt et
M. FREimY. - Il n'y a pas de vérité si bien établie qui ne
rencontre toujours des contradicteurs ; l'histoire des sciences
est pleine de découvertes lumineuses, simples, faciles à saisir
et à démontrer, qui ont trouvé leurs contemporains obstinés dans
leur aveuglement et dans leur hostilité, qui ont eu contre elles la
mauvaise volonté du plus grand nombre des savants, qui ont même
vu des foules ameutées prononcer contre elles une condamnation à
l'instar de notre suffrage universel, et qui ont cependant bientôt
triomphé sans débat, par la force des choses et pur le prudent silence
des contradicteurs.

Parmi ces vérités se placera certainement la génération réglière
des organismes inférieurs, causes des fermentations et putréfactions,
qu'une école bruyante avait vo'ilu gratifier du don merveilleux de la
génération spontanée, et que les admirables travaux de M. Pasteur
ont fait rentrer dans la règle générale.

Cette question est revenue devant l'Académie des sciences landi
dernier, M. Pasteur avant cru devoir réfuter certaines assertiOns
d'une brochure qui.vient de paraître et quia pour auteur M. Frém.,
M. Pasteur a soutenu, par des expériences qui n'ont pas été contes-
tées, que les ferments organiaés vivants pro%.iennent d'-tre éiaje
ment vivants et que les germes de ces ferments sont ci suspenson
dans l'air ou à la surface extérieure des objets. M. Frémy Ptè-
tend encore que ces ferments se forment par la force de l'Iî.r-
'JafYme s'exerçant sur les matières albuminoïdes au contact de l'air.

Exemple : Le viu est fait par une levûre, c'est-à-dire par de pe-
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tites cellules végétales qui se iultiplieIe pai. bourgeonnenment. Sui-
vaut M. Pasteur, les germîes de ces cellules pullulent à l'autoilne à
le surface des grains de raisin et du bois de leurs grappes. Les
preuves que M. Pasteur en a données ont la clarté de l'évidence.
Suivant M. Frérny, les cellules de levûre naissent par la génération
spontanée, c'est à dire par la transformnation des niatières azotées
contenues dans le sue du raisin dès qu'on expose ce sue au contact
de l'air.

Autre exemple : Du sang coule d'une veine, il se putréfie et se-
remplit pronpteient de bactéries ou de vibrions. Suivant M. Pas.
teur, les gernes de ces bactéries et de ces vibrions ont été apportés
par les poussièros en suspention dans l'air ou répandues à la surface
des objets ; poussière sur le corps de l'animal s-terifié, poussières
sur les vases employé, etc. M. Frény prétend, au contraire, que
ces bactéries ou ces vibrions sont nés spontanément, parce que
l'albuniine, la fibrine du sang, ont ci elle-nimes une demni-organi-
sation qui fait que, au contacte de l'air. elles se transfortent sporn-
tanément en ces petits êtres si agiles.

M. Frény, au lieu de prouver son opinion, se borne à affirnier
que les choses sont conne il les imagine. Il parle sans cesse de
lhémiorgaiismie et de ses effets, sans donner une seule preuve expé-
nimentale à l'appui de son aflirination. M. Pasteur a prouvé, lui,
par des expériences répétées, que dans les vases pleins d'air. mais
d'air privé de ses poussières, le sue de raisin n'a pas fermenté, c'est-
I-dire n'a pas donné les levûres du vin ; le sang ne s'est pas putréfié,
C'est-à-dire n'a donné ui bactéries ni vibrions; nulle part, enii un mot,
l naissance de la vie ne s'est manifestée.

M. Frény répète encore aujourd'hui, comme en 1872, que l'air
des Vases, pur au début, peut s'être modifié au contact des matières
organiques, et que le changeient de l'oxhygène en acide carbonique
empêhele " l'hémiorganisne " de inanifester sa puissance. Or,
iit fois cet air a été analysé et constaté s'être conservé sans alté-
ration. Il y a plus : M. Pasteur a fait passer un courant d'air pur,
!ut et continu, jour et nuit. dans les vases contenant les liquides
fermentessibles, dont la stérilité est restée entière. L'héiiorganis-
ieest donc une hypothèse insoutenable, abandonnée aujourd'hui de
tOusles savants. à l'étranger conmnie en France, et son auteur reste

1l à la soutenir. - Cone le dit bien M. Pasteur, " y a-t-il au-
joutd'hui, de l'autre côté du Rhin, une seule personne qui soutienne
esOpinions de Liebig, dont l'hémîiorgauisne de M. Frémuy n'est
quWune variante ? ' du

-)e l'autre côté de la Manche, nalgré la vigoureuse caipagne du
professeur Tyndall, dont le nom restera att1ché à celui de M. Pas-
leur, à cette occasioni, dans l'histoinre des sciences, il y avait encore
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des contradicteurs parmi lss :utorités médicab.s les plu; élevées de
1X Angleterre. Une sérm d'articles et de brochures publiée par un
jeune médecin, le docteur Bastian, qui a répété et varié les expé.
riences de Pasteur et de Tyndall, a produit uue grande impression
sur le public anglais et amîCricain, surtout dans le monde médical.

La /flrvn scinuß.pa publie dans son dernier numéro la tradue.
tion d'une conférence que le professeur Tyndall a cru devoir faire
t cette occasion à l'iistitutioi royale de la Grande Bretagne, con-
flreciee dont la retentissement a été très-grand, et parait devoir être,
même chez nous, le signal de l'introduction des idées de Tyndall
dais 'euseinement db écoles de médecine et dans la pratique mé-
dicale.

Cette conférence a Pour titre " la putrifactinn et la contagion
dans leurs rapports :t ce l'état optiquc de l'atnmosphère." Dès le
début, le pruoisseur applique son sujet à la ranude question du pa-
rastisame, et annonce :on intention de modifier à cet é::·ird les idées
des médecins .Je dé.sire, dit il. délivrer mon esprit et, s'il est
IosAle, reprit des autres ausi, de l'ineertitude et de h e infusion
qui rèunent mainttnant dan.s la question de la génération spontanée.
P>asteur a deel.ré q-te la génértin Iplintanee in est qu une ehinière;
il a ajouté que. liar suit, la pIs»ibii té de ure disparatre deh
terre les inatadiie.s arasiti s ne saur it être doutelu. Cette
question est donc 'lune imlourtance c.apit.:de pour les médecins, et,
lpar eux, pour le genre hui<ain iut entier. Cependant l'état.de

.;Fpinion des miélecins sur ce point nme semble p'eu s.itisfaisant."
Il cit.a un article récent du principal journal médical de lAaleterre.
qlui 'léclre - décourageant " l'étit actuel de la question de la pro.
ductiou et de la propauration du principe contagieux et ajoute:

Pour diminuer autAit qu'il dépend de moi J'incertitude dont
"n se plaint ainsi, je viens soumettre à la Boelétî royaie, i
plus spécialeient à tous ceux qui s'occupent d'étiolo.rie, la des-
erilption des imoyens goie j'ai enmployés dans ccs recherches et lez
résultats auxquels je suis arrivé.'

On sait que la découverte principale de Tyndall à ce sujetest
celle de la constatation de la puou'ière ultramicroscopique dans l'air
par son illunînation au moyen d'un f isceau lumineux très-inteSe,
vu latéralement dans l'ob:curité. Cette illumination, pareile i
celle que produit sur sa route un rayon de soleil entrant dans "'ne
',hambre obscure, n'a pas lieu dans !e vide, ni dans l'air filtré à tr-
vers louate de coton, ni dans l'air qui a traversé me 1imnmele
qui prouve que les pou ;,scrs sont presque uniquement conbustib!es
et org.miques, ni dans l'air qui sort des poumons, ce qui proUNrùfPC
les petits tubas bronchiques le débarrassent entièrement de ses Po0l
.sières, ni dans l'air comi) plètmuent reposé par son abandon dans Une
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chambre fermée, ce qui arrive dans nos caves et leur donne la pro.
priété de conserver nos aliments.

C'est cette dernière propriété que le professeur Tyndali a utilisée
dans sa nouvelle disposition d'expérience, imaginée pour répondre à
ceux qui, comme M. Fréiny, prétendent que l'air est torturé et
changé de nature dans les récipients où ne se produit pas la putré-
faction.

L'appareil se compose d'une caisse en bois hermétiquement close,
munie d'ouvertures vitrées ; à travers le fond passe la partie infé-
'ieure des éprouvettes de verre, bien mastiquées dans les trous de ce
fond et contenant les liquides fermentescibles : à travers la paroi
supérieure, la pipette qui sert à les remplir, mobile dans un disque
de caoutchouc, et deux tubes de verre très fins et recourbés en longs
zigzags, qui laissent l'air entrer et sortir librement, tout en arrê-
tant ses poussières dans leurs coudes. Enfin, l'intérieur de la caisse
est enduit de glycérine, qui agglomère les poussières à mesure
qu'elles tombent lentement par leur propre poids, et ne les laisse
plus remettre en suspension par les mouvements de l'air pendant les
expériences.

Quelques jours d'immobilité suffisent pour débarrasser de pous-
sières l'air de ces caisses et le rendre " optiquement pur, " ce qu'on
constate en faisant passer un faisceau lumineux par deux des ou-
rertures vitrées, et regardant par la troisième.

Si l'on introduit alors dans les éprouvettes les liqueurs altérables
portéces à l'ébullition, on constate qu'après refroidissement lent,
elles restent indéfiniment sans altération au contact d'un air par-
iatenient identique à l'air extérieur, sauf les poussières, et eu libre
comulunication avec lui par les tubes en zigzag. Mais on peut en-
uite y semner à volonté la putréfaction, soit dans telle ou telle

épreuvette, en y introduisant avec la pipette quelques gouttes de
liquide froid ayant eu le contact de l'air extérieur, soit dans toutes,
en Ouvraut un instant une entrée dans la caisse à cet air extérieur.

Les applications d'expériences de ce genre et les détails histori-
ques de la question sont surtout présentés au point de vue médical
des contagions. Nous ferons remarquer un point important, traité

Sla fin de la conférence, au sujet duquel règnent encore bien des
Iréjugés. C'est la distinction qu'il faut établir entre le principe
dxinretion et les gaz odorants qui l'accompagnent ordinairement.

gaz fétides son t'ordinairement accusés de propager la putréfac-
"On et la contagion, et eni agiss.mt contre eux par des agents chinmi-
que qui les décomposent, ou croit si. garantir du principe d'infection.

ln'en est rien : l'agent morbide est la poussière invisible, qui n'a
s d'odeur, et qui peut très bien produire la fermentation sans les

P4z tandis que les gaz ne peuvent la produire sans elle.
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Si les !,rgz aCcoipaigi1e1nt les poussièrset peuvent leur servir d'in.
lice près du point de départ. il n'eu est plus de mêmhne à distance, la
dilution des uns et des autres n'avant pas lieu suivant les muêmîîes
loi". Les gaz eutx-mnies, à l'état de dilution, peuvent être respirés
is danger ; l'expérience de's laboratoires le chiiiiiie, coiime celle

de- vidan.es de fosses ou d'égtut.s. le prouve chaque jour niais
mleureusemient lexpérience ilédica!e prouve au,>i elhaque jour
que la conîtagrionî frappe au»si bien les denutres riches et parfumées
q 1ue les taudis pauvre's et infects.

Il faut viser à détruire les poussières et non les wiz. C'est déßj
beaucoup de le savoir. L'ennemi e.t connu. giCe a 3M. Pasteur
et Tyndall, et à leur école. E suivant la voie traeée, la science mué-
dicale peut espérer le vaincre, et nut s croyons avec Pasteur et Tyn-
dai (ue le lmlomiieIt est venu oi le - découragement " d'autrefois va
laire place à la noble ambition d'une aussi glorieuse vietoire.

Dit. ALEXAN1uE MICUEL.

YN<fELLES .11ElICALES.

TR.tIii PAR L'oDEUR.-AU sujet des procès d'enpoisonneinent
remis sur le tapis par l'afaire du Dr. G ..... , uu jouriil rappelle
eet épisode peu connu d'une autre cause célèbre, Pallaire B......
Un monent, l'accusé put se croire sauvé ; un hasard perdit tout.
La justice avait appelé ca expertise M. Stas, professeur de chimie
a 1 Ecole polytechnique de Bruxelles. Les rceercels eurent lica
dans un local fermé. où le savant opérait en public sur les intestins
de la victime.-Je i"us uen prie, Messieurs, dit-il, ne fumez pas;
lodeur du tabac ni'est insupportable. Un ,.ide répondit:- Per-
s'onne ne funie. Les émanations venaient donc des entrailles iiimes
lu cadavre. e ut un éclair :l'éminent, chimiste se précipita EDF

'ue flioie ; le réactif opéra ; la nicotine qui s'était deuoncée pr
cideur f'ut découverte. et, six semanes plus tard, la tète de 3......,

roulait sur la gr.ade place de Mous.

Si M. Stas avait été fumeur, l'acuusé etait acquitté. (le scdl)
- O, rdr a . llCOet.

A I'<POPiS DE cGOUTTE.-lu aneÌais prétUnn s'tre senti Sou30I6
d'uu i huimat ime oitt eux dont il souffrait d.tpuis quinze ans, 
sitôt qu'ii eût isolé soa lit, au uoiyeni dc thudsl dic fe beiiles a
verre quil pla.a sos chueundes pieds. i ne nublic'tion lû.*
jout e à propos : l"Plus d'un se eniérir-it dle la gout tc s'il sad

brIiiser à temuups, le fond de sa boutelle.t-Cca diea joura. of O
&"e es,' dJuillet is;u.
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CONDAMINATION D'UN PH111111MACIEi-N.-On vient de condamer à
1un moi de prison, 50 fr. et 2,000 fr. de donuîiages-intérêts titi pharnma-
cieu et sfon1 cOI)sl1S. Celui-ci s'est trompé en livrant un médica-
ment. Il a donné de I'arséniate de soude, poison très-violent, pour
du phosphate de soude, à Mme Girard, dont la santé s'en trouve
aujourdiui graement compromise. Les excuses du pharmacien
nont pas été admises, paree qu'il devait tenir les poisons sous elé.
(Lnionl 3Jediale.)-iP îue de Therapeulique .lédieu-C'h irrjifal<

LEs ÉTrDIANTrs EN 3ÉDElNE . PARIs.-Le nombre d'étudiants
en médecine, eurégistré cette année, par la Faculté de Médecine,
est de six mille cing cents. La ville de Paris a voté -ýîx millions
de francs pour frais d' igraudissemeut de local et comme subventioi,
à Cette célèbre éeole de médecine.--Canadwi J o'. of uedicte
,ciences, Juillet, 1871.

MORT.DE BIALAD.-Balard, le faieUx chinm iste (lui découvrit le
brône. vient de mourir à l'âge de 73 ans. Balard était prolsseur
de chimie au Collége de France, membre le l'Institut et Comman-
deur de la Légion d'iouncur. Il avait atteint le plus haut poste
scientifique de son pays et obtenu tous les honneurs que la France
onfere aux hommes de seience éminents.-canadua Journ. uf

raed. scienecs, Juillet I 37ti.

LA FEM31F .3EDECIN.-La femme-médecin deviendra bientôt cho-
se commune. A la Faculté de Paris, on compte actuellement seize
étudiantes suivant régulièrement les cours d'auatomie, physiologie,
hygiêue, chirurgie, etc.

L'Ecole de médecine e.st en avance sur l'Ecolc de droit. Nul re-
préseut:t. du beau-sexe n'est encore allé s'inserire pour anatomiser
ls profouldeurs du Code civil ou les méandres du Code d'instructiou
Crilunjelle.-levuec t'e fillértu1r<e médicale.
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