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TRAVAUX ORIGINAUX.

NOTE S8UR UN CAS DE POLYPE UTERIN ;
Par A. Dagenais, M. D.

(Lue devant la Société Médicale.)

Messieurs,

La présence d’un polype dans 'utérus ameéne presque toujours
€8 désordres si graves, que le médecin est obligé de recourir aux
Tessources que lui offre V'art chirurgical pour sauver sa patiente,
®pendant, 1l peut arviver que le polype soit expulsé par la seule
.oTce de la nature : Courty cite treize cas dont dix ont guéri sans
Intervention de I'art; les trois autres ont guéri par suppuration.
318 il ne faut pas trop compter sur cette heurense terminaison,
Surtout si nous avons affaire 4 un polype fibreux et si ’hémorrhagie,
901 en est la conséquence presque inévitable, est assez considérable
{’0‘11' mettre la vie de la femme en danger. Les moyens d’enlever
€8 polypes utérins sont si nombreux et si connus aujourd’hui,
que le médecin qui laisserait mourir sa malade sans y avoir recours,
D€ serait certaincment pas justifiable, d’autant plus que I'opération
Toussit presque toujours. La cautérisation, le broiement, la tor.
Sion, l’armchement, la ligature, I'écrasement linéaire, la sercision
¢t la section peuvent étre_employés, au choix du chirurgien, suivant
3 Nature du polype, le plus ou moins d'étendue de son pédicule
v 1a place de son insertion. Cependant il peut se rencontrer des
%88 ou le médecin, par des circonstances tout & fait en dehors de son
0ntrle, ne peut avoir recours i awcun de ces moyens; et alors il
n d’avoir en mains d’autres ressources qui puissent suppléer A

©¢8 opérations. Le fait suivant en est un exemple.
e 19 octobre 1874, je fus appelé auprés de Madame 8......qui
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était 4 la veille d’accoucher de son onziéme enfant ; elle souffrait
depuis quelques heures. Mad. S..........est une femme de quarante
deux ans, d'une stature moyenne et d'un tempérament lympha-
tique prononcé. Elle avait eu un avortement quelques anndes
auparavant ; et & la suite de trois de ses accouchements antérieurs,
elle avait eu des hémorrhagies considérables. Le dernier, toute-
fois, s'était fait sans accident. Cette fois-ci, elle accoucha encore
heureusement d'un enfant bien portant. Tout alla bien pendant
quelques jours, sauf une légére céphalalgie dont elle se plaignit aus-
sitft aprés son accouchement et qui alla en augmentant jusqu'au 22 ;
je prescrivis, ece jour-13, quelques pilules cathartiques et une poudre
de Dover pour le soir. Le 23 la céphalalgie continuait, etily
avait des symptdmes de paralysie trés-apparents. L’wil droit était
plus grand que Vol gauche et elle ne pouvait pas le fermer. L’an-
gle gauche de la bouche était rétracté, surtout quand la malade
voulait rire ou parler. Elle avait beaucoup de difficulté & articuler
et se plaignait d’engourdissement daus tout le c6té droit du visage.
Je lui fis administrer une dose d’huile de ricin avec cing graios de
calomel, aprés quoi, je prescrivis l'iodure de.potassium. Du c6té
de I'utérus, tout était dans I'état normal ; il n'y avait ni douleur,
ni sensibilité, et les lochies coulaient abondamment. Je continuai
Jiodure de potassium jusqu’'au 26 sans amener aucun changement
dans I’état de la malade. Comme les intestins ne fonctionnaient pas, je
prescrivis, ce jour-13, quelques pilules cathartiques qui eurent un bon
effet. Le 27 et 28, 1odure de potassium. Le 29, pilules catharti-
ques suivies d’iodure et de bromure de potassium combinés. Le
30 et 31, méme traitement, sans meilleur résultat.

Le ler Novembre, le mari vint me mander & la hate, disant que
Mad. S...... perdait beaucoup. Je la trouvai en effet, baignant dans
le sang et trés-affaiblie. Je vidai le bassin qui était rempli de cail-
lots ; et n’ayant rien observé d’anormal au col, je pratiquai le tam-
ponnement avec une éponge et je donnai une demi-drachme de tein-
ture d'ergot toutes les demi-heures. L’hémorrhagie cessa presque
complétement.

Du 2 au 7, il y eut presque tous les jours des hémorrhagies plus
ou moins abondantes, malgré le tampon et le scigle. Le 7, en fai.
sant un examen, je vis quei col de I'utérus était entr’ouvert ; j'in-
troduisis aussitdt I'index dans sa cavité, et je sentis une tumeur
dure et allongée, qui paraissait venir de la cavité utérine. J "essayai de
pousser le doigt jusqu’a Pinsertion de cette tumeur, mais je ne pus
y parverir ce jour-la. Voyant que j'avais affaire &un polype et &
un polype fibreux 4 cause de la*dureté et des bosselures qu'il présen-
tait, je continuai le seigle, afin d’amener des contractions qui pour-
raient sinon I'expulser enti¢rement, au moins le faire descendre, Je
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plagai aussi de pouvean uu tampon pour f:tire plaisir 4 Ia malade
qui avait beaucoup de confiance dans ce moyen.

Du 7 au 12, méme traitement avec pertes moxns‘:'nbond?ﬁtes. Le
18, je pus introduire mon doigt jusgu dla place d'insertion dn po-
lype, qui Gtait attaché au fond de Y'utérus, un peud gauche. Avee
une sonde utérine, je fis le tour du pédicule, ce qui me permit de
voir que I'insertion D’était pas large. Le polype me parut avoir
deus pouces et demi A trois pouces de longueur, et un pouce et dg-
mi 3 deas pouces dans sa plus grande largeur ; son insertion pouvait
avoir un demi-pouce  trois quarts de pouce.

Malgré que les hémorrhagies fussent moins abondantes que dans
Ies premiers jours, ma malade tait cependant dans un état trés-alar-
mant. Elle Gtait trés-affaissée ; la paralysie lni 6t_alt; toute son
éuergie ct elle était beaucoup effrayée des pertes continuelles qu’elle
faisait. Je lui proposai alors d’enlever le polype, soit par Iescision
ou ln torsion ; mais elle ne voulut jamais ¥ conseutir. Comme eclle
me manifesta le désir de consulter un auvtre médecin, e 14, je la vis
avee ML, le Dr. Rottot, qui ne put pas, non plus, la faire vonsentir
47 Y'eoldvement du pc]y;_)e. Ce _que voy:m’t, nous démdﬁmqs d'es-
sayer des injections de teinture d’iode dans ulérus ; ce que je fis le
jour méme. J’injectal une once de teinture d 1od.e dans trois onces
d’cau. Dis la premidre injection, ‘l‘hé_morrhagxe cessa complite-
ment et ne reparut plus. Je coniinuai cepend:xqt les injections
iodées jusqu’au 21, ot il ne we fut plus possible d'introduire la en-
nule de la seringue daus Putérus.  Dans cet intervalle du 14 au 21,
je fis des examens tous les jours; et 3 chaque examen je s atais
le polype et j2 voyais le col se resserrer

Je coutinuai 3 traiter ma malade pour sa paralysie, qui disparut
graducllement en laissant pouttant des traces ; cer il y 2 encore un
léger tiraiilement de Pangle gauche de la bouche. Elle est pourtant
assez bien pour voir aux bsolns d’'une famille de dix enfants, sans
srop se fatiguer. Eile a commened A revoir ses régles trois mois
aprds sa maladie, et elles ont tonjours coutinué d'une manidre
régulidre jusqu'anjourd'hui.

Maintenant, messieurs, vous me demanderez peut-&tre, si je pen-
se avoir guéri ma malade radicalement, ct sile polype est entitre-
ment disparu. A cette question, je répondrai, messicurs, je n'en
sais rien.  Malis je dois vous dire que je suis d’opinion que § le po-

. lype n'est pas entidrement disparu, son développement a éte arrété
et qu'il est probablement atrophié. Daus tous les cas, I'absence
d’hémorrhagie et de douleur chez ma malade, la régularité des re-
gles pendant une aunde presque révolue, me fait espérer qu'elie est
bien guérie; et le résuitat de cette expérience est de nature 2 me
faire essayer le mdme traitement dans un cas semblable.

— () S —
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Carte du Maxillaire inférieur traitte par Paeide carbolique ;

Par le Dr. Jos. GagNoy, Médecin du Dispensaire de I'Asile de la
Providence de Montréal.

Le 16 Janvier 1874, je fus appelé au No. 266 de la rue Durham,
pour donner mes soinsd M. . B.... g6 de 45 ans, arrivé dela
campagne depuis six mois.  Le patient estun homme de six pieds,
tempérament lymphatico-sanguin, autrefois fort et robuste, il avait
6t6 occupé aux rudes travaux des champs, et avait toujours joui
d’une bonne santé & part une dysenterie qui 'avait incommodé de
temps & autre. Mais quand je le vis pour la premidre fois, i} n'était
plus le méme ; figure excessivement pale et amuigrie, faiblesse extré-
me, pouls petit et fréquent, toux fréquente et expectoration aboa-
dante, diarrhée presque continuelle accompagnée de sueurs nocturnes;
voila le cortdge de sympidmes qui se présenta & mou attention.
M. B... avait 6té trait¢ pendant quelque temps et on 'avait aban-
donné, me dit-il, lui ordonnant de prendre de I'huile de foie de
morpe. Sa femme me dit qu’aprés avoir pris des remedes pendant
queiyue temps la salive lui avait coulé de la bouche avec une grande
abondanee, lnil n'en avait cu aucune connaissance tant il était faible.

Ce qui me frappa surtout fut une hypertrophie de presque tout le
maxillaire inféricur, et un abeds & Pangle gauche qui laissait couler
un pus Q'une odeur infecte ; sa bouche ¢tait toujours remplic de
cette matidre qui suintait aussi 4 travers les alvéoles ; presque toutes
les deats du maxillaire inférieur vacillaient, il y avait roideur de
I'articulation temporo-maxillaire & tel point que le malade pouvaitd
peiue desserrer les dents, la mastication étuit impossible, il ne pou-
vait prendre que du liguide.  Ayant introduit wne sonde duns I'ou-
verture de l'abeds, je pus la pousser 3 une profondeur d'un pouce
et demi, et je seutis un crepitus sous ma soude; je m’apergus que
javais affaire & une carie de la méichoire, causée par un {raitement
mercuriel, ne voyant aucune autre cause.

Ayuant pen d'espoir de guérir mon malade sans I'ablation de la
machoire, je Jui conseillat de se mettre sous les soins de nos habiles
chirurgiens de 'Bstel-Dieu, il ne voulut pas y consentir: ¢ Ils vont,
dit-il, m’arracher la michoire, et J'aime micux mourir avee. ”

Je commeneal alors par le tonifier ; je lui preserivis le vin, le fer,
la quinine, le thé de boeuf, tout en ne négligeant rien pour arréter
sa diarrhée et sa toux ; et je lui fis lotionuer In bouche souvent ave:
une solution d’acide carbolique, je pansai aussi la plaie avec cet acide.

Peu aprés ayant rencontré cn  consultation un confrére, parcst
du paticut, il me conseilla d’employer ke teinture de quinquina ca
ipjection dans ia plaie, disaut avoir bien réussi dans des cas anale-
gues ; ce qlic je fis pendant quelques jours; mais la suppuratios
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au lieu de diminuer, augmentait de plus en plus. Il se forma au-
dessous du menton une accwinulation de pus que je fis Ceouler en
pratiquant une large incision, et je revins 4 I'acide carbolique que
jemployai en injection dans les trajets fistuleux qui s’étaient formés
& travers 'épaisseur de I'os.  Ces Injections faisaient souffrir mon
malade horriblement ; le liquide injecté & l'angle de la mfchoire
sortait dans la bouche par les alvéoles de deux dents incisives que
j'avais enlevées afin de donuer de nouvelles issues & la matidre ; les
trajets fistuleux communiquaient enseiable car en injectant par une
alvéole, le liquide sortait par deux ouvertures qui se trouvaent en
dessous du macxillaire. Je fuisals ainsi d’abondantes injections
deux fois par jour.

Apris quinze jours de traitement, j'cus la satisfaction de voir la
transpiration et la diarrhée cesser, 'appétit et les forces augmenter
peu & peu ; Ia tous aussi. cessa presque complétement ; la roideur
de l'articulation diminuant, la mastication devint un peu plus facile,
cependasnt la suppuration était toujours trés-abondante ; la nuit, mon
patient se révaillait souvent, ln bouche toujours remplie de pus
d'une odeur sui generis I’acide carbolique faisant cicatriser les
plaies trop rapidement, plusicurs fois je fus obligé de faire de larges
incisions, et d’extraire plusicurs dents afin de donner issue A la ma-
tidre, et d’enlever les esquilles d’os qui se détachaient du corps du
maxillaire.

Aprés trois mois d'un traitement suivi et assidu, au mois d"Avril,
j'eus la satisfaction de voir men malade sortir et aller voir ses voi-
sios ; tout joyeux de se voir presque guéri, il se plaisait & raconter
4 ses amis, que je lui avais extrait de la michoire 26 esquilles d’os,
et sept dents ausquelles dtaient adhérents des morceaux d'os carié,
qu'il aime encore Amontrer aujourd’hui A ceux qui le désirent. Je
continuai encorc Pemploi de I'acide carbolique tous les jours pen-
dant deux mois. A mesure que la suppuration diminuait, Pappétit
augmentait et bientdt mon patient prit de 'embonpoint.

Enfin, au mois de Juillet, aprés 7 mois de traitement, M. B......
partait pour faire une promenade & Ia campagne, compldtement gué-
ti; il va sans dire qu'il restait une forte dépression de la méchoire,
vu la déperdition d'os qui s'était faite ; mais bient6t cette difformité
fut cachée par une épaisse burbe noire.

Aprés avoir passé un mois A la campagoe, M. B... revint tra~
vailler & Montréal, et il put depuis, jouissant d’une bonue santé, ga-
guer le pain d’une nombrense famille; plusizurs fois je le vis creu-
sant des canaux duns nos rucs, ou employé & d'autres travaux aussi
rudes.

Ce cas démontre, d'unc manitre évidente, combicn la chirurgie
conservatrice peut souvent rendre des serviees supéricurs 3 la
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chirurgie opératoire, et que Von doit, dans certains cas, compter
beaucoup sur la force et lu puissance de Porgunisme, et le travail
de reproduction qui s’opére du c6té du périoste dans des maladies
de ce genre, de plus il nous fait voir combien les préparations mer-
curiclles ont quelquetois de funestes effets.

—0—
SOCIETE MEDICALE DE MONTREAL.
Séanee du 15 décembre 1875.

Le Dr. A. Dagenais, président, an fanteuil.

Le procés-verbal de la précédente séance est lu et adopté.

Le Dr. Rieard, 2nd vice-président, ayant pris le fauteuil, le Dr.
A. Dagenais lit une note sur un cas de polype utérin. (v. p. 49 )

Dr. Ricard:—L’ergot de seigle ne semble pas avoir un cffet trés.
marqué pour chasser un polype au dehors de Putérus. On fait bien
de 'employer, mais hors I'époque du travail, son action est peu cer-
taine. La teinture d'iode « eu pour effet de fuire fermer les vais-
seaux, elle agit de plus comme fondante et irritante. Ce eas nous
démontre qu'on ne doit pas craindre d’amener par cc moyen une
irritation trop forte. La guérison sera probablement permanente.

Dr. Grenier :—Les injections Q’iode oot eu Fheurgux résultat
d'arréter hémorrhagic et, sous ce rapport, elles sont moirs dange
reuses que les injections de perchlorure de fer.  Mais doit-on attri-
buer Ja disparition du polype & I'emploi de ce moyen thérapeutique?

La terminaison par résorption n'est-clle pas diie aux modifications
imprimées & ce corps fibreux par la grossesse ?

C’est par un phénoméne physiologique analogue & celui qui s
passe du cité de I'utérus pendant la grossesse et Pétat puerpéra,
que I'on doit expliquer la diminution et la disparition de ces tu-
meurs ; soit que cette guérison spontanée survienne & la suite d'na
acco;lclxcmcub, ou ce qui vst plus fréquent en dehors de 1'état puer-

éral. :
Dans I'érat de gestation, 'utérus sthypertropbie par Paceroissement
des éléments museuleus existants et la formation nouvelle d’éléments
semblables. Aprés'accouchement, ces fibres musculaires surajoutées
ou grossies subissent la dégénérescence graisseuse ; c'est sous cett
forme que ces ¢éléments sont résorbés, alors que 'utérus revient d ses
dimensions normales. L’arrét de ce phévomdne d'involution osb
une des causes les plus fréquentes des affections utérines.

Dans certains cas plus rares, au contraire, ce travail régressif con-
tinue, aprés que Putérus a repris ses dimensions normales, et améne
Fatrophie de cet organe.  Les polypes peuvent participer aux mé-
mes transformations, se développer pendant la grossesse et revenir
ensuitc aux dimensions qu'ils avaient avant la grossesse. Si
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la dégénérescence graisseuse atteint tous les éléments de la tumenr,
alors on observera une guérison spontande compléte par résorption.

Dr. Laramde : Les eirconstances ont d@t contribuer pour beau-
coup & la guérison de cette malade. ILie polype a suivi Paccroisse-
ment de Putérus et, comme cet organe, s'est ramolli en se  dévelop-
pant. Aprés I'accouchement, les vaisscaux se sont atrophiés, ont
cessé de nourrir la tumeur, circonstance fuvorable & sa  désagréga-
tion. Cette nouvelle formation baignée dans le liquide des lochies
a peut-tre subi une transformation purulente ou une désagrégation
par gangréne. Dans un cas dont jai eu connaissance, une tumeur
du volume d’une orange lors de l'accouchement, était revenue au
bout de sept ou huit semaines, & celui d'une noix. Aucun traite-
ment n'avait été iostisud.

Dr. Brosseau : Les injections intra utérines sont dangercuses 3,
moins que le col ne soit largement ouvert, autrement le liquide
peut pénétrer dans I'sbdomen par les trompes. 1l ne faut pas exa-
gérer la valeur de ce traitement. La tumeur a dimioué naturelle-
ment, car sept jours d’injections n’auraient pas sufi pour la faire
disparaitre. Combien de teraps un polype de I'oreille met-il & dis-
paraitre sous l'influence d’applications iodées ? B le goitre ? Réussit-
on souvent 4 produire son atrophie ? Il ya cu hypernutrition et
ensuite diminution graduelle. Quand le calibre des vaisseaux est
augmenté de la sorte, il n'est pas prudent de pratiquer I'excision
simple, micux vant se servir du serre-nceuds.

Dr. Dagenais : Bo réponse & quelques objections, je dirai que
-cette femme avait eu trols hémorrhagies, quelle se trouvait dans
un état de profond affaissement physique-ct moral et que les injee-
tions en arrétant I'hémorrhagie ont relevé ses forces. Lie polype, au
licu de diminuer, aurait pu augmenter et peut-dbre 1'iode, par son
action.fondante et irritante, a-t-il déterming de quel cdté se ferait
Ta transformation. L’absorptioa direste par les vaisseaux de I'uté-
irus est beaucoup plus puissante que dans le goitre ol le contuet
.n'est pas immédiat. Il n'existait aueune odeur particulidre, par
‘conséquent . la terminaison, par gangréne ne peut tre invoguée.
«J’adwmets que le résultat est d, pour une bunne part, 3 la transfor-
‘mation graisscuse des 6l¢ments de la tumeur, mais je crois aussi
“que Yon peut revendiquer pour 1'iode unc certaine part dans la gué-
‘rison. .

Le Dr. Ricard donne avis qu'il proposera 2 la prochaine séance
les Drs. Aubry, F. Filiatrault et Paquet, comme membres actifs,

Bt Iu séunce est jevée.

Dr. GEo. GRENIER,
Sec.-Trés. S. M.

—)——
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B1BLIOGRAPHIE.

On Poisons in relation to Medical “Jurisprudence anrl Medicing
By Arrrep SwaiNe Tavror, M. D, F. R. S, ¥. R.C. B
London, and Lecturer on M edical Jur xsprudcnc(, in Guy s Hos.
pital.  Third American from the third and thoroughly revised
English Edition ; with one hundred and four illustrations. 8 ve.
pp- 788, Phlladelplm Henry C. Lea, 1875.

Il est inutile de démontrer e mérite d'un ouvrage qui, depuis
longtemps, est accepté, tant par les hommes de loi que par les mé
decins, comme la plus haute autorité en. fait de jurisprudence mé
dicale.

Daus cette nouvelle édition, 'auteur v'a ricn épargné pour con
server 4 ce livre cetto position enviable et méritée.

La toxicologie a faiv de grands progrés depuis quelques aunéo.,
gréice surtout aux expériences sur les animaux, de nouveaux poisons:
ont été déeouverts, tant dans le rdgne inorganique que dans le régee
organique, I'action des substances touques counues depuis lon«bempa
a 6té 6tudiée avec plus de soin, en sorte qu'il faus des recherche
constantes et laborieuses pour se tenir au courant des découvertes,
que la science enrdgistre tous les jours. Sous ce rapport, I'auteur a
su accomplir sa tache d’une manidre i compléte quil présente a
public, pour ainsi dire, un livie nouveau. Quelques chapitres on
été omis, plusieurs ont été divisés, quelques-uns ont 6tS ajoutés, afin
d’adapter Pouvrage aux préceptea actuels de la science tomcolon'l_
que. Nous n'indiquerons pas en détail tous ces chungements, car
il nous faudrait passer en revue tout le mouvement sclentxﬁquc de
ces derniéres années, au point de vue de la toxicologie.

Malgré ces augmentations, cet ouvrage couserve son caractére de
Manuel c’est  ce titre qu'il a déjd ét6 appréeié par les étudiants
et les pranclens, nul doute que cette troisidme édition obtiendrs
le méme suceds que les précédentes.

Nous ajouterons qu'un grand nombre de figures ont 6té interce
lées dans le texte et que Iexécution ty po"raplnque ne laisse riend
désirer.

Dr. G. GRENIER.
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REVUE DES FOURNAUKX.

PATHOLOGIE ET CLINIQUE MEDICALES.

Dy TRAITEMENT DES CONVULSIONS CHEZ LES ENFANTS.—M.
Blachez, chargé du cours clinique complémentaire sur les maladies
de Venfance, trace, dans une de ses legons, la régle de conduite que
doit suivre le praticien appelé prés d'un enfant atteint de convul-
sions.

b Si l'attaque est isolée et ne semble pas avoir tendance d se re-
produire, se borner A quelques mesures d’hygitoe, telles que de
Eonnes conditions d’adration.
¢ Siles attaques sont subintrantes ou se renouvellent & de courts
intervalles, promener des révulsifs sur les membres inférieurs, ap-
liquer sur les tempes des compresses d’ean {roide ou d’eaun chargée
d’éther.
¢ On peut, en méme temps, exercer la compression des carotides
%onseillée par Trousseau. A cet effet, on cherche 2 sentir, sur les
arties latérales du cou, les battements dos vaisseaux, et on compri-
Ine ceus-ci graduellement en arridre sur la_colonne vertébrale, 1'a-
mélioration doit &tre rapide; si, aprés deux ou trois minutes,
#lle ne s'est pas manifestée d’une manidre ¢vidente, il n’y 2 pas
dieu d'insister sur la compression des carotides.
§ On arecours alors aux inhalations de chloroforme, que I'on doit
?rabiqucr doucement et non brusquement ; il importe, pour éviter
fe danger, quelque rare quil soit, d’ailleurs, que peut présenter
‘ec moyen, de faire en sorte qu'une certaine quantité d’air soit tou-
Jjours mélangée aux vapeurs chloroformiques.

Dans certains cas, il est des indications spéeiales & remplir. Telle
st, par exemple, celle de I'admivistration d'un vomitif, s'il est
bien démontré que les convulsions sont dues 3 une indigestion.

& Une fois I'aceds conjuré, il faut modifier la disposition ¢elamptique
générale et recourir & ln médication antispasmodique. Il faut une
‘grande prudence dans le maniement des agents de cctte médication,

ont plusieurs ne laissent pas que d'étre dangercux. Ieci la dose a

ne grande importance. Chez un enfant de 8 4 15 mois, on ne
doit pas dépasser, pour la poudre de jusquiame, la dose de 30 centi-
gram,, i, chez un enfunt de 7 avs, celle de 50 centigr., aprés avoir

¢buté par 5 centigr.  La dose maxima de poudre de belladone est

e 10 centigr., 3 commencer par 1 centigr., et en allant graduelle-
%10“5, surveillant avec soin la gorge et les pupiiles de I'enfant.
0 peus se moutrer plus hardi avee 'oxyde de zine et le donner 4 la

et
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dose de 10 centigr. toutes les deux heures.  Ilen est de mémede la
poudre de James, & laquelle M. Blachez ue reconnait, d’ailleurs, au.
cun avantage spéeial,

A tous ces médicaments, notre confrére préfere le bromure de po-
tassium et le chloral. Il preserit le bromure par 10 et 20 centigr,
toutes les deux heures. jusqu'd la dose de 50 ou 60 centigr. chez un
cofant du premier dge, et de 2 ou 3 gr. chez un enfunt de 7 aus,
L’effet doit ¢tre manitoste an bout de 24 heurds, sinon on doit aug
meater la dose du médicament. Une médication mixte par le bro.
mure de potassium et e chloral donne encore de meilleurs résuitats,
On administre le bromure dans la journée et le chloral le soir. Ia
dose maxima de ce dernier agent est de 25 centigr. daus la premidre
enfance, et de 50 centigr chez les enfants plus dgés.—Gaz. méd. de
Paris.

DE 1’ETAT GASTRIQUE ET FIEVRE GASTRIQUE, par AUDHOUL—
Le premier consiste en une fluxion catarrhale de estomac et: du
duodénum. Il coineide presque toujours avee un certain degré de
stomatite, mais celle-ci peut exister sans I'état gastrique et réeipre-
quement. Le vomitif, dirigé contre I'état gastrique, n’est pas né.
cessairement indiqué par I'état saburral de la langue ; on risque en
prenant pour guide exclusif V'état de la langue, de le répéter ave
dommage pour le malade, d’autant plus que le plus souventh
stomatite survit au catarrhe gastrique ; et alors ia continuatiou de
la médication vomitive chasse Pappétit qui revenait. Amers, aci-
dules couvieonent seuls & la stomatite isolée, persistante.

L’état gastrique sans manifestations buccales se caractérise par
Panorexie, la eéphulalgie, une fidvre rémittente & exacerbations ves
pérines (févre gastrique de Pinel) ; Vefiet rapidement cutatif d'un
vonitif montre la nature du mal. Il faut savoir reconnaitre 16tat
gastrique derri¢re les douleurs : spasmes, céphalalgies, pointsdt
cdté, dyspepsies, vomissements, diarrhée, vertiges, fidvres rémitten-
tes et intermittentes, faiblesses si fréquentes en automne. [’éméfi-
que guérit tout cela rapidement ; au contraire, purgatifs, rubéfac
tions de la peau, sangsucs, vésicatoires, opium, chloral, amersze
font rien.

La médication purgative doit 8tre réservée d I’ é6tat intestinal, ou
bien aux cas complexes ol 'état intestinal domine, parce que,d
I'état gastrique se juge le plus souvent par un vomissement critique,
ce sont les évacuations alvines qui sont Ja crise naturelle du catar-
rhe intestinal, méme du choléra nostras, la crise sudorale apparte:
pent aux localisations bronchiques.

La ficore gastrique cst plus ou moins indépendante de I'état gas
trique et peut lui survivre avee la forme d'une fidvre intermictente
quotidiznne ou double tierce, justiciable cncore plus du quinquies
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“que du sulfute de quinine. La céphalalgie, spontanée ou provoquée
sar un mouvement plus ou moins violent, était regardée par Le Roy
(de Montpellier) comme le signe le plus  constant de I'état fébrile ;
au lieu de dire de Y'état fébrile, M. Audhoui dit de I'état gastrique.

Le type rémittent appartient & la fidvre gastrique ; les exacerba-
tions sont vespérales, clies ne se font pas nécessairement en chaud
ou en froid. La fitvre gastrique rémittente 4 exacerbations vespé-
rales peut &tre facilement prise poul une figvre typhoide 16gere ; et
celle ci, guérie alors par un émétique, passe pour une fidvre typhoide
;jugulée.

~ Dansun second article Pauteur sépare complétement, quant d sa
inature, le choléra nostras, forme grave de I'entérite catarrhile, et se
rattachant & la fidvre gastrique ou & 'état gastrique par une causa-
lit¢ analogue du choléra indien. L‘abondante déperdition humo-
rale, duvs le premier, explique la forme cholérique ; dans le second,
ielle peut manquer. (Gazeite hebdomadaire)—Lyon Médical.

Du REGIME ALCALIN, par BoucHARDAT.—L'alcalinité du sang
‘du vieillard & de la tendance & diminuer, par suite d’une élimination
‘acide rénale et sudorale imparfaite. Les ccufs renferment beaucoup
:de soufre, dont une partic s¢ transforme en acide sulfurique; done
e pas dbuser des ceufs dans la diathése urique.—Les graines ren-
iferment du phosphate et des mati¢res albuminoides ; les phosphates
‘sont & peu prés ¢liminés en nature ; les matidres albuminoides seu-
Jles sont détruites, ct, par le soufre qu'elles contiennent, favorisent
plutdt la diathdse urique. —IL’acide oxalique w'est pas détruit
‘dans 'organisie, il peut toujours s'y combiner avec de la chaux, en
formant avee clle un oxalate insoluble., Jamais, certainement, il
est servi d'vseille sur la table de M. Bouchardat.—Les pommes
e terre rendent 'urine alealine, A cause du ecitrate de potasse qu’el-
les renferinent, lequel citrate cst converti dans le sang en bicarbo-
nate. Aussi est-il d’usage en Angleterre de rémplacer le pain, dans
la diathdse urique, par des pommes de terre. — Pourquoi les fruite
surtout les rouges, diminuvent-ils I'acidité de 'urine, sufficaient-ils
‘m@me-) rendre celle-ci.alcalive 2 Clest paree que les acides végé-
taus & Pétat de malates, de citrates, sont brilés dans le sang, trans-
formés ei bicarbonates ; ils favorisent cn mgme tewps les évacua-
tions alvines & V'instar des brédes alimentaires.

Le vin blane acide n’est pas contraire an régime alcalin ; il agit
comme les fruits, eu égard 4 la potasse qu'il renferme & I'état de
bitartrate. Dans la biére, la potasse est combinde A Pacide phos-
phorique ; dussi P’usage habituel de la bidre favorise-t-il plutét la
production de ia gravclle urique et de la goutte.

. Sous le titre de bredes alimentaires, M. Bouchardat déerit les
‘euilles, racines mangées en salade ou sans avoir 6t6 blanchies ; elles
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constituent essentiellement un régime potassique. L potasse jouo
trois roles umportants : 1o elle est néeessaire & la constitution du
muscle et du globule sunguin ; son absence du régimo favorise le dé-
veloppement du scorbut ; 20 elle agit connme diurdtique et est ¢li-
minde par les reing plus facilement que la soude ; 3o elle provoque
Pélimination des wrates ; l'urate de potasse est plus solublo que
Purate de soude.

Le régime alealin ne convient pas seulement A la yzravelle urique
et & la goutte, mais il a aussi son utilité davs la glycosurie ct la
lithiase bilinire. (Bull. thér ——Lyon Médical.

Du BROMUYDRATE DE QUININE DANS LE TRAITEMENT DE La
FIEVIE PALUSTRE.~Voicel les conelusions d'un travail trés-intéres.
sant publié par M. Soulez, dans le Jowrnal de Thérapewtique, sue
Paction du bromhydrate de quinine dans le traitement do la fidvre
palustre,

Le bromhydrate est incontestablement supéricur au sulfate de
méme base.

Employ¢ en injection, il est d’une innocuitd compléte pour le tissu
cellulaire, quand on prend la précaution de ue pas injecter plus de
10 centigrammes & la fois.

Absorbé par Pestomae, il ue produit pas Uirritation de la mu-
queuse, fait habituel aux fortes doses des autres combinaisons qui-
nicues et principalement du sulfate,

Le brombydzeate de quinine, & des doses de 40 centigrammes i {
gramme, néoccasionne pas le plus souvent les phénomadaes de Pivresse
quinique ; et quand ils se produisent, ils sont cousidérablement at-
ténuéds.

Pris une heure avant aceds, il le conjure.

Douvué & uu moment plus rapprochs ou tout & fait & son début, il
le fait avorter.

Adwministrd A une ¢poque plus Eloignde, il en diminue la durée
il supprime ou rend supportables les dilférents troubles ui sout in-
hérents A toute manifestation fébrile.

Dans la pratique, il n’est pas néeessaire de reeourir aux doses
élevées que nous avous cmploydes, & moins qu'on ne soit appelé pea
de temps avans ou pendans I'aceds.  Dans ees derniers eas, il est né-
cessaire de donner de 60 centigrammes & 1 gramme de bromhydrate
et nous donunons la préférence & 'iujection sur tout autre mode d’ad-
ministration.—Gazette médicale de Paris.

PRESGRIPTION CONTRE LUMEMOPTYSIE BT LES VOMISSEMENTS
DES PUTINSIQUES.—M. Guénean de Mussy, dans ses Clindgues
médicales, préeonise usage des pilules suivantes pour combattre les
hdmoptysics chez les tuberenleux &
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Ixtrait de ratanbin cevieeeiiciins 4 grammes. 3i

Broot de seigle..ooviiniin 3 grammes, i
Poudre de digitale..oooovnviieias 0,50 centigrammes. gr viii
Iixtrait do jusquinme...oovvien 0,20 centrgrammes. griv

Taire vingt pilules : en prendre de quatee & six dans les vingt-
quatre_heures.

La digitale est dounde dans le but de ralentir la circulation, et la
jusquinme contre la toux. )

Chez les mémes malades, les vomissements sont le plus souvent
provoqués par des quintes de toux ; on les prévient alors si Pou par-
vient 4 suspendre les quintes pendant les premidres heures qui sui-
vent Pingestion des aliments.  Pour ecely, M. Guéneau de Mussy
fait prendre, vingt & trente minutes avant lo repas, une des pilules
suivantes.

Extrait de belladone............ 0,25 centigrammes. gr iv
Extrait de quinquina............ 2grammes. 383

Taire vingt pilules.

Il ne faut pas non plus négliger I'emploi des topiques; on peut
preserire I'application, sur la région dpigastrique, de Vemplasre
suivant :

Diachylon...coioiiiiiiiiininianne

A4 9 partl
h if 2 parties.
Théringue....... oeeees . b = parties

Extrait de belladone............... 1 partic.
—DBordeaux Médical.
e ]

PATHOLOGIE ET CLINIQUE CHIRURGICALES.

AFFECTIONS KYSTIQUES. —IKYSTE SEBACE DE LA TETE (loupe).

{mEmploi de la pdte de Vienne

ler temps. Bschare cruciale, circonserite, produite par applica-
tion de la pdte de Vienne.

2¢ temps. Au bout de huit jours environ, le chirurgien aide 3
I'élimination de Ia poche en décollant avee une spatule. A Iari-
geur le chirurgien pourrait ne pas intervenir et attendre que cetto
élimination se fasse spontanément par la suppuration : cependant
quand le kyste est d’'un grand volume oun perd du temps et M. Gos-
gelin est d’avis d'intervenir.

Ti préfere de beaucoup la pAte de Vienne au bistouri parce qu'il
est persuadé que Ia suppuration conséeutive & Papplication des caus-
tiques est moins grave et plus efficace que cclle qui suit Yewmploi du
bistouri.

b. KYSTE SYNOVIAL DU roigyer, dit aaxanioy.—Section et
scarification sous-cutanées.—Il y a indication & intervenir seule-
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ment quand la masse en grossissant géne et inquitte le malade, soit
par sa difformité, soit pur lo léger affuiblissement qu'elle peut ap-
Jorter dans les fouctions dus radiaux ou des extenseurs ; mais une
chose sur laquelle insiste  particuliérement M. le professeur Gosselin
est que la pathogénic de ertte affection (kyste articulaire V doit fai-
re éearter toutes les wméthodes qui peuvent provoquer la suppu-
ration : on doit chercher A obtenir duns ce cas ta guérison par inflam-
mation adhésive, cest &-dire plastique (adhérences des deux sur
faces opposées du kyste par produits néo-membrancux ). Il ne faut
guére compter sur les applications répétées d’alcool { Nélatou ) ou
celles d'alrool jointes A la compression, essayées par M. Gosselin,
surtout si la masse est un peu volumineuse.

L'écrasement produit, comme le voulait Sabatier { deux pouces
pressant fortement la tumeur et la faisant éclater de fagon & per-
mettre leffusion de I matidre gommeuse dans les tissus ambiants
ol elle se résorbe ), I'éerasement ne peut A la rigueur &ére considéré
comme traitement curatif qu'a la condition d'étre répété un certaia
nombre de fois :

—A la suite d’un premier éerasement, inflammation hypérémique.

—A la suite d’un second écrasement, inflammation plus pronon-
cée.

—A la suite d'un troisidme derasement, adhésion par fausses
membranes.

M Gosselin préfere, comme méthode thérapeutique, la section
sous-culanée du kyste et les scarifications toujours sous-cutanées
de la surface interne. .

ler. temps. La peau dela face dorsale du kyste est plissée, et
3 I base de ce pli bien maintenu, on enfonce un petit ténotome
pointu de | mill. 172 de largeur qui péndtre dans le kyste.

Ze. temps. On substitue, & Viostrument préeédent, un ténotome
mousse dout la fame ne dépasse pas, en longueur, 123 13 millime-
tres. Introduit daws la peche, il sert & diviser complétement le kyste
(section complete) davs le sens longitudinal (a, b, ¢,) pour éviter Ia
division des filets nerveax qui rampent dans le tissu sous-cutané et
porté & dreite et & gauche, il scarifie (szction incompléte) la sur-

el -
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face interne. Le talon de I'instrument répondant 3 Pouverture
d'entrée 6taut compldtement mousse, il 0’y o aueun danger de l'a-
grandir, car le partic coupunte se trouve en totalité comprise dans
la poche.

Cette “opération, dite section sous-cutanée par Malgaigne, et &
Jaquelle M. Gosselin a ajouté les scarifications de la paroi, n’expose
pas plus i l'inflammation suppurative que la ténotomic du tendon
d’Achille : du moment que la plaie cutanée ne suppure pas, l'in-
flammation du kyste restc purement piastique et adhésive. Lies
réeidives du ganglion sont du reste bien moins & craiudre par cette
méthode que lorsqu'on emploie 'éerasement.—(Rev. de Thé. Méd. Ch.

TFEUTKE PLASTIQUE POUR APPAREIL DE COXALGIE.—Nous avons
vu plusieurs fois M. de Saint-Germain employsr, pour des appareils
de coxalgie, une matiére spéeiale dite feutre plastique. Ce produit,
fabriqué en Angleterre et vendu chez nos divers marchands frangais,
est unc sorte de tissu feutré peu 6pais, bien résistant et dar lorsqu’il
est sece.  Mouillé duns I'eau bouillante, il est doué de la propriété
de se ramollir absolument, de fagon & prendre la forme exacte de
toutes les parties sur lesquelles on l'applique. Si on le refroidit,
alors il reprend immédiatement une grande dureté et conserve abso-
lument la forme donnde.

. Pour Pemployer, on applique 3 la surface du membre & immobili-
ser une bande sdche roulde, puis on trempe la pitce de feupre dé-
coupée et taillée dans ’cau bouillante; et on 'applique sur le mem-
bre. Ou enveloppe alorsle tout de linges mouillés d’ean froide.
Immédiatement Pappareil devient absolument solide et résistant ct
restera tel pendant longtemps.

Un appareil aiosi constitud serait altéré s'il était exposé & Gtre
imbibé de liquides ; mais on peut méme le rendre imperméabie soit
en le peignant avec du vernis & voitures, soit en appliquant & la
surface de la gomme résine ( résine blanche ) dissoute dans de l'éther.
Dans ces cas méme, on peut faire prendre des bains aux malades
sans altérer la solidité de 'appareil.

Pour la coxalgie, M. de Saint-Germain emploie I'appareil suivant :
il taille une pidee de feutre ayant la forme d’un portique, une bande
horizontale assez large réunissant deux bandes verticales plus longues.
La bunde horizontale est destinée A entourer le corps, & servir de
ceinture ; et les deux bandes verticales formeront deux attelles ex-
ternes se joiynant. Pour mieux dire, 3 elles deux ces bandes for-
meat une sorte de gouttidre externe saisissant le membre en dehors.
et servant de puissante attelle exterse. Ces deux attelles faisant
corps avec la ceinture, puisque Pappareil est tout d’une pidee, offrent
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une résistance considérable. Comme on peut laisser une pariie du
membre & découvert, i est fucile d’appliquer cet appareil sur un ma.
Jade ayant des fistules.

Sur un malade de M. de Saint-Germain. soigué en ville, Iy soii-
dité de cet appareil fut slngulidrement épronvée. Il s'agisssait & un
enfunt de trois ans et demi, atteint de coxalgie avee abeds o fistules
en arridre, sur la cuisse. Aucun appareil n’ovait pu tenir : entant
trés-agité, trés-indocile, en sortait toujours.

On Tavait placé d’abord dans la gouttidre do Bonnet ; on put a
peine I'y maintenir quelques jours.

Oun appliqua 'appareil préconisé par M. Verneuil ; appareil sili-
caté¢ avee attelle Jatérale ct ceinture de fil de fer, et cela ne suffit
point. M. de Saint Germain it alors Fappareil de Burgraeve, ap-
pareil en carton collé avec des baundes collées ; celui-ci, d’ordinaire
trés-résistant, avec lequel on peut faire marcher le .nalade, ne réus-
sissait point. On ne pouvait maintenir Venfunt. Ce fut alors que
M. de Saint-Germain appliqua Pappareil avee le feutre plastique, et
le xésultat fut excelient, car 'enfunt vient de passer six semaines
parfaitement immobilisé.

Cette substance présente de trés-grands avantages. Elle se con-
duit & peu prés comme Ja gutta-percha, mais elle est eaucoup plus
facile 4 manicr ct se moule plus exactement. On v’a pasa chercher
une température d’euu pour le ramoliissement, ¢'ess de eau bouil-
lante qu'il faut.  En prenant les précautions que vous avons indi-
gudes, en garantissant le membre par un bandage roulé, ou ne court:
aucun risgue de briler son malade.

En outre, cette substance est d’un prix peu élevé, et si Yon con-
sidére que la plupart des appareils de coxalgie, sauf peuat-dtre Pap-
pareil plitré, reviennent fort cher, on contevra toute l'utilité de ce

roduit.

M. de Saint-Germain I'z, du reste, employce dans bien d'autres
cas que lu coxalgie. Xu particulier, comme ¢’est une substance 1¢-
gore et trésrésistante, il I'n utilisée pour immobiliser des genoux
rhumatisants dans une cuirasse.

L'immobilisation a ¢té si parfaite et sans géne, sans pesanteur,
que des malades, qui avaient accusé dans la marche des douleurs
trds-vives, ont pu muarcher sans souffrir et guérir rapidement leur
poussée rthumatismule—Journal de méd. et de chir. prat.

DES INJECTIONS PARENCHYMATEGSES D10DURE DE POTASSITM
DANS LES CAS D'ADENITE SYPHILITIQUE.—Dans ce travail. auteur,
M. le docteur Frantz, aprds avoir essaye les injections d'iedure de
potassium pour combattre I'hypertrophic chronique des amygdales,
cxpose comment il s'est décidé & employer le méme nioyen pour hi-
ter Ja résolution des adénites d'origine syphilitique, 'iodure de po-
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tassiwmn, qui jouit de propriétés tris-actives comme fondant et u’est
pas irritant, eroit-il, et par conséquent permet la gudrison suns réac-
tien inflammateire.  Jusqu'd ce jour il ne posséde que deux obser-
vations qu'il fait connalire, mais il continue ses recherches.

Dans le premicr cas, il s'agit d'un ganglion inguinal gauche syphi-
litique de la grosseur d’un eaf d'ole. L'iodure de potassium § l'in-
téricur, les pommades sur Ju peau, lu compression, n’amenédrent au-
cun résultat. Cependant la résolution était réclumée avee insistance.
Dans ces conditions, Jakubowits fit duns le ganglion injection sui-
vante : il introduisit obliquement la canule de la seringue de Pravaz
de manidre que Youverture cutanée et celle de 'enveloppe du gan-
glion ne se correspondissent, pas ; il perfora !a coque ganglionnaire et
injecta alors la moitié du contenu de sa seringue. A ce moment, il
y cut dans le ganglion unc tension qui s'opposa 4 la pénétration du
liquide, Iaiguilie fut poussé de maniére & perforer une cloison trans-
versale, et il put alors injecter uu quart de la seringue ; une nouvelle
cloison ayant ¢té perforée, il put faire pénétrer le reste du contenu.
Au moment ol il retira I'aiguille, il ne sortit ni liquide ni sang.
La pigfire fut indolente, Yinjection fut trds-douloureuse et suivie
dans lx méme journée d'un pen de rougeur & la peau ; celle-ci avait
disparu le lendemain.  Dés le lendemain également la tumeur avait
dinainué, Llauteur fit trois nouvelles injections & deux jours d'in-
tervalle.  Au bout de huit jours la tumeur était du volume d’use
noisctie, ¢t en quinze jours elle avait totalement disparn.  Xn tout,
le malade avais regu 9 centigrammes d'iodure de potassium et 3 cen-
tigrammes d’iode.

Dans le second eas, il s’agissait d'une adénite traitée inutilement
depuis cing semaines. Une injection fut faite tous les jours. Le
septidme jour, la tumeur était réduite au quart et tellement dure,
qu’il semblait impossible de faire une nouvelle injection : nn fit alors
deux nouvelics injections duns le tissu cellulaire voisin, et In glande
se réduisib jusqud la grosseur d'un harieot.  Dans ce second cas, le
malade regut en tout 22 centigrammes d'iodure de potassium en in-
jeetions.

La solution employée par Pauteur est composée ~omme il suit :
Bau, 30 grammes ; iodure de potassium, 90 zentigrammes ; teinture
d'iode § 5 gouttes.—Rev. de Thér Med. Chr.

WS —

DG TRAITEMENT DES BOURDONNEMEMNTS D'OREILLE ET DE LA
SURDITE NERVEUSE PAR T ELECTRICITE—Aprés avoir au début de
son travail cousacré un chapitre & Fétude et In description des
courants dlectriques et de leurs variétés, le doctour J.-J. Itard
analyse avec soin les différentes espices de bourdonnements. I
les divise en: lo. bourdonnements dus i la présence d’un corps
Stranger dans le conduit auditif ou dans la trompe d"Bustache ; 2o

a

~
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ccux qui sonb dus d Vinflammation d'une des parties qui eatrent
dans la constitution de l'orcille ; 3o bourdonnements d'origine vas.
culaire ; -to bourdonnements d’origine neiveuse.

Ce sont ces derniers qui peuvent &tre modifiés par les courants
électriques.

La surdité souvent est caractérisée par la perte plusgou moins
complte de louie ; elle est accompagnée de bourdonnements qui ne
disparaissent pas quand on compriwe la carotide.

Le traitement consiste daus 'emploi de courants continus fai-
bles, de deux, trois ou quatre dléments, par le proeéd$ de Duchenne
(de Boulogne). qui consiste & remplir d'eau sulée le conduit auditif
externe, ln t8te dtant inclinde sur Vépaule du coté opposé. Cela
{ait, on plonge dans le liguide le réophore du péle négatif, mais sans
atteindre la membrane du tympan et on place 'autre réophore sur
la nuque.

On peut aussi employer le Jprocédé de Yauteur : I'extiémité de
chaque fil conducteur est fixée 3 une plague de métal enveloppée d’un
linge imbib$ d'eau salée. Une des deus plaques eost placée sur
Papophyse mastoide droite, 'autre sur Papophyse mastoide gauche ;
une bande les retient. Les effets obtenus sont ainsi trés-bons, le
pole négatif étant toujours placé du ¢oté malade.

Le résultat heureux se fait sentir immédiatement aprés gue le
malade a été soumis a ces courants econtinus ; souvent la gudbrison
survient ; toujours il y a amélioration. (Thése de Paris.)—Bull,
gén. de thirap.

BONS EFFETS DES INJECTIONS SOUS-CUTANEES DANS LE TRAITE-
MENT DES ENGORGEMENTS GLANDGLAIRES DE NATGRE SCROFU-
LEUSE.—DM. Morell Mackenzie o surtout en vue les affections des
ganglions du cou, région ol il est important de guérir 'engorzement
sans difformité. C'est en effet 13 1'écucil contre lequel se sont heurtés
les praticiens. M. Mackenzie dit que d’aprés ses expériences avee
diverses solutions, c'est celle d'acide acétique qui lui a donné les
plus beaux résultats.  Régle générale, il faisait une injection par
semaine, mais lorsque plusicurs ganglions Gtaient pris, on pouvaib
en faire plusicurs dunsle méme temps.  L'idéal aurait été d’obtenir
la guérison par résorptien, mais quelquefois on ne put prévenir la
suppuration. Dans ce cas on fit sortir le pusd 'uide de Paspirateur
muni d'une fine aiguille. La suppuration pouvant amener 1'épais-
sissemenrt des parois ganglionnaires et des parties voisines, on ¥ re-
médiait avec longuent ercuriel (10 pour 1001, IL’auteur entre
cusuite dans quelques détails des trente-six eas qu'il @ traités par
P'acide acétique. Il conclut en disant qu'il ne pense vas que la gué-
rison de affection ganglionuaive rende le mulade plus exposé i con-
tracter la phthisie. Il a vu dass beaucoup de cas la phehisie se
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dévelepper lorsque les engorgemenhs‘des gql&g!ions n’av:.\ient pas €t
traités, mais il n’a jamais observé d’affection pulmouaire A la suite
du traitement. D’autre pact, il pense que la phthisie a plus de
chances de suceéder A la destruction spontanée du tissu glandulaire.
(British Med. Journal.)—Bulletin Général de Thér. Méd. et Chir.
TRAITEMENT DE LA FISSURE A L'ANUS PAR L'INCISION COMBI-
NEE AVEC LA DILATATION QUOTIDIENNE. —Quand le traitement de
la fissure par P'extrait de ratanhia, les méches enduites d’onguent
de la mére, ete., a échoud, il ne reste plus que I'intervention chirur-
gicale, et P'on a le choix entre la dilutation brusque ou I'incision.
M. Gosselin préfére combiner les deux méthodes. Il introduit cha-
que jour le doigt indicateur dans I'anus, agissant doucement et
progressivement jusqu'y cc qu'il apergoive la partie supéricure de la
fissure. Alors il incise celle-ci, en ne sectionnant que le quart envi-
ron du sphincter anal. Il introduit eusuite chaque jour une méche
enduite de cérat, de pommade 2 la ratanhia ou d’onguent de la mére.
Cette méthode lui a donné de nombreux suceés. Or voit quielle a
pour but d’arriver & modifier les fissures trds douloureuses et 3 les
rendre plus accessibles & I'action des topiques destinés 3 les com-
battre.—(REVUE D& THERAPEUTIQUE MEDICO-CHIRGRGICALE )

TRAITEMENT DES VARICES.—Notre ami le docteur Rigaud, an-
cien professeur de Strashourg, actueilement & Naney, o appliqué de.
puis vingt-quatre ans upe méthode de traitement des varices dans
cent quarante cas de varices des menibres inférieurs, et dans dix-neuf
cas de circocdle ; et les premiers faits ont 6été publiés dans la thése
du docteur Pruner, soutenuc i Strashourgen 1851. M. Rigaud
met & nue Ja veine variqueuse, en isole les parois sur un moreeau de
diachylon ou de ruban de toile.

Laissée 3 Pair, Ia veine se desséche, s'oblitére et se rompt vers le
septidme jour. La plaie simple qui résulte de opération se guérit
promptement. ‘

Quelquefois il arrive que la rupturc n'a pas lieu et que le paquet
variqueux se transforme en un tissu fibreux, et la guérison est éga-
lement définitive. Chez quelques sujets, de nouveiles varices, mais
moins futigantes, se développent dans les veines collatérales—iJ. des.
Conn. Méd.) Rev. de Thé. Méd.-Chir.

———

OBSTETRIQUE ET GYNECOLOGIE.

A QUEL MOMENT DOIT-0N PRATIQUER La LIGATURE DU CORDON
OMBILICAL ?—Le plus souvent dés que lz sortic du foetus est ac-
complie, sage-femmes et médecins Sempressent de lier le cordon,
de le sectionner ensuite, et ils emportent Penfant loin de la mére.
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Cette conduite est-elle rationnelle et bonne ? Vaut-il micux au
contraire attendre un certain temps ?  Clest cetie question que M.
P. Budin, interne des hopitaux de Paris, a cherché & résoudre.

Dans une premiére série de faits, l'enfant étant expulsé, nous
P’avons laissé respirer, crier, s’agiter ; nous avous suivi les modifica-
tions qui survenaient du c6té du cordon ombilical, et lorsqu'il
avait cessé de battre depuis une, deux ou trois minutes, nous 'a-
vons sectionné.

Dans une seconde série, au contraire, dés que 'enfant était sorti
des parties génitales, dds qu’il avait respiré Jargement et jeté un ou
deux cris, nous pincions le cordon ombilical eutre le pouce et I'in-
dex, de manidre & interrompre la circulation foeto-placentaire, nous
placions une ligature sur le bout feetal, et nous pratiquions la sec-
tion.

Nous avons, dans les deux séries d’observations, recueilli et me-
suré exactement & I'aide d’un verre gradué le sang qui s’écoulait
par le_bout placentaire, nous en avons toujours fuit sortir le plus
possible, et pour cela nous exercions surle cordon des pressions
d’arriére en avant, de sa base vers son extrémité sectionnée. Nous
attendions le retour des contractions utérines, contractions qui espri-
maient le sang contenu dans les vaisseaux fwtaux du placenta. En
agissant ainsi, nous ne laissions que trés-peu de liguide dans le cir-
cuit des vaisseaus ombilicaux, et chaque fois, nous avons pu appré-
cler et noter cette quaniité apréds la délivrance. Pour cela, dés que
Parridre-faix ¢tait expulsé, il nous suffisait de traire, pour alnsi dire,
le cordon, de comprimer fortement le placenta et de recueillir le

ang qui pouvait y étre encorc contenu. .

Voici ce que M. Budin a constaté dans I'étude cou parative de
62 observations. Lorsque, aussitdt aprés la naissance, on laisse l'en-
fant attaché au cordon ombilical respirer ¢t erier librement entre
les jummbes de sa mdre (en ayant bien soin de Uessuyer, de le placer
sur un linge sec, de débarrasser ses voies respiratoires, de le main-
teair plus ou moins éloigné des parties génitales suivant la longueur
de la tige ombilicale, cte., ete.) Lorsque done, on laisse enfant
respirer et cricr, on voit le cordon qui était d’abord foncé, bleu,
turgide, s'affaisser bientdt, et les battements dont il était le sidge
disparaitre en moyenue aprés deux minutes et demic. Si; aprés
avoir attendu deux minutes cncore, aprds avoir attendu surtout que
P'utérus se soit bien rétracté et méme contracts une premidre fois,
on sectionne le cordon, il ne sort rien par le bout fetal, e, par le
bout placentaire on voit s’éeouler des vaisseaux ombilicaux 11 ce. 4.
de sang ¢n moyenne.

Au contraire, dés que I'enfant a été expulsé hors des parties gé-
nitales, dés qu'il a fait une premiére inspiration, si on interrompt
Ia circulation foeto-placentaire, et, si aprés avoir lié le bout feetal, on
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sectionne le cordon, on voit, par un triple jet d’abord, puis par la
veine seulement, le sang sortir des vaisseaux qui viennent du pla-
centa. On en recueille en moyenne 93 ce. 4. .

Cela montre que, pratiquer la ligature et la section du cordon
ombilical aussitét aprés I'accouchement, c'est empécher Ienfant de
puiser dans le placenta 86 cc. 2, (98,4—12,2=386,2) de sung qu'’il
y aurait pour ainsi dire aspiré.

Cette quantité de sang est réellement considérable pour un en-
fant qui pése en moyenue 3 kil. 500 grammes. Ainsi se trouve jus-
tifiée la conclusion de 'auveur : on ne doit pratiquer la ligature et la
section du cordon ombilical qu'une ou deux minutes environ aprés
la cessation compléte des battements vasculaires de cette tige. {ro-
grés médical.) Lyon Médical.

ALBUMINURIE DES FEMMES ENCEINTES ; REGIME LACTE —DL
Tarnier, dans e Progrés médical, signale ce fuit, qu'il a constam-
ment soumis, depuis plusicurs années, les femmes enceintes albumi-
puriques de son service & la Maternité au régime lacté 2 haute dose
il avu constamment Yalbuminurie disparaitre, et chez aucune de
ces femmes il n'a observé d’éclampsie. La guérison possible de
Valbuminurie pendant la grossesse lui fait espérer que dans bou
nombre de cas on pourra prévenir l'éclampsie par le méme moyen.
En effet, 1"éclampsie ne se movntre gudre que chez les femmes albu-
miouriques. L éclampsie éclate souvent avant le début du travail
ceiui-c1 ne se manifeste qu’aprds Iinvasion des accds convulsifs, mais
si prés d’eux que le médecin constate cn méme temps les signes de
Péclampsie et les phénoménes du travail de P'accouchement. Bien
qu'il existe quelques cas rares d'éclampsie sans albuminurie, un peut
dire que si on avait la possibilité de guérir 'albuminurie de lu gros-
sesse, on aurait trouvé du mdme coup le moyen de prévenir ’¢-
clanpsie. ,

Pour cela il faut attaquer albuminurie & temps. Malheureuse-
ment celie-ci est insidicuse, ne se manifeste quelquefois par aucun
symptome propre. Aussi M. Tarnier fait-il examiner souvent I'u-
rine de toutes les femmes enceintes de son service infiltrées ou non,
et d¢s que P'albuminurie est constatée il preseris le régime lacté.

Voiei la formule ovdinaire du régime prescrit aux malades :

Premier jour, un litre de lait, deux portions d’aliments ; deuxie-
me jour, deux litres de lait, une porlion d'aliments ; troisi¢me jour,
trois litres de lait, une demi-portion ; quatridme jour et jours sui-
vants : quatre litres de’ lait ou lait & discrétion sans autre aliment,
sans autre boisson. :

Dans les cas graves, si quelques prodromes d'éclampsie avaient 6té
constatés, la gradation n'a pas été observée, et les malades ont 6t6
mises d'emblée & trois ou quatre litres de lait par jour.
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L’influence du régime lacté n'a jamais turdé 4 se manifester, et
huit ou quinze jours aprds le commencement du traitement l'albu-
minurie a été en déeroissance notuble ou méme guérie.—Journal de
méd. et de chir. pratiques.

APPLICATION DU TAMPON DE OUATE DANS LE VAGIN POUR DI-
VERSES ArPECTIONS UTERINES.—Ou pratique beaucoup depuis quel-
ques années des pansements dans le vagin, sur le col de 1'utérus, i
Y'aide de tampons, de sachets médicamenteux, de substances diverses
-dont on rempliit plus ou moins le vagin. Sans nier I'influence de
quelques topiques portés sur le col de I'utérus, ou sur la paroi
vaginale, M. Tarnier pense que la plupart de ces tampons agissent
par leur consistance et leur volume, par la pression qu'ils exercent
et le soutien qu'ils fournissent & I'utérus appesanti par la congesiion.
Aprés avoir usé des applicaiions médicamenteuses, M. Tarnier ne
fait plus guére que des applications de tumpon see. Dans tous les
cas ou |'utérus est volumineux, 'écoulement abondant, le col uleéré,
aprés avoir fait des cautérisations ou attouchements avee des topi-
-ques divers, s’il est nécessaire, M. Tarnier place dans le vagin un
gros tampon de ouate. Il fait fixer avec un fil par le milieu un
tampoa allongé el résistaut, Fintroduit suivant 'axe du vagin puis le
retourne au-dessous du col et le place en travers. Cette application
sera. renouvelée deux ou trois fois par semuine, selon les cas.

En effet, M, Tarnicr suit cctte pratique pour une foule de cus
différents. Il I’a reconnue honae empiriquement. Il a va que dans
des cas une compression daus le fond du vagin, sur I'utérus, exergait
une influence favorable. On voit des femuwes qui evssent -de souf-
frir aprés Vapplication d'un pessaire. Quelques semaines ou quel-
ques mois plus tard on supprime le pessaire et les douleurs ne re-
viennent pas. Pendant P'accouchement médme, chez certaines femmes
qui souffrent beaucoup, I'application du doigt dans le vagin et la
pression sur le col soulagent singuli¢rement. Dans un cas méme,
chez une femme enceinte, la pression d'un tampon a suffi pour ar-
réter des vomissements incoercibles. Enfin, d’une manidre générale,
les tampons médicamenteux couverts de glycérine, de glyeérolé de
tanpin, de glycérolé de belladone soulagent d’autant micusx que le
tampon est gros. Depuis que M. Tarnier emploic la ouate sdche,
seule et saus topiques, il a obtenu les mémes résultats qu’avec ces
derniers. Il en conclut que quelque soit I'explication du mode d'ac-
tion du tampon compressif, il agit trés-fuvorablement surteut con-
tre I'élément douleur, et s’applique plus particulidiement lors des
lésions chroniques ou subaigués de Futérus, accompagnées d’aug-
mentation partielle ou totale du volume de I'organe et causant des
douleurs plus ou moins vives. (Journ. de méd. et de chir. praii-

ques.)
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DEUX CaS DE GUERISON DE FISTULES VESICO-VAGINALES PAR
LES CAUSTIQUES.—Quelynes chirurgiens belges et italicns assurent
que souvent la cautérisation suffit pour obtenir la guérison des fis-
tules vésico-vaginales. Le Dr. de Lorge a présenté & la société mé-
dicale de Gand, un cas dans lequel un tel traitement a 66 suivi de
suceds. Trois cautdrisations pratiquées le 20 novembre, le 4 et le 18
décembre ont suffi pour obturer une fistule qui mesurait un centi-
métre de diamétre. La premiére opération a été faite dans le mois
de la délivrance. Le Dr. de Lorge a employé la putasse caustique,
qu'il 2 appliquée largement autour des bords de lu fistule. Aprds
Y'opération, les parois vaginales ont 6t¢é maintenues Geartées & 'aide
d'noe éponge.  La malade a peu souffert. Au bout de deux jours
I’écoulement de Purine €tait diminué, et la gudrisun a €té progres-
sivement obtenue. .

(Traduit du New-York medical Journal).

Les guérisons, par la cautérisation, des fistules vésico-vaginales ne
sont pas trds-rares, Ce moyen réussit presque toujours, lorsyue ia
solution de continuité n'est pas trés-étendue.

Davs un cas de cette nature, nous avons nous-méme obtenu un
résultat trés-satisfaisant, mais aprds une triple tentative. Le mode
employé a 6t¢ le suivant :

Lorifice fistuleux a 6t6 fortement cuntérisé, au moyen d'un erayon
de nitrate d'argest; puis unc sonde a &8 laissée & deweure, pen-
dant 5 ou six jours, dans la vessie. La fistule pouvait étre couverte
par la pu pe du doigt. Nous croyons que les caustiques peuvent
réussir dans tous les cas analogues. Il est donc utile de vulgariser
une méthode d’une exéeution aussi facile, et qui peut rendre un
service inappréeiable aus malheureuses femmes afHigées d'uue aussi
pénible iufirmité.-—(Rev. de thér. méd. et chur.)

——l—

CHIMIE ET PHARMACIE.

PREPARATIONS FERRUGINEUSES —Entre les préparations ferru-
gineuses, M. Jaccoud donne volontiers la préférence au tartrate fer-
Tico-potassique et emploie souvent les formules suivantes pour I'ad-
ministrer 4 1'état de solution :

Tartrate ferrico-potasssiquc...ciieeaes 4 gr. Si

Rhum.irviieiiiiiiinreccnnene. 100 3iij
Sirop d'écorces d'orange amére. 100~ 3ij
BT BRI veeeneeene 100 3y

Dans cette formule, la cuillerée & bouche du liquide pdse 15 gr.
et contient exactgment 0,20 centigr. de tartrate.

Voici maint:nant la seconde formule :
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Lartrate ferrico-potassique...... ..... 2 gr. 50 i)
REuMeeieiriiiieiieieieiasiiianenene 100 3ii
Sirop d'éeorces d'orange amdre....... 100 3iij

Il faut avoir la précantion de dissoudre le tartrate dans une trds-
petite quantité d’cau avant de le méler au rhem et au sirop.  Dans
cette seconde formule, la caiilerée de liguide pdse un peu plus que
dans la premiére (17 grammes), paree que la solution n'est pas ¢ten-
duc d’eau  Llle contient aussi 20 centigrammes de tartrate par
cuillerée 4 bouche.

Ces deux préparations sont parfaitement limpides, trés-agréables
a prendre ¢t ue conservent aucune trace du gofit désagréable des for-
rugineux ; clles ont surtout cet avantage que, soit & cause de I'étut
de dissolution compléte, soit & cause de l'action particulidre de 'al-
cool, elles sont toujours parfaitement bien tolérées par I'estomae,
méme lorsqu’on veut employer de fortes doses du médicament. La
dose habituelle est de une & deux cuillerées, suivant les cas; mais 3
cause de la facilité de Ia tolérance, on peut aisément en donner da-
vantage si on le juge néeessaire.

Ces devx formules répondent & deux indications un peu différen-
tes. L premidre se preserira de préférence aux enfunts, aux jeunes
filles et surtous aux personnes qui auraient quelque répugnance pour
le gofic prononcé du rhum. La scconde, qui convient le plus sou-
vent, se donnera lorsqu'il y a intérdt 4 joindre I'action. de I'alcool &
celle du fer. Elle a de plus eette propriété qui peut avoir beaucoup
d’importance, ¢’est qu'elle se conserve beaucoup plus facilement ct
plus longtemps que la premitre, & cause de la proportion plus grande
d’aleool sans mélange d'ean qu'elle coutient. (Journ. de méd. et de
chir. prat.)

UXNE PRESCRIPTION DANGEREUSE.—Nous avons cu plusieurs fois
occasion de rappeler que Iexéeution de certaincs formules peut
donner lieu 3 des accideuts regrettables. In voici un nouvel exem-
ple:

Ily a peu de temps, lisons-nous daus la Pharm. Centrale, on pré-
genta dans une pharmacie la formule médicale suivante :

B. Acidi chromici. «.veeveeneeneen.. 0,50 gr viil
Glycerint oo civiiiiincinineene. 4,00 31
m. d. s. pour )'usage externe.

L'¢leve fit dissoudre Pacide chromique dansle flacon méme
Iaide d'un peu d’eau, puis ajouta la glycedrine et agita le tout. Au
méme moment, il y eut explosion et tout le fconteou du flacon fut
lancé vers le plafond de Vofficine. Le flucon heureusement ne fub
pas brisé dans la main de I'éléve stupéfait.
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Ce cas mdérite d’étre mentionnd, dautant plus que, malgré les
quantités fort minimes, la détonation avait ¢6té tris-violente. (La
pharmacie de Lyon.)—Lysa Médival.

—i0i—
TOXICOLOGIE,

ANTIDOTES DE LA STRYCHNINE.—Si les empoisonnements par la
strychnine sonf, comme on sait, trés-rares en I'rance, il n'en est ras
de méme en Avgleterre ot le Dr. Saint-Clair Gray a pu en réunir
cent quarante- trois exemples. M. C. Paul étudic & ce propos, dans
le Répertoire dc pharmacie, les moyeus de combattre cet empoison-
nement. L, comme dans tout autre cas, il y a trois indications i
remplir : 1o, faire rendre au malade tout le poison, s'il en est temps
encore, ou tout au moins la partie qui n'a pas encore été absorbée ,
20, administrer des substances inoffensives qui puissent rendrele
poison inerte, ¢'est-d-dire la plupart du temps insoluble ; 3o. com-
battre les phénomenes desl’empoisonnement.

L’emploi du vomitif est souveuns rendu difficile par le trismus qui
survient trés-rapidement. Si cela est encore possible, on détermine
des vomissements par la titillation du pharynx pendant quon se
procure un vomitif dont le choix d’ailleurs n’est pas indifférent, car
si 'on a déjd administré de I'iode et du tannin pour précipiter Ial-
calaide, il ne faudra pas donner un vomitif qui puisse redissoudre
le précipité ; le meillear & employer est Pipéeacuanha,

Le tartre stibié ne pourra &tre employé qu’avee de I'cau froide,
paree qu’avee de 'eau chaude il redissoudrait la strychnine. Mais si
le trismus, qui peut se produire un quart d’heure aprés I'ingestion
du poison, existe déjd, les vomitifs ordinaires seront insuffisants.
Cest alors que I'apomorphive, qui agit avec une trds-grande rapi-
dité, est véritablement indiquée ; une injection sous-cutanée de 20
milligrammes dissous dans P'eau ou la glycérine amenera les vomis-
sements au bout de cing minutes. Si 'on n’a pas d’apomorphine,
on peut employer le procédé du Dr. Morel, de Bruxelles. 1I can-
siste & faire e dissolution de 5 & 10 centigrammes d'émétique
dans un quart de verre d’eau. On verse cette solution dans la narine
en faisunt une gouttidre avec un cornet de papier ; ce liquide descend
sur le plancher des fosses nasales et arrive & Uestomac par la paroi
postérieure du pharynx et de I’eesophage.

Comme contre-poisons, le lait, le noir animal ne méritent ancune
confiance. Le taunin et I'iode au contraire peuvent dtre trds-utiles,

Le tannin, qui a bien réussi chez des chiens empoisonnés par la
strychnine, précipite 5 centigrammes de cet alealoide par 20 cen-
tigrammes du médicament. La solution ‘odurée conseillée par M.
Bouchardat est la suivante :
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Tode...cooevvvvunree. . 0 gramme 50 centigrammes, gr viii

Eau distillée........... 49 grammes 0 centigrammes,  3xiii
Todure de potassium.. 1 gramme 50 centigrammes. gr xxiii
Dissoudre.

T1 faut 4 grammes 70 centigrammes de cette solution pour préei-
piter 5 ceatigrammes de strychnine. Comme daus le cas précédent,
le préeipité n'est pas inactif et devra 8tre évacué au plus tot.

Parmi les substances antagonistes le chloroforme en inhalations
est celle qui a donné le plus de succds. Mais pour cela il faut que
Pinbalation soit continuée jusqu'd obtenir la fia des attaques de tris-
mus ¢t de convulsions et e retour du calme complet. Il a fallu
ainsi maintenir le chloroforme tantdt pendant cing heures, tantdt
pendant sept heures. ,

La féve de Calabar a réussi dans quelques cas.  Dans I'un d’eux
on a douné trente gouttes de teinture de féve toutes les demi-heures
jusqu'd concurrence de 8 grammes. La malade put se lever au bout
de trois jours, et trois semaines aprds elle était guérie. Le chloral
n'a douné que de médiocres résultats dams les expérimentations ;
cependant quclques cas de gudrison témoignent de I'utilité de son
emploi. Le tabac ne parait servir que par les vomissements qu’il
provoque. Sil'on p’avait pas clautres ressources, on le donnerait
par la bouche en infusior. ( 150 grammes pour 1 litre). Le bremure
de potassium enfin, donné 3 haute dose, a réussi plusieurs fois.

Quant aux autres contre-poisons préconisés. tels que le curare, Ja
morphine, la cigué, 1'aconit, la belladone, 1'aleool, acide cyanhy-
drique, leur action ne parait nullement établie,

—Journai de méd. et de chir. pratiques.)

EMPOISONNEMENT PAR.L'ASONIT ET LE CHLOROFORME.—Le Dr.
G. E. Bluke rapporte un cas extrémement intéressant & ce sujet. La
malade était une jeune femwme qui, par erreur, avait avalé un peu
plus d’un drachme d'une mizture contenant parties égales de tein-
ture de racine d’aconit et de chloroforme.

Le Dr. Blake la vit un quart-d’heure environ apréds I'accident et
avant que tout symptdme se fut manifesté. L’émétique et méme
la pompe stomacale furent employds sans qu’on put arréter les funes-
tes effets du poison, qui apparurent bientdt et augmentérent rapide-
ment d'intensité. Le Dr. C. Gaillard Thomas fut appelé en consul-
tation ; malgré 'usage persévérant du galvanisme, de la respiration
artificielle, des inhalations d’oxygéne, de fomentations chaudes, de
stimulants, d’injections hypodermiques d’atropine et de cognac,
ete. ; maleré tous ccs efforts, la vie de la malade semblait &tre daus
un état désespéré, Je pouls avait cessé et ce n'est qu’avee difficulté
qu'on percevait une vibration iaible et incertaine A la région pré-
cordiale. Pendant une demi-minute on crut méme que la malade
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avait cessé de vivre. L’application incessante des remdédes sus-
meutionnés pendant seize heures fut enfin couronnée d’un plein suc-
cés. [ persévérance des médecins dans une circonstance si décou-
rageavte leur fait le plus grand houneur et nous démontre qu'il ne
faut jamais se lasser d'intervenir, m@me dans les eas qui paraissent le
plus désespérés. (New- York medical journal.)—Bordeaux Médical.

—lf

HYGIENE.

MORTALITE DES FIEVRES ERUPTIVES.—PRESCRIPTIONS D'HY-
-GIENE GENERALE ET SPECIALE.—A une époque ol nous n’avons
pas encore en France la vaccination obligatoire, il peut paraitre su-
perflu de souhaiter des lois sur I’hygidne obligatoire, et cependant i
v a }d quelque chose d'urgent. Beaucoup se révoltent, qui veulent
voir 14 quelque chose d’attentoire & la liberté individuelle, alors que
Vintervention des magistrats pour une foule de causes beaucoup
moins sérieuses leur gemkle touie naturelle.

Les fidvres éruptives frappent crucllement le geore humain.
Dans un article récent, le docteur J. W. Tripe de Hackney produi-
sait de_curieuses tables de mortalité des fidvres éruptives. Il a re-
levé, (British medical Journal) de i868 4 1872, en Angleterre
2.516,468 causes de mort. et sur ce chiffre il a pu constater que la
rougeole avait causé 47,341 morts, la variole 48,435, la scarlatine
112,416. Ce qui donne en rapports les chiffres suivants. Pour
10,000 morts il y en a 188 par rougeele, 192 par variole et 447 par
scarlatine. Ce dernier chiffre est trds-remarquable. Il faut consi-
dérer que la mortalits de la variole est trds-exagérée, parce que cette
période répondait 4 I’épidémie la plus grave qui ait eu licu depuis
que les procédés de statistique moderne sont appliqués.

Ces chiffres sont pleing @ enseignement et leur examen apprend
encore que la variole, fort meurtriére pour les premiers 4ges, main-
tient sa gravité pendant Pétat adulte jusqu’d quarante ans. La
rougeole donne son maximum dé mortalité jusque vers cing ans et la
scarlatine jusqu’d dix; faits & retenir pour une conclusion pratique.

Un article intéressant de M. Jounny Rendu, interne des hdpitaus
de Lyon, sur I'épidémic de 1875, & Lyon, a fait ressortir surtout ce
qui touchait & Ja contagion et fait noter sa puissauce remarquable.
(Lyon médical.) Xutre 174 cas, la filiation a 6té étudiée d’une fa-
gon complite.

_ I’auteur, en forme de conclusions, indiqueles quelques précau-
tions qui devraiens Stre prises dans I'intérgt général des populations.

I rapporte les mesures prises en Suisse et qui peavent tre résu-
mées ainsi : séquestration absoluc des varioleux dans leur muaison ;
création d’un lazaret ; vaceination et revaceination obligatoire pour
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tous les habitants d'une maison infeetée.  Aprds la gudrison, lavage
des individus, désinfection des véiements, literies, boiseries, plan-
chers,

Une pareille vigneur est bien diflicilement applicable dans une
eratde ville, ot clle serait plus importante encore, eependant le wéme
article nous apprend qu'dt New York on suit des preeddds analogues ;
3w eonseil de santé a le pouvoir de faive transporter tous les indivi-
dus attelnis de petite vérole dans P'hdpital des varioleux, situé dses
I'fle de Blackwell. Pour ceux qui veulent rester chez eux, il faut
qu’ils s'engagent & n'avoir avee le dehors aucune communication et
justifient de ressources suflisantes pour pourvoir & leur propre qua-
rantune.  La vaceination et la revaccination sont propagdes par tous
les moyens possibles,

K Angleterre, & Londres, il existe un hipital de varioleux, et
dans des hipitaux géndraux des services distinets pour des varioleux.
Mais en outre, des lois preserivent I'hygidue, et il y a pen de temps:
tous les journaux reproduisaient I'histoire d'un accordeur de métiers,
qui avait ét¢ condamné A 125 franes d’amende et deux mois de
prison, pour avoir continué & travailler dans une fubrique occupant
beaucoup de jeunes filles, sans avoir changé de vétements ni s étre
désinfecté aprés qu'il eut eu perdu un fils de la petite vérole.
Plusicurs personnes de la fabrique avaient 6té atteintes de la petite
vérole et quelques-unes en 6taient mortes.

Nous avons vu plus souvent dans les journaux anglis des cochers
poursuivis pour aveir transporté des varioleux daas leurs voitures, et
avoir continué & se servir de leur véhicule sans désinfection préa-
lable. .

Ba France nous sommes encore loin de 14, Qui n'a vu des vario-
leux se rendre & I'kdpital en omnibus ? Lt tous les jours les fincres
qui les aménent retournent aussitdt & leur clientéle.  Dans les hipi-
taus méme, bien qu'il ¥ ait beaucoup de progrds sous ce rapport,
I'isolement est loin d’gtre parfait.

Il serait facile de prendre A cet $gard an moins des précautions gros-
sitres. Tl y en a une quia frappé particulidrement la Société de mgé-
decine de Nancy, 4 propos d'une épidémie de rougeole. M. V. Parisot
signalait entre autres le fait suivant : Il y aquelques années, la
commuue de Vaudauvre était indemne, quand un enfant couvales-
cent entra & I'éeole aprés dix jours de rougeole. Dix jours plus tard,
six enfants étaient malades, qui eux aussi revinrent A 'éeole huit
jours plus tard. Au bout d'un mois il y avait 77 eas de rougeole
daos la commune, qui donndrent 4 morts. Ily ald quelque chose
de fort grave, et, selon M. Parisot, P’administration devrait prendre
des mesures pour empécher la propagation d'une maladie bzaucoup
plus meurtricre que la rage; contre laquelle on prend tant de pré-
cautioas.
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("est 1A sans doute un point des plus importants, ¢t on pourrait
se guider sur les trds-sages conclusious votées par la Suciété de
Naney, apids la discussion sur ce sujet.

Aucun cnfant, aprés avoir é1¢ atteint d'uny maladic contagieuse,
pe devrait Gtre réadmis dans les ¢eoles publiquis ou privées avant
six semaines pour la rougeole, deux mois pour la scarlatine et la va-
riole, et sans ua certificat de¢ médevin, constatant qu'il n'y a plus
danger de contagion.

Toute éeole dans Jaquelle une de ces maladies aurait atteint un
cinquitme des enfants, devrait Gtre momentanément fermée, comme
constituant un foyer d’infection.

Nous sigualons ces faits, et sans insister beaucoup plus sur la pro-
phylaxie de la variole, nous pouvons rappeler que la vaccination a
de plus en plus des partisans, que les statistiques, comme nous
Pavons dit ailleurs, lui donnent absolument raison.—Journal de
méd. et chir. pratiques. !

La rricnINE EN SuBbE.—Pendant les dix anndes qui se sont
écoulées, depuis V'établissement des bureaux d'iuspection des viandes
suspectes, qui ont ét¢ organisés, & Stockholm, par les soins du pro-
fesscur Axel Key, il a été inspectd, en tout, 55;000 pores entiers,
dont 111 ont été reconnus trichinés, 6,547 demi-pores dont 19 ont
4té reconnus trichinés et, eufin, 45,788 jambons parmi lesquels 87
Gtaient ¢galement trichinés, . )

Dans un excellent rapport présenté av gouverncment, M. War-
fringe, démontre que les trichines se rencontrent ravement chez les
pores provenant de la campagne ; mais ceux qui out 6té élevés dans
les villes ol I'dlevage se fait sur uhe grande échelle sont souvent in-
fectés. Tl a pu 8tre Gtubli avee unc assez grande certitude, que
I'infection des pores présentés au burean d’inspection, datait souvent
de I'époque de ' abattage des anciens animaux trichinés.

Il faut done chercher une cause du développement des trichines,
duns le méme mode d’élevage et d'abattage des pores. Cettecanse,
I'auteur pense qu'on doit la chereher dans I'usage général, lors de
Pabattage, de nourrir les porcs survivants avee des déchets, usage
qui évidemment, quand les trichines se sont manifestées dans uve
porcherie, contribue A les maintenir et & les développer de généra-
tion en génération.

On a prétendu que les rats étaient la source primitive des trichi-
nes ; ¢’est 14 une erreur, car ce sonb les rats qui sont eux mémes iri-
chinés par les pores, cn mangeant les débris de viande qu'ils ren-
contrent,

Enfin, Pauteur termine son rapport cn appelant I'attention sur ce
fait que les pores américains, non sculement d'aprés les inspections
faires & Stockholm, ow, sur 00 demi-porcs américains inspectés 18,
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soit 2,25 0)0 se sent trouvds trichinds, mais aussi, d’aprds les rensei-
gnements de Gottembourg et de plasieurs localités de I’ Allemague,
sont fréquemment infectés de trichines en moyenne dans la propor-
tion de pras de 3 0. (Guzette hebdomadaire }—Houvement med.

00
VARIETES.

La MEDRCINE CHEZ LES cminols,— Voulez-vous que nous fas!
sious, avee I'Ufficiel, un petit voyage médieal en Chine ¢ 11 purai
que dans le Céleste cmpire, 'excrcice de la médecine e de Ia phar.
macie n'étant protégé par ancune loi de ventdse ou de germinal, ost
médeein ou pharmacien qui veut. Aussi les malheurcux Chinois
sont-ils livrds & Pexploitation la plus burlesque et In plus charlatanss-
que qui se puisse concevoir ; aussi la mmédecine et les médcecins sont-
ils Toljet de plaisanteries, de satires, @ '¢pigrammes, absolument
comme chez nous; ce qui n'emp@ehe pas les Chinois, absolument
comme chez nous, d'envoyer chereher le médecin au moindre bebe,

Quand on a fiit venir le médecin, que se passe-t-ii ?

« Aussitdt que le médeein entre dans une nmison, toute la fumille
se véunit dans la chambre du malade, et le pratisien commence 3
consulter les ditlérents pouls de son client ; il donne ensuite son avis
sur 1 nature et la gravité du mal, mais cet avis, loin d'Goro ac-
cepté sans réflexion, est discuté et commenté par toute la fmille et
pur le malade lui-méme. Lorsqu'on est enfin tombd d’accord, on
s'informe du prix des médicaments, du vombre de visites probable
que néeessitera la maladie, ou s'il y aurais avantage A entreprendre
la gudrison a forfais, Lo prix de la visite varie de 80 centimes &3
francs la fourniture des médicaments comprise, ear le médecin débite
lui-méme ses remddes. Si Lumaladic parait mortelle, et qu'ily
ait pen de chance d'en réchapper, le patient se résigne ot se fuit
acheter un betu cercueil que Por place dans sa chambre, 3 portde de
son regard ; cette vue le console de I'obligation ot il se trouve de
quitter la vie. Il aura du moins des obséques couvenables »

Le chapitre de I'honorarium est singulier :

« Lorsqu'un malade a été ou croit avoir 6t8 guéri griice aux soius
de son medecin, il s¢ rend & la demeure de celui-ci en grande pompe
ct lui fait 2adeau d'une tablette woire d’'un pied dr tong, couverte
d'inscriptions en earactdres duas le gout de celles-oi : « Tu es venuy,
ct mes maux ont fui comme des criminels devant Ir. juze. » — « Aiost
que le solwil fuit tondre la neige, tu as fait dispazaitre mon mal »—
« La porte de I'autre monde s'entre-binllait pour me laisser passer, ta
Vas brusquement refermée. » - Le médceein s'empresse de suspendre ces
tableties lonangeuses & la fagade de sa maisen ; elle témoignant de
sa vombreuse clientdle et de I'efficacits de ses soins.  Mais il n'at-
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tend pas tovjours, 3 ec que prétendent les méchautes langues, que
ses matlades viennent décorer les murailles de sa demeure de ces té-
moigaages de gratitude, il peint lui-médme des inscriptions enthou-
siastes et les acevoche A sa porte. Il ne faut done pas trop se fier A
ces sortes d'ex-volo que souvent la divinité elle-méme s'est dédids. »

Que de rapprochements se présenteraient ici en foule avee ce qui
se passe chez nous ! Je n'ai ni le temps ui Pespace de le tenter, mais
je ne peux m’empdcher de penser A ce conlrdre que vous avez tous
conny, et dont le vaste appurtement pouvait & peiuc contenir les ta-
bleaux, bronzes et objets d’art de toute nature, et sur lesquels se
trouvait cctte inseription indvitable, ou toute autre analogue :
« Hommage de reconnaissance au Dr. X...» Tablette chinocise, ct
ricn de plus !

Dx. SiwpLice.
—Bordecuz Midical.

HisToIrE ABREGEE D'UN MEDECIN DES BORDS DE La LEena (pro-
vince de Yakoutsk).—Sous ce titre, le Courrier médical russe
public un article des plus intéressants sur la vie et ln position
sociale de quelgnes-uns de nos confréres sibériens.

Le médecin N..., arrivé sur les bords de la Lena, se mit & rem-
plir les devoirs que lui imposait son service. Il faut dire que dans
In province de Yakoutsk le médecin exerce les fonetions de médecin
@’hépital, de celui de distriet, de ville, de village, voir mame de
celui de pharmacien.  Trés-souvent, par suite de eirconstances tou-
tes locules, il doit remplir les fonctions de directeur, de feldeher (1)
¢t de gardien d’hépital, bien que les noms de ces cmployés imagi-
naires soient portés sur la liste administrative des fonetionnai-
res du pays. Le médecin N... parcourut dans ses tournées mé-
dicales et dans 'espace de dix mois 5,000 verstes (2), et sc vit foreé
de voyager plus d’une fois pendant les froids les plus rigoureux,
c'est-d dire lorsque Pesprit de vin du thermométre, exposé 3 Iair,
entrait en congélation ! n voyageans, il lui fallut avoir des provi-
sions avee soi, car, bien souvent, il était impossible d’en trouver
nul part.  Les vitements les plus chauds ne sont pas tonjours suffi-
ganis pour garantir dans ce pays le voyageur du froid, e, parmi les
malheureus prédécesseurs de, notre confrdre sibérien, deux sont
morts par suite de congélation de leurs membres inféricurs ! Pour
passer les nuits, le médecin N... dut sarréter dans les turtas, sortes
de huttes dont les parois ct la toiture sont recouvertes de fumier
(de fiente d’animaux) qui gile lorsqu'on a cessé de chauffer et cause,
par 14, un abaissement de tewmpérature dans la furta, tel que, vers

(1} Espice dr barbier-chirurgien.

(2) La verste fait 1 kilomitre et 67 mitres.
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le matin, il y fait aussi froid que dehors. Malgré tout son bon
vouleir, l¢ médecin N .. ne put continuer cette vie nomade A cause
de l'insuffisance de ses appointements. Aussi qu'arriva-t-il ? ¢est
qu'use grande partic de la population resta sans soins médicaux,
que des cadavres restdrent des mois entiers 3 atteudre la rédaction
des rapports médico-1éganx, que nombre de criminels restérent im-
punis. B, cependant, le poste de médecin, dans la province de
Yakoutsk, n’est rien moins qu une sinécure. Alinsi, le médecin N...,
A part les soins donnés & de nombreux malades, a rédigé une excel-
lente description topographique médicale du pays et a déerit la pa-
thogénie et la symptomatologie de deux nouvelles maladies qui portent
en Sibérie le nom de proasa (probablement une modification de
Péléphantiasis) et de miriatchlitchestvo.—Gaz. méd. de Paris,

B. MiLior.

DU SOMMEIL ET DES MOYENS DE LE FAVORISER.—Dormir peu
aprés avoir mangé, tel est le principe duquel partent beaucoup d’hy-
giénistes et le docteur Irank Bucklaur, en particulier.

Que diront ceux qui ont Phabitude de la sieste et des soupers
tardifs ¥ Ils en riront ef w’auront peut-8tre pastort : il est si doux...,
de faire cing minutes... de sommell aprés le repas | Mais voici qu
peut rassurer les dormeurs aprés le manger. Un correspondant du
Progies Dentaire, se basant sur Texpérience que Pillustre John
Hunter a faite sur les animaux 3 ce sujet, n’hésite pas A recomman-
der comme une chose convenable de se Jivrer au sommeil immédia-
tement (ou au moins peu d’instants) aprés le repas du jour. Voici
Pexpérience : ayant pris deux chiens, il leur donna la méme quantité
d’aliments, Puisil en laissa un aller dormir et emmena Pautre 3
la chusse. L’estomac de celui qui s'était endormi renfermait des
alimenis complétement digérés, tandis que la digestion n’avait pas
fait na pas dans Pestomac du chien qui avait chussé—Voild qui est
bien.

Le correspondany du Progres Dentaire va plus loin. 11 conseille
contre linsomnic * un reméde vonveauw mais fort simple. ” Ecou-
tez : < Les opiacés sous quelgque forme que ce soit, méme la ligueur
sédative dopizin et le chlorodyne, Inissent towjours des traces de
leur influence le lendemain matin.’ Je w’administre done, 3 moi-
méme, etj'ai souvent preseritd d’autres persoenes, des oignous,
leur action se fait sentir, quion les prenne crus, ou en purée.  Cha-
cun connait le godit des oignons, ils le doivent 3 une huile essenticlle
particulidre que contiennent les tuniques de ce hulbe si précicus et
trés-sain.  Cette essence jouit, yen suis sfir, de vertus soporifiques
puissantes, qui chez mei, ne mar quent jumais leur effet.  Lorsque
3ud beaucoup & travailler et que je me sens peu disposé au sommeil,
je mange deux ou trois petits oignons et le résultat est magique.
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(Vest encore un excelient aliment pour les personnes qui restent
Jongtemps esposées & un froid intense. ” .
I’auteur me permettra de plaindre celui qui se trouve obligé d’gtre
en contact avee un tel mangeur d’'oignons ecrus, si soporifiques qu'ils
puissent &tre.  Je sens U'haleine... d'ici... et je m'enfuis au galop.
— Yowvement médical.

CONSOMMATION DES TaBACS—Voiei & cet égard, un document
emprunté au rapport de M. V. Hamille, membre de I’Assemblée na-
tionale, sur Pexpleitation du monopole des tabaes :

Ln 1835, la production atteignait & peine 13 millions de kil,
(12,774,635 kil,,) tandis qu'elle s'¢léve aujourd'hui 3 30,510,150
kil., apres avoir dépassé 32 millions de kil. en 1869, alors que la
Lorraine et I'Alsace, faisaient encore partie de la France. File a
par conséquent presque triplé en moins de quarante avs. Cette
comparaison suflit pour faire pressentir le développement qu’ont dd
prendre les moyens de fabrication dont I'Etat dispose.

Comment Paugmentation constatée se repartit-elle ? Tn 1833, la
consommation portait A peu prds également sur les tabacs 3 fumer
(6 millions de kil. en chiffres ronds) et surles tabacsd priser
(5,800,000 kil.) L’usage du cigare étant peu répandu et la fabrica-
tion ne dépassant pas 233,000 kil. ou 55,250,000. Quant aux ciga-
settes, on ne connaissait guére que celie que le fumeur roulait lui-
méme. Llestension est loin d’avoir 6t¢ la méme pour ces diverses
variétds. Lces tabaes & priser sont restds 3 peu prds stationnaires :
6,950,000 kil. expédiés en 1872, au lieu de 5,800,000 ; tandis que
les tabacs & fumer atteignaient 16,500,000 kil. et que la production
des cigares qui n'était en 1835 que de 233,000 kil. s’élevait en
1839, 4 2,977,000 kil. ou en nombre & 774,250,000 cigares, s'ac-
croissant ea 36 ans de 1,178 0;0.

On voit par 13, que l'usage du tabac cn se généralisant s'est en
méme temps transtormé. (Gazetle hebdomadaire).—Mouvement
Médical.

STATISTIQGE COMPARATIVE ENTRE LONDRES ET PaRls.—La
population de Londres était en 1874 presque le double de celle de
Paris. La densité de la population par acre (4 kilomdtres carrés)
est renrdsentée pur 44 pour Loudres et 96 pour Paris. La propor-
tion des mariages a 6té de 3 par 1,000 3 Londres etde 10 par 1,000
A Paris ; celle des nuissances de 35 par 1,000 A Londres ct de 29
par 1,000 & Paris ; celle des déeds de 21,6 par 1.000 3 Tondres et
de 22 par 1,000 3 Paris. ILa proportion des mariages dausla
cité frangaise dépasse de 25 par 100 celle de la ville anglise, ct
celle des naissances est & Paris de 20 par 100 au-dessnus de celle de
Londres. La moyenne des déeds est & pew prds la méme pour les
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deux villzs ; mais comme les naissances ont été plus nombreuses &
Londres, la population de cette ville s est augmentée de 9 par 100,
tandis que celle de Paris n'augmentait que de 7 par 100 Quoique
la moyenne des mariages 3 Paris dévasse de beaucoup celle de Lon-
dres, le nombre des naissances illégitimes atteint 27 par 100 dans
la capitale de Ja France, tandis qu'd Londres e chiffre n’est que de
4 par 100.—(Gaselle hebd.) Gus. Héd. de Paris.

UNE STATISTIQUE QUI N'EST PAS SANS INTERET.—D’apres les
recherches du Dr. Fischof sur les naissances et la mortalité dans les
différents pays de 'lurope, il faui pour doubler leur population res-
pective : & la Norwdge 41 ans, 3 la Russie 48, & la Prusse 51, 2 I'An.
gleterre 53, & la Suede 50, & lx Nassovie 58, & la Saxe 62, au duché
de Hesse 63, au Wurtemberg 72, 4 I'Espagne 73, & la Belgique 77,
au Meklembourg 78, au Portugal 80, & I'talic 84, & In Hesse dlee-
torale 85, & la Gréee 86, au Hanovre 97, au duché de Bade 101, 3
la Bavidre 109, & la Suisse 114, A la Hedlande 121, & la France 163,
et & I Avtriche 217.

Déja actucliement la France compte, d’aprés cette statistique, 5
millions d'habitants de moins que I'Allemagne. Bu 1926, cette dif-
férenec sera, si Jes conditions actuelles se mainticunent, de 24 mil-
lions.

Voild une statistique qui n’est gndre favorable i la réussite des
idées de revanche que nowrrissent bica de nos voisins de la belle
France. (Presse médicale belge.y—Bordeaux médical.

ANTHROPOPHAGIE.—N'ent déplaise & Brillus-Savarin et au baron
Brisse, le cannibalisme est trés-souvens un véritable raflinement gas.
tronomique. Iies vaturels des tles Fidji préfcrent A ln chair des
européens Ja chair des indigénes. Ils donnent la préférence & celle
de la femme ¢t de Fenfant sur celle de Phommerfait; les morceaus
de chois sont Uépaule, lu cuisse, ete. Quelquefois ils laissent les
cadavres arriver 4 un certain degré de putréfaction, comme les gour-
mets européens le fout pour la bécasse ou le sanglier. Les Fidjiens
engraissent souvent les esclaves et les prisonniers pour les manger
quand ils sont & point.

« Dis ce que tu voudras, répondait & un missionnaire un indigéue
de Sumatra, dis que ¢'est horrible, inhumain, atrece, mais ne dis pas
que cest mauvais. ” Togénuité bien propre & désarmer les moralistes.
1ls ont bien des vertus, ces sauvages ! seulement...sculement ils sont
un peu portés sur leur bouche. ” (fevue politique et littéraire.)—
Lyon Médical.

LES FILS D'ESCULAPE EN FRANCE.—De 1803 4 1873, ¢’est-a-dire
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pendant Pespace de soixante-dix ans. on a regu :.?8‘,807 docteurs en
mélecine, et 15,671 officiers de santé, solt kb 473 praticiens.

8i maintenant on compare le personuel médieal frangais existant
sous le régne de Louis Philippe, sous celui de Napoléon TIL, et le
31 décembre 1874, on obtienl les résultats suivants :

En 1847, on comptait en France 1S.089 praticiens, non compris
ceux qui, & cette époque, exerguient en Algérie. L .

Tn 1853, leur nombre était de 18.110 y compris 58 praticiens
algériens.  En 1857, ce chiffre n’était plus que de 17,555. En 1866,
il.y avait en Fraoce, 11,595 uocteurs en . médecine et 0,729 ciliciers
de santé, soit au total 17,420 y compris les hommes de Part qui
exerguient alors au nombre de 303 dans les départements cédés en
1871 & I'Allemagne. .

Eu 1871, il nexiste plus sur notre territoire que }Q.SLQ docteurs
et 4,219 officiers de santé ; ensemble 13,063 praticiens, soit une
diminution totale de 1,933 praticiens, dont 543 docteurs et 1,410
officiers de santé, défaleation faite du département du Bas-Rlna et
des parties des départements du H:mt-Rl}in, de la I\Ie.urthe, de la
Moselle, qui nous ont ¢té enlevés a ln suite de la dernidre guerre,
—(France méd ) Revue de thér. méd.-chir.

MOYEN DR CONSTATER LA MORT.—Nous lisons dans e Pubellon
medieo

« Qu a essayd, il parait, avee suceds, un moyen trds-simple avee le-
quel on peut afirmer si la mort d'une personne est véelle ou apparente.
Cette méthode constste & injecter une goutte d'ammoniaque sous Ia
peau : si ln mort est certaine, elle ne produira aucun effet, ou presque
rien ; miis §'il y a de la vie, il paraita une tache rouge au siége
wéme de U'injection.—( Revue de thér. méd.-chir.)

—_——
NOTES DE THERAPEUTIQUE.

CHOREE GRAVE GUERIE PAR LES LAVEMENTS DE CHLORAL,
par GusoT.—La guérison a cu lieu en quinze jours ; le chloral a été
donné & la dose de 4 gram. matin et soir en lavement. La chorée
avait résisté aus traitements les plus vavids.—(Gazetle hebd) Lyon
Meédrcal.

OGVERTURE DES ABCES SANS DOULEGRS —Le docteur Bergon-
zini dit avoir réussi & ouvrir sans douleur des abeés au moyen d'une
solution de deux parties d’acide phénique avee wne partie de glyecé-
rine, luissée en contact avee la peau de irois & cing minutes. Il ne
serait résulté un peu de rougeur et de tuméfuction quau cas oit la
peau aurait 6té auparavant un pen enflammée, ou le contact du li-

.quide trop longtemps prolongé. Tl croit qu’on pourrait adopter cette



84 L'ONION MEDICALE DU CANADA

méthode pour les opérations autoplastiques, et propose de Pexpéri-
menter aussi dans les névralgies & foyer, trés-superficiel.  (Guzette
méd. de Strasbourg.)—Lyon Médical.

COQUELUCHE, MELANGE CALMANT.—Dans la coqueluche, pour
moddérer ln violence des quintes, M. Guéncau de Mussy conscille
d’empioyer le mélange suivant, sorte de thériaque dont il faat va.
rier les doses et les proportions suivant les Ages :

Sirop de fleurs d’oranger.... 45 grammes. 3iss
Sirop de codéine.......evun... 30 — %i
Sirop de belladone............. 30 — 31
Sirep d’éther....... [P 1 — 3ss
Eau de laurier-cerise......... 6 —  3is
Bromure de potassium........ 23 3 —_ 3ssd Ojj
MUSC.uurreeeriniencaeinnnens o 0.20 centigr. griij

Pour un enfant de huit & dix aus on en donne trois cuillerées
d’entre-mets (de dix grammes) le soir, pendant la nuit, le matin. .
11 faut dviter pendant le jour 'usage des narcotigques ¢ui pourraient
troubler I'action des organes digestifs. Sorvent il faut supprimer
le musc que beaucoup de personnes trouveut insupportable. (Jour,
de méd. et de chir. pratiques.)

CoLLODION ANTEPHELIQUE.—Pour faire disparaitre les taches
du visage, on emploie habituellement une solution de bichlorure de
mercure pur mélé & du cyanure d¢ mercure.

Le collodion & 2 par 100 de son poids de sulfophenate de zine a
douné de bous résultats sans faire courir les mémes dangers que les
solutions merenrielles

Sulfophenate de zine 1 gramme, gr xv
Collodion 45 — Ziss
Essence de citron j— ar sv
Aleool pur 5 — div

Le sulfophenate de zinc, réduit en pondre fine, est ensuite hroyé
avec le mélange des liquides.—Union pharm. (Bordeaw.c médical)

TRAITEMENT DE La SCIATIQUE—Lc¢ Dr. Prety (Wicnner meds-
cimshe Presse) rapporte quaprés avoir essayé vainement sur lui-
méme tous les remedes usités eu pareil eas pour une sciatique dont
il souffrait depuis six mois, il rer.arqua une rémission dans ses don-
Jeurs chaque fois qu’il mangeait, et se déeida alors 3 le fuire aussi
souvent que les douleurs se renouvelaient.  Cela lui arriva souvent
douze fois en vingt-quatre heares, mais le soulugement éprouvé fut
constant et la gudrison fut assurée dans P’espace de deux muis environ.
(e traitement réussit aussi bien dans deux autres cas semblables.
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L'auteur attribue cet heurcus résultat au dévele ~ement de la
chaleur, par suite de Pabsorption des aliments.—Jou ..l de méd.
et de chir. pratiques.

APPLICATIONS LOCALES SUR LES GENCIVES SAIGNANTES.—Le
Progrés dentaire publie un article sur ce sujet. Il indique néees-
sairement que cet état local peut dépendre de beaucoup de causes
différentes, peut venir Qun état général, du scorbut, de I'hydra-
gyrisme, cte. Il faut obéir & toutes les indications et localement,
recommander de faire disparaitre le tartre, empioyer une brosse
point trop dure, peu de poudre, mais une des préparations astrin-
gentes ci-dessous. ) )

Le lavage avee la décoction de feuilles de noyer est fort utile.
On peut employer en outre une des préparations suivantes :

10.  Acide tannique ....ooeveeeevn.. 4 grammes.  3i
Chlorate de potasse.......veeue. 8 grammes.  3ij
Miel rosatc..civeeiinniinnnnn. 30 grammes. 3

31
500 grammes. 1bj 3iv
veveewee 8 grammes.  3ij

Bau bouillante.....
20. Borate de soude..

Glycérine ... .ccoeevee cevevenee 30 grammes.  3i
Infusion de roses................ 120 grammes, 3iv
30 Teinture de gaiac...... veereeeer 30 grammes. 3i
Bicarbonate de soude. ........ 10 grammes. 3iiss
Miel 108ab...c..ieeerirncceeeneeeee 30 grammes. 3i
40.  Acide phénique...cceranicnnnnen. 2 grammes. 3ss
phenig g
Glycérie........ i cereeveceeneee B0 grammes. 3
Miel rosab ...eeeeereieveeeeeen.. 30 grammes. 5i

—Journal de méd. et de chir. pratiques.

APPICATION EXTERNE D'ESSENCE DE TEREBENTUINE DANS LE
TRAITEMENT DE 1'aMYGDALITE.—Dans le Leavenworth dedical
Herald, le Dr. S.-H. Roberts recommande I'usage de Yessence de
térébenthine de Ja fagon suivante. Il plic unve flanelle en quatre
Gpaisseurs, la plonge dans de I'eau chaude, puis verse de J'essence de
térébenthine sir un point de la dimension d’une pidee de cing
franes cnviron. Oun applique alors la flanelle sur la région sous-
maxillaire et on continue les fomentations aussi longtemps qu'elles
peuvent &tre supportées. Ensuite on applique une flanclle séche sur
Ia région, et on reviens aux frictions de térébenthine toules les deux
heures  On renouvelle le traitement chaque jour jusgu'd guérison.
Aprés une longue expérience il croit A une action toute particuliére
de In térébenthine. D'antres substances irritantes, la moutarde, la
teinture d'iode, I'huile de crotor, n'ont pas du tout produit le ménme
effet—Journal de méd. et de chir. pratiques.
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TrareMBNT 0B U'Eaysipine.—DLe  docteur Aufrecht traite
I'érysipéle par les injections sous.cutandes  dacide phénique. Il
fait quatre & cing injections dans les parties saines qui avoisinent
celles qui sont atteintes par Uinflammation.  Par cette méthode, la
guéricon fut obtenue trés-rapidement sur une femme dyxée de 56
ans ¢t un homme dz6 de 28 ans,

Te docteur Gamberini pratique des  badigeonnages avee une
solution saturée de tannin dans Valeool, et recouvre cusuite avee de
la ouate les partics malades.  (Gazzerra Meb. ITan. Lows,
—Gus. med. de Paris.

DU SILICATE DE POTASSE DANS LE TRAITEMENT DE L'ERYSI
PELE~Le professeur de Costa Alvarenga préeonise le truitement
suivant de Pérysipele, comme I'ayant trouvé d'une efficacité supé-
ricure & tous ceux qui sont généralement corseillés. X1 Sappuie
sur 53 observations recueillies par lui, dont 43 & Lisbonne, ¢t 74
Rio de Janeiro.

Le traitement en question consiste & étendre & Paide d’un pin-
ceau, sur la partie affectée, quque soit le sidge qu'elle vecupe, une
solution de silicate de potasse. Il cwpluie & ect effet la liqurur de
silice, liquewr des'caullour étendue d'can en diverses propurtions
Soit 1:1,1:2 oul:10 de ligueur de silice et d’eau. Sousla
forme concentrée, | 1121 : 4, les résultats sont plus rapides, et
sobticnnent en cing jours. Sous la forme dilatée, 1 : 62 1: 10
les résultats sont molus prompts, et varient de 4 & 10 juours.—(flce.
de Thé. Méd. Chur.

GLYCERE ANTI-HEMORRIOIDAL.

Extrait de jusquiame...... reveirseeeeiesens. kb grammes 3t
Safran pulvérisé. .. 4 — 3
Acétate de plomb. S
Glyeéré damidon....covviivinviciins veeeee 40 —

Ea onctions sur les tumeurs hémorrhoidales doulourcuses.

POMMADE CONTRE LE PRURIT.

1

W

(2]

Bromure de potassium.........cccceee.. 3 grammes  Dij
Camphre......oooooviiiii s s 30 centigr. grv
Cerat. ooveveiinniiiieiieeiieeeeevennneee. 30 grammes. 3i

F. S. A. une pommade.

Onctioas plusicurs {ois le jour, pour combattre le prarit qui ac-
compagne 'éruption de la variole, et empécher les malades de se dé-
chirer la peau en se grattant.—(Union Medicule.) Revue de thén
M C
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T,0TION OONTRE L'ERYSIPELE.

Camphre... oveeseneneennennn fan g crammes T
Acide tannique...coeeee e
Eeher..oooeeneet 36 —

Lotionnez les parties voisines de le pean mulade toutes les deux

.ou trois heures ou plug souvent.—(Philad. Med. Timesy Nevue de
thér. M. C.

L'UNION NEDICALE DU CANADA.

MONTREAL, FEVRIER 1376.

he Biil Médicai et te ¢ Canada Medical Record.

M.le Rédacteur du Medical Ifecord Gerit peu et rarement, ce
dont il faut le louer, & en juger par son dernier article sur le bill
wédical présenté par I'Hon. M. Chaplean. Ses phrases ne s'uguucent,
parait-il, que lorsqu’il est sous D'effet d'une forte exeitation ; cela
peut sembler donner un cachet de vigueur & ses éerits, mais cela
puit considérablement & la foree de ses arguments, ou plutds ces der-
niers disparaissent enticrement sous effet de lu passion.  S'il veut
en croire le conseil d'un confrére ami, il gagueraiv alors & se taire et
A prendre woe douche froide comme calmant.

Quoiqu'il en soit, notre confrére a eru bon de risquer quelques
mots sur le bill médical, dans son numéro de Janvier, il convicnt
de les examiner. Il va sans dive qu'il tombe & bras raccour-
cis sur les pauvres mortels qui ont cu laudace dintroduire un
bill devant la législature, sans consulter le Jupiter tomnant qui
siége dans le fauteuil de rédaction du Canada Medical Record.
Cela ne nous étomme pas ; c'est plutdt le contraire qui nous
auralt surpris de sa pars. Jupiter il veut se croire, vraiment,
mais Minerve n’est jumais sortie tout armée de sa téte. Cela
ne empéche pas de eroire que tout ce qui n’a pas germé dans son
cerveau est indigne d’étre pris en considération ; ¢'est du moins ce
que 10us devons inférer de la ligpe de conduite qu'il adopte & I'égard
du bill médical en question.

Il avoue qu'il fout un changement & la loi actuelle et il refuse de
douncr son opinion sur un projet qui se trouve, qu'il le venille ou
non, foreément placé devant la profession médicale. N'est-ce pas
dela pudrilité 2 Que ce projes prenne trop diespace pour entrer
dans les précicuses cobunes du Medical Record, cela ve Pempiche



83 L'UNION MBDICALE DU CANADA.

aucuncment d'¢tre soumis en ¢e moment 3 la profession mddieale,
d'étre placé devant le tribunal qui déeidera de son sort.  Si notre
honorable confréve Pavait lu avee ce swng-froid qui convient aug
questions sérieuses et sans souger 4 la demi-douzaine de membres
ultra-rélormistes auxquels il en attribue la paternité, peul-8tre au.
rions-uous vu poindre dans son article 'ombre d'un argument.  Mais
il lui suffisait, sans doute, desavoir d'ont il venait pour le juger, et de
plus lo démarche témdraire qui Pavait mis aw jour était de nature d
taire disparaitre les lucurs qui auraient pu le guider dans I'étude de ce
projet important. Si cela peut servir & ramener un peu de calme dans
les idées de notre confrive, nous pouvons lui déclarer que les pro.
moteurs du bill v’avaient aucunement I'intention de le pousser du-
rant cette session an-deld de sa seeconde lecture.  Iin cela ils avaient
deux buts, d’abord de faire aflitmer par Ja Chambre ie principe de
la mesure et la néeessité d’une rvéforme, ensuite de soumettre 3y la
profession par le méme moyen 'acte médieal projeté ; ils sont parfai.
toment satisfaits de I'état dans lequel se trouve aujourd’hui la ques.
tion. . . :

Le Medical Record conscille d'agiter les réformes par le canal
du Collége des Médecins. Est-ce unc dérision ? Notre confrére
ignore-t 1l que depuis des années, depuis 'incorporation de ce Collége
pour ainsi dire, des cfforts inutiles ont 6té tentés par différents mem-
bres du Bureau pour amener des améliorations ? On s'est toujours
brisé sur I'apathie, Pindiftérence, les rivalités d’éeoles. Tn sera-t-il
autrement aujourd’hui ? M. le rédacteur a-t-il véeu dans la luue
pour iguorer ainsi ce qui se passe 7 Combicn de projets, depuis.
vingt-cing ans, sont venus échouer devant le Bureau des gouverneurs?

Donnons pour exemple le projet enterré lors de assemblée du
25 Novembre dernier,

A Yassemblée du Bureau, le 24 Septembre 1873, on nomma un
comité chargé de proposér des amendements & I'acte d’incorpora-
tion. Au mois de Mai 1874, point de rapport. On demande un
nouveau comité, mais I’on a le soin, comme de raison, d'éliminer
ceux qui prenuent intérét & la question., A l'assembiée triennale au
mois de Juillet, & Sherbrooke, point de rapport.

Pourtant & chaque assemblée, la question s'agitait fortement. On
nomme quatre médecins, tous professeurs dans les Universités, pour
faire rapport & automne. A Passemblée de Septemnbre, le comité
n'avait rien fait, un gouverneur w’'en fuisant pas partic présente
un projet tout préparé, au uvom de e¢ comité ; on en ordonne l'im-
pression et la discussion est remise au printemps.

Au mois de Mai, le bill est invisible, il n’est pas imprimé.

Comment le discuter ?

A l'automue, mdme situation, on court par Iy ville déterrer quel-
ques numéros d’un journal qui P'avait publié et 'on commenco I
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disoussion. Avant que la lecture fut commencée, un certain membre
fait une sortie violente sur ln hite! avee lnquells on veut pousser
une mesurs aussi importante et il laisse Ia salle avee un certain nom-
bre d'autres. Il reste un quoram qui déeide de convoquer une as-
semblée du College, le 24 Novembre. Un certain nombre de¢ mem-
bres du Collége se rendent & Québee, 4 la date fixée, mais on trou-
ve Iy que, d’aprds la loi, le Colléze ne pent 'assembler que tous les
trois ans | On revient bredouille.

Et maintenant quels sont ceux qui, dans le sein du Collége, en-
travent sans cesse les cfforts généreux de certaing membres de ce
corps ? Les mémes qui, aujourd'hui, se réerient le plus fort sur Pau-
duce de ceux qui n'ont pas cru devoir aller enterver leur projet dans
les cartons du secrétaire du Bureau. Il ext impossible de nier Pur-
grence des réformes, tellement le mal o pris d'alarmantes proportions ;
mais ceux qui profitent des abus actuels voudraient retarder le plus
possible un changement qu'ils sentent inévitable.

Lies promoteurs du bill médical n'ont pas voulu livrer leur wuvre
entre les mains de ces Gteignoirs et ils ont bien fait. Si e’est de
l'audace, il est bon d& sc rappeler le proverbe : Audaces fortuna
Juvat. Llaccucil trés empressé et trds sympathique avee lequel la
chambre a regu le bill de I'Hon. M. Chapleau, augure favorable-
ment pour Favenir. ’

On pent &tre certain d'uue chose, c'est que si 4 la dernidre session
le bill n’a pas 6té pressé, pour les raisons ci-haut énumérées, il le
sera cet automne avec toute la vigueur et I'énergie dont ses-promo-
teurs sont capables.

Ces deraiers n'y vont pas & la scurdine, comme on les en a accu-
s6s, ils espérent rallier la majorité et ne craindront pas de rencontrer,
devant le Comité de la Chambre, les adversaires de la mesure. Il
sera facile de fournir des preuves pour démontrer que le systéme
actuel de compétition entre les écoles est désustreux pour le public
et ln profession, qu'il est nécessaire de mettre une digue au flot gros-
sissant des ¢léves incapables que P'on admet aujourd hui, et que pour
cela il faut enlever A ces fabriyues de médecius une partie des privi-
leges qu’elles possédent actuellement.

Lie Medical Record trouve exhorbitant que le nouveau bill trans-
fere les propriétés cu Collége actuel & lu nouvelle organisation. D’a-
bord nous aimerions & savoir en quoi consiste cette propriété ? A
part ses archives, son diplome et son sceau, que reste-t-il au Collé-
ge? Veut-on parler du petit péeule qui provient en grande partie
dela veute de licences inutiles pour les acquéreurs ? Adoptons
alors un amendement : que les membres se distribuent entre eux cet
énorme montant, ou bien qu'ils décident d’enterrer leur organisa-

ti;lpn déerépite par un repas homérique. Tout est bien qui finit
ien,
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Nous allions oublier un vénérable portrait qui doit se trouver quel.
que part, si maitre Raton n'en a pas fait, un bon soir, quelque ré.
gal, ¢’est celui du premier président, M. le Dr. Arnoldi. Sionl
trouve dans quelque coin poudreux de la demeure d'un des mem.
bres du Collége, nous proposerons de le restaurer avee tous les hor.
neurs voulus.

Pour parler séricusement, si le Collége a des droits & faire valoir,
le comité de la chambre est 13 pour juger et déeider. On ne doit pas
craindre d'injustice de sa part. lies archives, voild la seule chose
dont la nouvelle organisation aurait besoin afin de travailler & mettre
un peu d'ordre dans ce chaos.

Quoiqu'il en soit, le bill médical présenté par I'Hon. M. Chaplean
compte au sein des gouverneurs actuels un bon nombre de partisans;
nul doute que cos confréres feront voir les” tendunces et Iesprit de
'acte médical projeté de manitre & satisfaire les esprits non préjugés,
Beaucoup sentent ln position anormale dans laquelle ils se trouvent
placés, comme membres d’'un corps qui est censé administrer les af
faires de la profession, mais qui ne posséde aucun pouvoir quelconque,

On uwous parle du bien accompli par le’ Collége actuel. Nous
voudrions bien engendre mentionner les bienfaits dont on lui
est redevable.  Le Collége ne peut fiire ni bien ni mal, parce qu'il
est impuissant. Jie mal qu'il accomplit est purement négatif, car
il ne peut qu'empécher lec bien de s’accomplir. Mais clest.déi
beaucoup. Miecux vaut se suicider sous des circoustances pareilles,
car alors

La vie ezt un opprobre
Bt 1« mort un devoir.

Nous promettons une jolie épitaphe pour graver sur le monument
qui rappellera aux générations futures tout le bien que la profession
médicale a retiré de I'¢établissoment du Collége des Médecias et
Chirurgiens du Bas-Canada.

—_—

NECROLOGIE.

Nous avons le regret d'apprendre la mort de Bdmond de Sales
Laterriére, Ber., M. D., awrivée samedi matin & St. Tite des Capa.

M. Laterriére montait & Québee, ot fut trouvé sans connaissanee
dans s voiture par un cultivateur de St. Tite qui le recueil'it chez
lui et fit immédiatement prévenir les membres de sa famille, ¢t ap-
pela, en attendant, les médeeins les plus rapprochés.

Malgré leurs soins. il succomba au bout de quinze heures, 3 ce
que les méilecings constatdrent une attaque d’apoplexie.

11 ne recouvra le sentiment, daus Iintervalle, que juste le temps
nécessaire pour recevoir les dernidres consolations de la religion.
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Le Dr. Laterridre wétait agé que de 29 4 30 ans, ot résidait aux
“Bboulements, au manoir seigneurial de la famille. Il avait fuit scs
Studes classiques au séminaire de Québee, et ses Gturdes profession-
nelles & PUniversité Laval. _ . .

T! comptait un grand nombre d'amis dans la société québecquoise,
et tous ceux qui Iont connu peuvent attester quil portait avee hon-
neur un nom connu eb partout respecté. Il'a suivi de deux mois
dans la tombe sa jeune 6épouse, née Corinne Duchesnay, déeéddée,
dans le cours de déecembre dernier. Il laisse un jeune enfaut de 16
.mois, héritier de son nom ct de sa fortune. )

" Nous offrons & la famille Uexpressicn de nos plus vives sympathies.
—Lcho de Lévis. o
NOUVELL¥S MEDICALES.

A Nos ECHANGES ET A NOS CORRESPONDANTS.—Nous prions
‘instanunent nos échanges et nos correspondants de remarquer le
-changement d’adresse qui se trouve indiqué sur le couvert du jour-
pal. N ’
Tout ce qui concerne la_ rédaction et I'administratien du journal,
devra dorénavant 6tre adressé au rédacteur, No. 585, Rue Ste.
-Catherine, Montréal, Canada.

Erecrion.—Le Dr. Hingston a été réélu par acclamation, maire
de Montréal.

Noxivarion.—M. le Dr. €. Lafontaine, de Berthier en haut, a
6té nommé coroner pour le District de Richelieu.

UN EXEMPLE A SUIVRE.— Monsicur le Rédacteur,—Je brise
avee ma vieille négligence des années passées et je m’empresse de vous
fuire parvenir le prix d’abonnement & I Union Médicale pour V'année
courante.

C’est une bien faible contribution, mais si tous les abonnés a
YIwon Médicale se faisaient un devoir de payer leur abobnement
au commencement de Pannéde, cela servirait 4 améliorer la situation
financiére de cet intéressant journal, et & rendre le travail et les sa-
crifices de son dévoué réducteur moins péuibles.

Il pourrait aussi plus facilement acheter, de temps en temps, quel-
ques petites douceurs pour ce pauvre et cher enfant qui a 6té si
dangereusement malade en décembre dernier, et & l'aide de cette
douce et bienfaisante alimentation, sa conssitution se fortifierait de
plus en plus et deviendrait tellement robuste qu'il ne pourrait plus
mourir que de vieiliesse.

Je vous souhaite succes et bonheur. B.”
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Voily qui est bien...... pour le ¢ft¢ matéricl, mais notre honora-
ble correspondant nous permettra de mettre encore 4 contribution sa
boune volonté, en le priant de confectionner quelques petites dou-
ceurs propres A régaler esprit de nos abonnés. Notre estimable:
confrére a déjd prouvé dans nos colonnes qu’il pouvaiv aborder avee
profit pour tous, les questions médicales, nous ecspérons qu’il econti-
nuera de nous favoriser de quelques écrits

ACTION EN DOMMAGES—Le Dr Laporte, de la Pointe-anx-Trem-
bles, poursuit le Winess en dommages, pour une nouvelle publide
par ce journal, au mois de décembre dernier, au sujet de la mort
d’une femme qu'il avait soignée. MM. Mousseau, Chapleau ef Ar-
chambault sont les avocats de la poursuite.

“ NaTORALISTE CaNADIEN ” — Le Naturaliste Crnadien
vient d’entrer dans sa huitidme anoée d’existence. (C’est déjd une
existence longue en ce pays pour une publication scientifique. Peu
de personnes consacrent leur temps & 'étude des scicaces naturelles
et peu par conséquent peuvent appréeier tout le mérite des derits de
M. Pabbé Provancher.

Nous sonhaitons 3 notre confrére suceds et persévérance .dans la
noble tiche qu'il s’est imposée.

RECENSEMENT DES ALIENES EN FRANCE.—Eun 1872, ily avait
en France 87,968 aliéoés (51,004 A domicile, 36,964 dans les asiles)
iuli) }1tne populution de'36,102,921, soit 23,7 aliénés pour 10,000

abitants.

UN PHARMACIEN LE CATHETER 4 La MAIN.—Un pharmacien de
Bordeaux avait envoyé?son fils, éldve en pharmacie,” sonder un in-
dividu atteint de rétention d’urine ; peu d’heures aprds cet homme
succombait. .

Le tribunal vient de condamuer ce jeunc étudiant 3 dix jours de
prison, pour le fait de blessures par imprudence, et 3 43 franes d’a-
mende, pour la contravention 3 Ia loi sur I'esercice de Ia médecine.
—Lyon Medizal.

f.I‘m’Hc DES DIPLOMES EN AMERIQUE~—Le ministre américain
A Londses vient de faire publier dans le Times, une note daus la-
quelle le public anglais est prié de se mettre en garde cootre le tra-
fic des diplomes:  Certains individus se disant représentants de Fa-
cultés américaines, faisaient depuis longtemps, en Angleterre et en
France, uue spéeulation sur la vente des titres. Cle commerce est
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foin d’avoir cessé, du reste, et maint officier de santé qui s'intitule
aujourd’hui doctenr, ne le doit qu'a I'intervention des sgents amé-
rieains.

Or, il résulte des renseignements officiels de M. Scheuck qu'il
vlesiste, en Pensylvanie, ancune Université connu sous le xom de
« Université de médecine et de chirurgie de Philodelphie », et
qu’une autre Université « the American College of medicine u, a 6té
supprimée par la législature de 1872, aprés-qu'il avait été constaté
qu’elle se livrait au trafic des diplomes.

Le gouverneur de I'Btat de New-Jersez fait également savoir que
T'Ecole dé¢ médecine « the Livingstone University » n'a jamais été
incorpo=ée et qu'on ne saurait par conséquent lui reconunaitre une
-existence officielle. -

Ces renseignements étaient déjd bien connus du publie médical
anglais et frangais, mais nous n’en devons pus moins considérer com-
me trds-importante la déclaration qui déguge I'Btat américain de
doute participation aux faits qui déshonorent depuis si longtemps
I'enscignement de la médecine dans cette contrée. (Med. Times
and Gaz. et Gaz. hebdom.—Bordéaus Médical.

ENFANTS assisTES.—I1 résulte d'un rapport de I'Assistance pu-
Dlique que le nombre des enfunts assistés, actuellement & la char-
gedu département de la Seine, s'éléve & 27,000 environ, occasion-
nant uue dépense, en chiffres ronds, de quatre millions.

Dans le courant de 'année dernidre, 3,200 nouveau-nés ou en-
fants abandounés ont étS recueillis par I’ Assistance publique.

ASS0CIATICY DES MEDECINS DE La GIRONDE : REUNION AN-
NUELLE A LIBOURNE ; RAPPORT DU COMITE DE DEFENSE PROFES-
‘SIONNELLE.—L’Association des médecins de Ja Gironde a tenu son
agsemblée semestrielle le 14 novembre dernier & Libourne. Parmi
les actes de-cette réunion, nous devons signaler la lecture d’un rap-
port trés-remarquable par M. R. Saint-Philippe an nom du comité
de la défense, professionnelle récemment institué par I'Association.
Le but principal de ce comité est de faire la guerre, mais sans trave
mi merei, 3 lesercice illégal de Ja médecine. Le tort quont eu'la
plupart des médecins de province, ¢'est de. croire que le couseil gé-
néral de I'Association des médecins de France suffirait seul 3 cette
lutte et finirait par remporter une victoire décisive : de Id-de nom-
Jbreuses et de grandes déceptions. Le conseil générel n’cst pas resté
inactif ; mais que pouvait-1l coutre Vimmense réseau de parasites
qui enserre de tous-cdtés Yexercice de la profession ?

Les médecins de la Gironde onu compris qw'au lieu d’attendre les
effets d’une protection lointaine ils feraient micux de se défendre
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cus-mdémes ; ils ont donné ainsi une nouvelle preuve de ecet esprit
®'initiative auquel nos .institutions professionuelles doivent déji.
beaucoup, et il est 3 souhaiter que leur exemple trouve des imita-
teurs parmi les membres des autres Sociétés locales—Gazette Méd.
de Paris.

Assiseanor ruBLIQUE.—En 1876, le nombre des lits disponi-
bles dans les 6tablissements hospitaliers de Paris sera de 19,380,
dont 8,234 pour les 19 hépitanx, 9,324 pour les 10 hospices.
(vieillards et infirmes, non compris les aliénés), 1202 pour les alié-
nés entretenus au compte du département & Bicdtre et & la Salpd
tridre, 570 pour les enfants assistés et orphelins. Le chifire des
individus ainsi secourus par les hopitaux et hospices pourra s'¢lever
3 108,168. A ce nombre, il faut ajouter celui des personnes rece-
vant des secours A domicile, savoir : indigents inserits aux bureaux
de hienfaisance, 114,000 ; malades traités chez eus, 35,000 ; accou-~
chées, 12,000 , ndcessiteux non inserits secourus momentanément,
25,000 ; enfants en nourrice, 2,000 ; enfants placés & Iz campagne,
25,000.—Gazette Méd. de Paris.

UNE FEMME BARBUE TENDANT LA GROSSESSE SEULEMENT.—
Le New-York medical Record relate le cas d"une dame chez laquelle,
pendant trois grossesses d terme et une grossesse terminde vers la
sixigme ou la huitiéme semaine par un avortement, les deux cdtds de
1a face et le menton se couvrirent de barbe. Les poils commencaient.
& pointer, aprés la suppression des régles et persistaient jusqu’aprés
Paccouchement et e retour complet de I'utéras 4 son état normal. .
~—Union médicale.

UNE BOUTADE SUR LES VIVISECTIONS.—La Société des antivi-
visectionuistes, qui s'est fondde récemment 4 Londres, recrute cha-
que jour de nouveax adhérents, M. Oarlyle, qui vient de se faire
recevoir membre actif, explique ainsi sa conduite. ¢ En général,
Je préfere les animaux inférieurs & Phomme, je dois m’opposer 4 ce
qu’on inflige des douleurs 3 ceux-ci, dans V'intérét de ceux-ly.

(Gasetie hebdomadaire.)— douvement médical.

Servicns DE NyIT—Des services de nuit vont &tre installés dan
Paris dars ics conditions suivantes :

Dans choque quartier, les médecins seront invités & déelarer s'ils
entendent se rendre aux réquisitions qui leur seront adresséesgpen-
dant la nuit.

Lies noms et les domiciles de ceux qui anront fait cette déclaration.
seront inserits sur un tableau affiché daus le poste de police du quar-
tier.
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La personne qui aura A requérir un médecin se rendra au poste
de police de son quartier et choisira, sur le tablesu, le médecin dont
elle désire réclamer les soins.

Un gardien de la paix, détaché du poste, accompagnera le requé-
rant au domicile du médecin, suivra celui-ci chez le malade, eb, ln
visite faite, le reconduira chez lui.

En le quittant, il lui remettra un bon d’honoraires de dix francs,
qui sera payé A présentation & la préfesture de police.

Suivant Ja situntion de fortune du malade, qui sera en temps con-
venable 'objet d'une enquéte sommaire, I'administration lui récla-
mera le remboursement des honoraires alloués ou les prendra défini-
tivement & sa charge.—Journal d¢ méd. et de chir. pratiques.

UN ASPIRANT AU DOCTORAT—Un ¢tudiant en médecine 6tait
assis sur Ja scllette. I passaiv un troisidme examen de doctorat,
cest-d-dire un mauvais quart -d’heure, car vous saurez que cet exi-
men roule sur des sciences accessoires, et conséquemment un peu
négligées ; la physique, la chimie et la botanique.

La physique avait assez mal marché. La chimie venait d'étre
complétement ratée.  On essayait mainicnant de la botanique. Et
le patient avait la sueur froide. Xt les juges apprétaient d’avance
leur refus le plus pur et leurs boules les plus noires.

Cependant—Ia vietime était condamnée irrévocablement—ils vou-
lurent lui adoucir I'amertume des derniers moments. On se mit &
lui poser des questions faciles.

On plaga sous ses yeux une série de plantes on ne peut plus ré-
pandues.  Cu ne lui demanda 3 Jeur égard qu'un seul renseigne-
ment, :—Jeur nom.

Un juré 3 'dme clémente alla prendre pour commencer, un sim-
ple picd de tabac. (’était certainement la plante du monde avec
Iaquelle I'étudiant devait &tre le plus familier.

—Regardez bien, dit le juré avec mansuétude, Voici une plunte
dont vous faites un usage fréquent. Vous en preuez plusieurs fois
par jour. Eh bien, voyovs...qu'est-ce qu. c’est ?

L’étudiant se met le front dansla main, se gratte le nez avee éner-
gie, regarde le tabac d’un wil scrutateur,—puis tout & coup, d'un air
1Dspiré ;

—Ah ! j'y suis L...Cest de I'ubsinthe !

A PROPOS D'HONORAIRES.—Nous avous presque tous, en France,
la mauvaise habitude de ne jamais nous presser pour payer les méde-
cins et les avocats, dit le Soir :

Les uns et les autres remplissent pourtant des fonctions sociales



96 L’'UNION MEDICALE DU OANADA.

d'une importance supréme ; avocat a pour mission de défendre
notre honneur ou notre fortune, quand ils sont compromis, Le;
médecin fait mieux ; c’est & lui que nous confions notre vie, notre
santé, le premier de tous les biens.

Tous les deux ne peuvent parveair & exercer l6galement leur mi-
nistére qu'au prix des études les plus longues, les plus laborieuses
et les plus cofiteuses.

Et cependant il scmble, & la fagon dont on se comporte trop sou:
vent vis-d-vis d'eux, qu'ils n’ont fait que remplir leur devoir,
quand ils nous ont consacré leur temps et leur expérience.

Il arrive souvent qw’on pale le médecin un an aprés ses visites;
avee quol veut on qu'il vive en attendant.

Je me rappelle ce cori échappé & Pun de mes amis recevant, au
bout de trois ans, Iz note de son médecin :

«—Je n'aurais jamais cru eela de lui |

Cette injustice n'existe point ¢1 Angleterre ; dans ce pays si
intelligent et si pratique, on paie le médecin chaque fois qu’il vous
rend une visite, et méme on lui paie d’avance la visite suivante, ce’
qui veut dire qu'on désire le voir revenir.

Si, au contraire, on ne lui paie gu’une seule visite, cela signifie
qu'on ne veut pas avoir recours une seconde fois & ses soins.

On évite uinsi Vembarras bicn naturel qulor éprouve de dire &
son médecin : Je n’ai plus besoin de vous, ou je n’ai plus confiance
en vous.

Si cette coutume s'introduisait en France, nous n’aurions.plus ce
triste spectacle d’'un homme de seience, souvent 4gé, qu’on réveille au
miliea de la nuit, 3 qui on fait monter et descendre plusicurs étages:
et qu'on ndglige de payer avee wmoins de serupules qu'on n’en au-
rait & I'égard du moindre serviteur.

-0

MARTAGES.

Le 2 Février, 4 10 heures, a été célébré i la basilique de Québec, 1é
mariage du Dr. de SL. Gearge, M. P, de Porlneuf, avec Mademoiselle Lau-
re ‘Thibaudeau , fille de 'hon. I. Thibaudeau, M. P., de Quéhec-Est,

—Le 18 Janvier, & I'Evéché de Montréal, par M. le chanoine Edmond
:’\Iomau. A.B f.lmmpaanv, ex-zouave pontifical et medecin de St. Anicet,
d Delle Marie Annie Z Peltier, de Montréal,



