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(Suite et fin.)

M. e Président, MNessieurs,

Nous rencontrons dans notre sidcle deux différents types de mé-
decins,  L'un est honnéte et consciencieus, prsséde toute Ja seience
néeessaire 3 Vexerciee de sa profession ; travailleur infatigable, il
puised toutesles sonrces du savoir, et malgré ses vastes connaissances,
il est humble, et ne craint pas d’avouer ue les ressources de son art
sont limitées, 1l cherelo A interpréter lanature, & la guider, saus avoir
de prétention & I'infaillibilité mdédicale ; en un mot il est prudent et
réservé, comme le sont du reste tous les hommes sages et instruits.

L’autre veut acgudrir une clienttle non pas par son savoir et ses
capacitds, mais par unc vaine prétention et par son audace.

Dranvée en annde, il promeéne le maigre bagage scientifique qui
lui a permis, non sans difficulté, d’obtenir un dipléme.

11 ne s’inquitte pas des progres de la science, il ne consulte jamais
ses livres, toute sa préoccupation est de faire croire aux autres qu’il
est habile, qu’il réussit, qu'il a droit & wue clientile nombreuse, que
ceux qui 'emploient sont fort heureux d’avoir ses services, car il est
bicn supérieur 3 la généralité de ses confréres.
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Ils sont nombreux, MM., les médecins de cette dernicre eatégorie,
Beaucoup jouissent méme d'une haute réputation devant le publie,
ct cependant leur renommdée  n’est basée que sur de belles manicres,
un Gquipage éclatant, Tusage d'expressions pseudo-scientifiyues, la
flatterie, ete.  Un tel wédecin est de fait un charlatan aussi ¢honié
que celui qui, monté sur une voiture en pleine place publique, proclame
de toute la force de ses poumons Iinfaillibilit¢ de ses remdédes A gué-
rir toutes les maladies.

Que cela ne vous étonne pas si cex gens- A réussissent, comme le
monde appelle cela ; car le charlatan affirme ce qui est douteunx, pro-
met ce quil ne peut teuir, la guérison aux incurables. Ja vie aux
mourants ct depuis des siceles le peuple tombe incessamment  dans
ce méme pidge grossier,

Le véritable médecin pevt placer son patient dans les conditions
les plus favorables & sa guérizon, il peut I'aider & échappera fa
mort, mais il doit toujours se rappeler que les ressources de son art
sont limitées et que la vie appartient & Celui-la ceul qui T'a donnée.

Différente des autres professions, la médecine ne peut &tre jugée
et appréciée par ceux qui lui sont étrangers,

Larchitecte peut moncrer une bitisse. le peintre un tableau comme
preuve de talent v de géoie, mais en médecine Jesplus grands suceds
ne laissent aucune trace.

Il ne faut pas que cela nous dccourage eependant.  Laissons le
charlatan exercer & sa maniére ce qu'il appelic la médecine et tra-
vaillons hardiment & guérir les infirmités humaines,

Iy a des charlatans dans toutes les professions, mais plus dans 2
médecine, car elle 8y préte davantage.  Soyez convaincus cependant
que la meilleure politique A suivre ¢’est honnétetd, que le seul
moycen de réussir plus tard ¢’est de poser dés aujourd hui les hises
d'une instruction solide comme celle que vous pouvez acquérir dans
cette institution cn travaillant consciencicusement.

On rencontre souveut daus le monde des personnes qui parlent de
Vincertitude de la médecine. de la dissidence d'opinion st fréquente
entre médecins, et on en conclut que notre profession est une mo-
queric : on rencontre méme de ces personnes dans les promicrs rangs
de Ia société, parmi ceux qui commandent I'opinion publique. Ne
voit-on pas ces nolables encourager les homceopathes, bien plus, aban-
donner de bons médeeins pour se mettre sous les soins des charlatans
les plus ¢hontés ?

MM, ¢'est une humiliation que nous devons subir, comme tant
d’autres avee courage et résignation, espérant qu'une confiance tar-
dive viendra un jour nous récompenser de nos labeurs.

1 étudiant en médecine lnisse  quelquefois refroidir son ztle pir
la diversité des opinions touchant ics mémes maladies, et il se dit:
La thérapeutique a bien changé depuis 50 uns, n’est-il pas probable
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qu’clle changera encore beaucoup durant les 50 années A venir et ce-
pendant les anciens comme les nouveaus médecins ventaient beaucoup
leurs succds.

Ces différences dans la thérapeutique médicale sont moins grandes
et moins importantes qu'elles ne paraissent & premire vue,

Il y a plus d’un moyea pour arriver & un méme résultat, on peut
guérir une maladie tout en employant des traitements différents.

Les unciens médecins croyaicut aux humeurs vicides qu'il fallait
faire évacuer, au sang gité qu'il fallait soustraire, & des poisons sep-
tiques qu'il fallait éliminer au moyen du mereure, ete., ete.

Une connaissance plus parfaite de unatomie pathologique, de la
physiologie, les nouveaux moyens d'investigation telsque le micros-
cope, Pophtalmoscope, les recherches incessantes des suvants sont ve-
nus détruire ou corriger les théories des anciens.

Connaissant micux la marche naturelle des maladies, la force wmé-
dicatrice de la nature, la puissance inhérente aus tissus, nous som-
mes moins disposés & agir, plus circonspeets dans nos attaques théra-
peutigues ; nous comprenons que le réle du médecin n'est quelque-
fois jumais plus utile que lorsqu’il se borne & observer et i
diriger ces forces vives de la nature.

Les homaeopathes avec leurs doses infinitésimales, nous ont appris
a4 connaitre les forces inhérentes A I'économie vivante. Les succds
qu'ils s"attribuent et qui de fait n’appartiennent qu’y la nature, nous
ont instruits 4 compter un peu molns sur nous ot un peu plus sur
les aptitudes merveilleuses des tissus et des appareils qui coustituent
la matiére animale.

Quoique les médecins de ce sidele aient eu & corriger certaines
erreurs de leurs devanciers, ils ont cependant puisé largement dans
les trésors que les anciens avaient si péniblement amassés. Leurs
successeurs s’appuyant sur des bases solides, ont pu 4 leur tour, faive
faire A la science un pas dans la voie du progrés.

Aux médecins présents et futurs le noble héritage, mais aussi Ia
tiche diflicile de reculer encore les limites de notre art.

Dailleurs, MM., le scul fait d’'un changement, ne prouve pas la
eontradiction et 'incertitude. La science médicale progresse incon-
testablement.  Tow! progrés signifie changement.

Lies médecirs différent souvent dopinion, il est vrai, mais n'en
est-il pas ainst entre avocats ¢t méme entre théologiens ; quoiqu’i}s
alent pour Jes guider des autorités universellement reconnues, t:m(‘hs
que nous, nous sommes privés de ces jalons, de ces points de rallie-
ment, puisique les Jois de la nature varient plus ou moins suivant le
tempérament, I'idiosynerasic de chaque individu.

Ceux qui parmi vous ont quelque temps d'étude, savent sans
doute que tel médecin préconise la suigade et les antiphlogistiques,
te} autre proserit la lancette.  Dans tel service on fait grand usage
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de toniques, dans tel autre, au contraire, on donne beaucoup d'alté-
rants, et chese remarquable, ces méthodes si différentes entre elles,
viennent toutes la téte haute, armées méme de la statistique déelarer
leurs suceés et proclamer leur supériorvité. Mais que prouvent la
plupart de ces sueces si ce n'est le triomphe des cfforts de la nature
contre les maladies que vous prétenaes avoir gudries.  Clestque fort
heurcusement, pour 'humanité, Ia force médicatrice de la nature, je
le répete, veille au salut des malades et les guérit en dépic méme
d'une maunvaise médication

Mais, dira-t-on, vous doutez de la puissance de Vart, médecin,
vous niez la médecine ¢

Au contraire, MM, loiu de méconnaitre la puissance de I'art, cest
en relever la dignité que d'en signaler les écarts et de véduire & leur
juste valeur des poeétentions exagérées.  Ilart médical existe ; mais
je dis et je maintiens qu'il faut 8bre trés-sévére dans P'appréeiation
des effets prétendus salutaires d'une médication quelconque et se
défendre d'un euthousiasme irréfléchi pour toute thérapeutique indi-
viduelle.  Quoique certains médecins de ce pays donnent dans les
excentricités dont je viens de combattre les dangercuses prétentions,
la plupart suivent dans leur thérapeutique les sages préceptes de la
raison et de Vexpérience.

Au milicu de ce conflit d’opinions et de systémes contradictoires
i quelle méthode, & guelle doetrine, devez-vous vous attacher ?

Quels sont donc les principes généraux qui doivent régler la thé-
rapeutique du inédecin ?

Pour le penseur qui sait dégager son esprit de Torniére de la rou-
tine, le traitement de chaque maladie est un nouvean probléme dont
la solution exige toutes les ressources du savoir et de 'imagination.

Mais cette dernitre faculté de lintelligence peut aisément 8 égaver
si clle manque de principes généraux qui lui servent comme de
jalons dans le vaste champ de la thérapeutique.

Il importe douc que nous tracions ici ces grands principes régula-
teurs de Part de guérir qui d’'aprés plusicurs auteurs sc résument
dans les énoncés suivants :

lo. Sila forece médicatrice de la nature doit suffire seule pour
amener la guérison, on si le mal cst absolument incurable, s'abstenir
de toute prescription médicamenteuse.  Les prescriptions hygiéui-
«ques suflisent seuls dans ces cas.

20. Si la maladie exige, au contraire, !'intervention active de la
thérapeutique, ne prescrire que des remédes dont I'action est en rap-
port avee la nature présumée du mal; ce qui constitue la méthode
rationucile ; ou preserire des remédes dont I'expérience a sanctionné
Iefficacité, bien qu'il soit impossible de saisir le lien logique qui rat-
tache leur vertu curative & la nature des phénomenes morbides, tels
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sont le quinquina dans les fitvres intermittentes, le moreure dans la
syphilis ; ¢’est ce qui constitue la méthode empirique.

3o. Quelque soit la mdéthode que U'on emploic, ne jamais oublier
de tenir compte dans 'administration des médieawments des indica-
tions qui dépendent des idiosynerasics, des tempéraments, de Pige,
des habitudes et des maladics antdricures.

MM., je regrette que le eadre de cette lecture ne me permette
pas de vous déerire, au long, les progrés de la médecine durant les
trente derniéres anndes, au moins, j'aurais le plaisiv de vous faire voir
que notre art s'est enrichi de plusieurs découvertes importantes, que
des choses alors inconnues sont aujourd hui du domaine de la seience.

Je ne puis résister cependant au désir de vous citer quelques
exemples.  Le mieroscope a jeté une lumidre trés-vive sur anatomie
pathologique et la physiologic. Lies recherches incessantes de MM.
Broca, Robin, Virchow, Cornil et Ranvier sont destindes & reculer
encore les limites de cette science.  J'ophthalmoscope qui fais veir
les maladies profondes de Peeil, tout aussi clairement que ses mala-
dies externes, a opéré toute une révolution daus l'ophthalmologic.
Le laryngoscope permet d'esplorer jusqu’aux moindres cavités du
Jaryns,  Le thermomotre, autrefois inusité cn médeeine,nous permes
maintenant, de suivre mathématiquement I'augmentation de la tem-
pérature animale et méme de prédire quune complication va surveniv
durant le cours d’une pyréxic ou d'une inflammation. L’auscultation
due comme vous le savez au génie de Lacnnee a acquis de nos jours
une précision telle que les moindres altérations du eccur ou des pou-
mons sont connues, expliqudes, interprétées.

La chirurgie a fait des progrés immenses depuis une trentaine
d'anndes.  Qu’il me suffise de vous mentionner les résections articu-
laires, Uovariotomic, Phystérotomie ¢ui sont aujourd'hui des opéra-
tions réglées, reconnues.

Mais la plus belle des découvertes chirurgicales modernes, ¢’est
sans contredit la lithotritie.  Pratiquée pour la premiére fois par Ci-
viale en 1821, elle Vest aujourd'hui par tout Punivers et des milliers
de fois par annde.  Lesbienfaits de lalithotritie sont incaleulubles ;
avee cette ressource de notre art, cc n'est plus une affection grave
que d"avoir une pierre dans la vessie.  Le temps w’est pas ¢loigné
ott cette opération aura fait disparaitre la taille chez les adultes.
Le nom de I'auteur de cette découverte toute francaise est aujour-
d’hui prononeé avee respect et st mémoire sera honorée par les géud-
ritions futures.

Les opérations pratiquées autrefois ont é1é durant ces dernidres an-
nées améliorées et perfectionnées ; exemple : L’ischiemicartificielle ou
méthode d'lsmarch.

Figurez-vous, MM., dans un méme amphithéitre, Ambroise Paré
et le professcur Esmarch faisant chacun unc amputation. Iursenal
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du premicr, compte, outre les instruments ordinaires, des fers
rougis qu'il proméne sur les lambeaux pour arréter 'hémorrhagic.
Le second, au contraire, prévient toute effusion de sang en compri-
mant le membre avant de Famputer, avee une simple bande élastique.

[.e tourniquet de J. L. Petit et la ligature artérielle ont remplacé
le fer rouge. La bande ¢lastique et la torsion artérielle viennent &
leur tour détrdner ces derniers.

Je ne saurais oublier ie trés-puissant auxiliaire de la chirurgie
moderne, le chloroforme.

1’idée de supprimer la douleur dans les opdrations doit étre aussi
ancienne que la pratique de la chirurgic. Beaucoup, sans doute,
cherchérent & la réaliser, mais lears essuis ne furent pas heureux.
Il y a 30 ans on entrevoyait si peu la solution de ee probieme que
Velpeau traduisant en cela I'impression  générale pouvait éerive cet
te phrase: ¢ Eviter la douleur dans les opérations ext une chimdre
qu’il n'est plus permis de poursuivre anjourd’hui.

Et cependant dix ans ne s'étaient pas éeoulés que le probléme de
'anesthésie était complétement résolu et qu'un chirurgien ne pou-
vait plus refuser & ses opérés le béndfice de ia nouvelle déevuverte,

C'est & Jackson, chimiste et mddecin, et & Morton, dentiste, tous
deux de Boston, que revient I'honneur d’avoir fait Papplication de
I'anesthésie aux opérations chirurgicales, ils employaient 1'éther.
Simpson, le célebre accoucheur, substitua plus tard le chioroforme 3
Iéther.

Je vous le demande, MM, sont-ce I des progres ?

11 vous est peut-itre arrivé durast les legons ou la lecture de vos
auteurs de trouver trop de détails scientifiques, trop de théories abs-
raites. Vous avez peut-étre cru y perdre un temps précieux (ue vous
auriez pu consacrer & un travail plus avantageux ? Vous ne pouves,
a la vérité, avoir trop de connaissances pratiques, mais pour gue ces
copnaissances pratiques vous soient utiles et profitables, il faut quel-
les suient appuyées sur de saines théories scientifiques.

La théorie sans la pratique est inutile, de méme que la pratique
sans la théorie cst dangercuse et gresse d’erreurs.

Ce que je vous recommande surtout, MM., tant pour votre propre
satisfaction que duns I'intérés de vos futurs patients, c’est d’exercer
la noble profession que vousavez embrassée, d’aprés des prineipes
reconnus, des théories approuvdes, une thérapeutique raisonnée, &e.
Car sans cette base d'action vous tomberiez indubitablement dans
Vempirisme le plus absolu.

Lors de mon voyage en Europe, j'ui pu étudier attentivement les
types de I'étudiant frangais ¢t anzluis. Le premier, tout entier 3
#es 6tudes médicales, est un peu udgligé dans sa toilette ; i1 porte
continuellemeut aves lui ou un livre ou un cahier de notes, et chose
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agréable A voir, c'est que ces objets ont une toilette encore plus ué-
gligbe que leur possesseur tant ils sont feuilletés et manipulés,

A Paris, sur 100 ¢éléves, il y en a aw moins 80 ¢ui prennent des
notes durant les cours. Les étudiants se passionnent pour la science.

L’étudiant anglais, au contraire, est toujours en grande tenue, il
pread rarement des notes. il se fie sur les résumds imprimés, les
manuels ; il n’oublic jamais son stéthescope et son thermométre. [
observe attentivement les faits, il cultive avee soin ce qui plus fard
contribuera 3 lui créer une position sociale avantageuse.

Le plus instruit des deux, le plus fort en théorie, ¢'est sans con-
tredit I'étudiant frangais ; Panglais fera cependant un bon praticien.
Tie premier anra une thérapeutique plus raisonnée, celle dujsccond
sera plus empirique.

Vous, MM., qui possédez bien les deux langues francaise ot an-
glaise, profitez-en ; étudics les magnifiques théories des auteurs fran-
¢ais, sans toutefois négliger les applications pratiques que les Anglais
savent leur donner.  (Uest le meilleur moyen d’acquérir les bonnes
qualités des uns et des autres.

Vous devez toujours rallier In seience & Part.  Ces denx puissan-
ces doivent marcher de pair.  Les cours et la lecture sont indispen-
subles, mais cependant ils ne doivent pas prendre la place des dissce-
tions et des visites d’hopital.

Trousseau a dit : “ Du jour qu'un jeune homme veut &tre méde-
cin il doit fréquenter les hopitaux, il tui faut toujours voir des malades,
Autant que possible, instruisez-vous par vous-mémes, par votre
propre observation, par vos propres cfforts,

L anatomie, cette base des sciences médieales ne Sapprend (u'i la
salle de discetion et le scalpel & la wain.

Quand vous &tes dans les salles de Phopital, faites des malades les
vitres propres, c'est-d-dire que vous devez vous eftorcer de faire un
diagnostie, un traitement, un pronostie, &e., &e.

Le professeur ne doit que vous éelairer, vous corriger, vous guider.
Habituez-vous de bonne heure & live sur le visage des malades la gra-
vité de l'affection ; & titer le pouls et & en apprécier les qualités, &
connaitre les grands troubles fonctionnels des divers appareils de
Véeonomie.

Vous verrez dans les sallos d'autopsie  quelgues-unes des relations
qui existent entre les lésions eadavériques et les symptomes observés
pendant. la vie.

I'réquentez les hapitaux dés votre premicére annde d'étude, car la
vie d'un homme intellizent suffic & peine & connaitre la physiologie,
la pathologie médico-chirurgicale et la thérapeutique.

Dans ce pays ol les coars ne durent que six mois, 11 est de Vints-
rét de Vétudiant dés sa premidre annde, de suivre autant que possi-
bles les services de médecine et de chirurgic.
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Outre les ouvrages didactiques que les ¢léves doivent lire et mé-
diter dans le cours de leurs études, il est bon, il est utile ¢t méme
nécessaire qu'ils lisent anssi les journaux de médecine pour suivre
en s'instruisant le. mouvement progressif et continu de la sphere
scientifique au milicu de laquelle ils commencent & vivre.

D'ailleurs, personne aujourd'hui ne saarzit rester indifférent au
Journalisme ; ¢'est le roi de 'époque et le plus puissant en mdédecine
comme en politique et en  littérature.  Cette puissance sotiveraine
de la presse est une des belles, une des gloricuses conquétes de notre
civilisation, un des grands bienfaits de notre temps.

Mais si la lecture des feuilles mdédicales est déjd une néeessité
poar P'étudiant, que sera-ce lorsque, devenu praticien, il ne lui res.
tera dans sa solitude que cette voie fraternclle de la presse pour lui
apporter les bounes nouvelles, les progres incessunts de son art.

Le journalisme, cc pain quotidien de la pensée, est pour les dtu-
diants comme pour les praticiens un besoin, une ndeessité, un bien-
fait,

Telles sont Jes obligations que vous impose la profession que vous
avez choisie et dans laquelle il 0’y a qu'un chemin qui conduise au
succds, cclui du travail : cette condition remplic pe craignez rien,
vous réussirez indubitablement. Je ne prétends pas dire que tous,
vous arriverez & une position brillante, méme en travaillant bien,
mais vous atteindrez certainement votre but qui est de souwlager ct
guérir les infirmités humaines, tout en gagnant pour vons-mémes
'estime et le respect de vos concitoyens.

lispérons de plus quunc honalte aisance vous permettra de vous
reposer Sur vos vicux jours,

T1 est possible qu'en ce jour ol plusicurs écoles de médecine vous
ouvrent toutes grandes leurs portes, vous désiriez avoir des garantics
eomme quoi vous avez bien fait en venant 3 'Ecole de Médecine et de
Chirurgie de RMontréal.

La garantie que nous avons 4 vous donner, ¢’est le grand nombre
de praticiens capables, je dirais méme ¢éminents qui ont recu & cette
institution, leur éducativn médicale, les suceds qu’ils obticunent cn
pratique, leur position sociale, la compétition heureuse qu'ils font &
leurs confréres venant des autres colléges.

Telie est la preuve irréfutable, jecrots, de la valear de I'enseigne-
ment qui est donné ici.

Ai-je besoin de vous dire que vous avez & votre disposition, le plus
vaste hépital de la ville, un hospice d’nccouchements qui vous fournit
des centaines de cas, des dispensaires ol vous pouvez voir ot visiter
vous-mémes des multituldes de malades. i

1l ae m’apparticnt pas, & moi, ancien é&iéve de cette Ecole, den

aire aujourd’hui I'éloge, mais laissez moi vous dire cependant que
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8'il est un acte de ma vie dont je suis gloricux et fier, ¢'est d'avoir
suivi les cours de cette institution.

Je compte y avoir gagné en recevant daus ma langue muternelle
une instraction déjd assez difficile & acquérir par elle-mgme sans y
ajouter I'embarras ¢'un idiome étranger.

de n’ai jamais regretté un instant de m’étre laissé guidé, ou plutdt
ceatrainé par mes sentiments patriotiques et, nationaux.

J'ai toujours aimé & entendre citer en bon frangais les cwuvres de
Bichat, Laennac, Louis, Dupuytren, Velpeau, Nélaton, &e.

Puisque cette institution est Ja udtre par la nationalité, par le
langage, par I'enscignement, par les convenanees, pourquoi I'abandon-
nericz-vous pour aller & d'autres institutions qui ont droit au
patronage aussi, mais non pas au vétre.

De quel droit eompterez-vous dans I'avenir surla clicnttle de vos
compatriotes si vous-mémes aujourd’hul les premiers vous leur don-
nez le menvais exemple, en laissant de e6té une institntion essenticl-
lemest canadienne-frangaise pour aller aillears, suivez I'exemple de
vos confréres anglais qui savent bien ne pas abandonner leurs institu-
tione nutionales.

L’instruction que vous recevrez icl sern towjours réglée sur des
principes reconnus, des théories dprouvées. Tout ce qui est pro-
blématique et douteux vous sera présenté comme tel.

1l faut sc défier des remddes tout puissants qui guérissent tou-
jours, des pratiques excentriques ei individuelles ; ceux qui les pré-
conisent n'ont, d'autre hut, le plus souvent, que de se faire un nom
ou de se erder des revenus.

Bneore une fois, je vous le répite : voyes, comparez et jugez par
vous-mémes. Cherchez dans vos livres, seratez la science ct cllo
vous délivrera ses secrets.

Travaillez, jeunes 6leves, travaillez avee ardeur, avee persévérance,
I'avenir vous appartient & ce prix.

Ne vous laissez pas arréter par la pensée déeourageaunte ue vos
labeurs ponrraient rester sans récompense. Travaillez, travaillez, tout
est dans ce mot, tout est possible par le travail,

U, L,

CORPS ETRANGER DANS L’ORBITE 3
Par le Dr. J. G. LussIER.

Le quinze septembre dernier, j' étais au caw o militaive de Laprairie
cu qyualité d'asssistant-chirnrgien. A Yinspection des hommes, j'en
remarquai un, de dix-sept ans, qui paraissait avoir une fistule lacry-
male & Teeil droit. Il existait en méme temps chez lui convergence
prononcée des deax yeux. Comme cciie convergence pouvait nuire
i ses devoirs militaires, je Iinterrogeal sur la cause de ces désordres,
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Cinq semaines auparavant, le jeune homme, en traversang un champ
nouvellement fauehd, était ‘tomb¢é et en se relevant il Sapereut qu'il
&'6tait fait une blessure aun-dessous de V'ewil ; 1l se rendit chez lui
en eroyant quiil nen serait rien.

Peu aprés, il fut pris d'un violent mal de tdte etde vomissements
vépétés.  Le mal de téte 1t place & une grande tendance au
sommeil, qui se prolonzea durant huit jours, ainsi que les vomisse-
ments.  Un médeein fut appelé et l'enfant sembla prendre du micux
et se sentit asscz biem pour se rendre aw camp prendre part aux
exercices militaives.

Une épaisse crolite de pus desséché déaotait un éeoulement abon-
dant ; mais 2 part les symptdmes cérébraux, rien n’indicuait la présen
ce d'un corps étranger.  Aprds inspection du bataillon. Jamenai le
patient dans la tente du chirurgien et aprds cousultation wvee le
Dr. Erskin, ler chirurgien, jexaminai la plaie, uprds avoir mis ie
patient sous I'influence du chloroforme ; la sonde me donna de smite
lacertitude d'un corps étranzer qui fut extrait sans difficulté & ¥aid-
d'une pince 3 dissection.  C'¢était un chicot de bois recouvert d'une
écoree rouge, mesurant deux pouces et demi de long et gros comme
un manche de plume ordinaire. L'extrémité pénétrante éGtait taillée
en travchant telle que représentée  duns le dessin ci-dessous.

Ce corps
étranger o

dft pénétrer dans le sphénoide en suivant le plancher inférieur de
Vorbite jusque vers le milicu ol il a dt perforer lorbite en se diri-
geant vers le centre du erdne. Je venvoyai le patient dans sa fa-
mille et depuis j'ai appris qu'il s'est bien porté etque ses yeux se re-
dressent sensiblement.

—

LUXATION DU COU-BE-PIE2;
Par A Dacexais, M. D.

Vers le commencement de septembre dernier, je fus appelé auprés
de M. J. P.....; Rue Durham; qui me dit avoir la jambe fracturée
par suite d'une chute qu'it avait fuite la nuit précédente. 11 étaic
tombé d'une hauteur d’d-pen-prés quinze pieds. mais il ne pouva’t
me donner auwcun détail sur la maniére dont Taccident  était
arrivé. 1l ressentait beaucoup de douleur dans la réuion des deux
malléoles du pied ganche qui était trésenflé ; la plante du pied était
retourné cn dedans, et regardait le pied droit.  La jambe gauche
était plus courte que la droite.  On sentait en-dessous de la peau
la malléole externe, qui avait perdu son point dappui; on par-
venait difficilement & distinguer la malléole mterne qui paraissait
rentrée dans le pied, avee lequel elle faisait un angle presque droie.
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A premitre vue, je erus avoir affaire 2 une fracture du tibia avec
dislocation du péroné, et je fis des tractions sur le pied afin d’amencr
Ia juxtaposition des deux purties d'os que je supposais engrendes.
Mais aprds quelques essais, voyant que je ne pouvais réussiv d ame-
uer aucun changement daas la position du pied, je fis demander le
Docteur Brosseau, qui arriva au bout de quelques instants.  Aprés
avoir examiné le malade, e Monsicur purtagea entidrement mou
opinion,

Apres quelques manipulations, voyant ¢u'avec nos mains seules,
NOus 12 pourrions pas réussiv, nous passimes un lac autour du pied
¢t commeneimes des tractions assez fortes.

Le malade étant couché, le Dr. Brosseau zira horizontalement sur
le lue, tandis queje fis des tractions sur la jambe dans un sens
oppoxé.  Ce ne fut qu'aprés des efforts assez violents, et avee Passis-
tanee d'un aide que nous parviwmes A réduire Ia luxation, ce dout
nous fumes avertis par le breit particulier que font les os lorsqu'ils
reviennent i leur position naturelle.  Alors, le malade put remmer
le pied assez librement, les deux jambes étaicut de la méme lon-
suear »4 les os daws leur position normule.

Nous preserivimes & notre patient le repos absolu, 1a position hori-
zontale et des Jotions réfrigérantes sur le pied qui était treés enflé.
Apreés gueljues jours de ce traitement, Vinflammation était de hean-
coup diminnée, la doulear pendimt le repos était presque nulle, et
les mouvemencs du pied presque complets.  Tout zlla si bien que
auinze jours aprés Uaceident, M. P, pouvait marcher & aide d'une
canne. 3 la fin de la cinquidme semaine, 1l a pu reprendre ses tra-
vaux darrimear. Hne lul reste quiune légére tuméfaction aux
nalldoles, qui avemente par la fatigue du jour, mais qui disparait
presquenticrement pendant la nuit.

Ce qui rendait le dingnostic difficile duns le cas gue je viens de
vapporter, ¢'est dnbord la grande tuméfiction des parties qui exis-
tait lorsque je vis mon malade, et ensuite la rareté des luxations
du cou-de-pied sans fracture. Vidal div que toutes ou presque
toutes soat accompagnées de fracture, et principalement la luxa-
tion en dehors, luxation dont 1¢ s qui nous oceupe est un exemple.

La plupart des auteurs n’admctient que quatre espeees de disloea-
tions du cou-de-pied, savoir : la dislocation en dehors, en del.ns, cn
avant et en arridre, suivant la position qu'occupe Pastragsle.

Alais Vidal en admet nne cinquidme qu’il appelle luxation en
haut o et qui est toujorrs compliquée.  Klle consiste dans P'éléva-
tion de I'nstragale entre les deux malléoles.  Aiusi en supposant qu'il
¥ ait fracture du pérond et dislocation du tibia, Uextrémité de ce der-
nier os par son éeartenent, code sa place & Uastragale gqui remonte.

Dans cette expéee de luxation, Dupuytven a remarqué les symp-
tomes suivants @ raccourcissement de la jambe, largeur presque dou-



540 L’UNION MEDICALE DU CANADA.

blée de ’espace compris entre les deux malléoles par la séparation de
ces deux apophyses, abaissement de la malléole 'du tibia, laquelle al-
lait jusqu’s la plante du pied, ascension de I'astragale, de la malléole
externe et de tout le pied le long de la face externe du tibia. Par
mi ces symptdmes déorits par Dupuytren il en est un que je ne puis
admettre, & savoir : 'abaissement de la malléole du tibia ; car dans
cette luxation 1’abaissement de la malléole interne n’est qu’apparent

et aucunement réel. Pour qu'il y eut abaissement réel, il faudrait
qu'il y eut fracture du tibia.

—_——
SOCIETE MEDICALE DE MONTREAL.

Séance du 28 Octobre 1874.

Le Dr. F. X. Perrault, président, au fauteuil. .

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

Le Dr. J. G. Lussier rapporte un cas d’extraction d'un corps
étranger dans V'orbite. ‘

Le Dr. A. T. Brosseau donne un travail sur les rétrécissements
de 'uréthre.

Les Drs. Ricard, Dagenais et Perrault font quelques observa-
tions sur ce sujet.

Le Dr. J. G. Lussier donne avis qu'a la prochaine séance il

proposera les Drs. H. A. Labadie et L. Laberge (de Montréal)
comme membres actifs,

Et la séance est levée.

Séance du 11 Novembre 1874.

Le Dr. A. Dagenais, 1er. vice-président, au fauteuil.

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

Les Drs. H. A. Labadie et L. Laberge (de Montréal) sont ad-
mis membres actifs.

Le Dr. A. T, Brosseau, second§ par le Dr. F. X. Mousseau, pro-
pose d’amender la clause 22 des réglements afin d’sjouter & la liste
des officiers un assistant-seorétaire. Adopté.

On procéde immédiatement & 1'élection d'un assistant-secrétaire
et le Dr. A, Laramée est nommé pour remplir cette charge.

Le Dr. A. T. Brosseau ayant pris le fauteuil, le' Dr. A. Dage-
nais rapporte un cas de luxation du cou-de-pied. _

Dr. Brosseau.—M. le Dr. Dagenais vient d’exposer d’une manié-
re lucide et compldte le cas de dislocation qui est un des sujets de
discussion & I'ordre du jour.

Avant de parler des particularités du cas actuel, je crois qu'il est
bon de s'expliquer et de s'entendre sur ce qu’on appelle dislocation
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du pied ou dislocation de I'astragale. Il fuut bien se rappeler que
V'astragale est enclavé en haut ct sur les c6tés par la mortaise péro-
néotibiale, qu'il s'articule en bas avec le calcaneum et en avant avec
le scaphoide. _

Depuis le mémoire de M. Broca sur ce sujet, ainsi que le chapitre
de Malgaigne dans son traité des luxations, on est convenu d’appeler
luxations tibo-astragaliennes ou tibio-tarsiénnes, le déplacement
des o8 de la jambe sur I'astragale. Le sens du déplacement s'établit
d’aprds la situation du tibia par rapport & lastragale. M. Broca a”
appelé luzations sous-astragaliennes le déplacement qui affecte d
la fois les articulations caleanéo et scaphoido-astragaliennes,

On appelle luxation totale, ou énucléation de I'astragale, sa sortie
compléte de sa cage osseuse.

Le titre de luxation du pied est beaucoup trop vague et de nature
3 entrainer de fréquentes erreurs.

La dénomination de luxation de 1'astragale est aussi défectueuse ;
il est nécessaire de trouver une expression qui indique bien si c'est
la face supérieure de l'astragale qui est luxé d’avec le tibia ousi la
dislocation est entre lui et les autres os sous-jagents (calcaneum et
scaphoide) avec lesquels il s’articule,’ou bien encore, s'il est compléte--
ment sorti de sa cage osseuse.

On admet quatre variétés principales de luxation tibio astraga-
lienne : 10 en dedans ; 20 en dehors ; 30 en avant ; 40 en arriére.

Le malade que nous avons eu 4 traiter présentait Ia luxation en
dehors c’est-d-dire que le péroné était projeté en dehors et la sur-
face articulaire du tibia appliqué sur la face interne de l'astragale.
La malléole interne paraissait introduite dans les os du tarse, exter-
ne faisait en dehors une forte saillie. T.e pied renversé de telle fagon
que sa face plantaire regardait en dedans comme dans le pied bot
varus. Au premier examen du membre 1686 j'ai ctru, comme mon
ami le Dr. Dagenais, que nous avions affaire & une fracture du tibia
avec pénétration des fragments, ou & une dislocation. L’'immobi-
lité du pied malgré des tractions assez émergiques était bien pro-
prela confirmer cette derniére opinion.

La jambe étant maintenue dans la flexion compléte par M. le Dr.
Dagenais, je fis, avec 'assistance d’un aide, une forte traction sur le
pied dans la direction opposée & la déviation et immédiatement nous
avons éprouvé la légére secousseet entendu le bruit qui caractéri-
sent la réduction d'une dislocation.

De suite, le malade a pu faire les mouvements de flexion et d’ex-
tension du pied.

Ce cas est remarquable non-seulerhent parce que ces luxations sont
trés-rares mais aussi parce qu'il n’existait ni fracture ni déchirure
de la peau, et que la réduction a été comparativement facile.

J’al vu & 'hopital Lariboisidre, & Paris, service de M. Verneuil,
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une luxation presque totale de Pastragale. Lo téscction a é1¢ pra-
tiquée parce que V'os une fois rédnit ne pouvait &étre maintenu en
place ; la gudrison était compléte & la fin du deuxidme mois, le
malade conservant un eertain degré de mobilité de Particulation et
pas de difformité du pied.

Pour obtenir la réduction, il est quelquefois néeessuire de faire
la section du tendon d'Achille.

Dr. Hingston.—Je w'ai jamais va une telle dislocation sans fracture.
mais d'autres l'ont rencontré.  Jn fait de fractures et de disioca-
tions les Awmdricains ne sont pas en wrricre des nations curopéennes
et un médeein des Krats-Unis, Barton, éoumeére cing espéees de {u-
xations du cou-de-pied. 1l en rapporte 18 cas.

La réduction est extrémement  diflieile, car sur ces 18 cas, on en
compte 15 qui n'ont pas été réduits. 11 0’y a pas le moindre doute,
dapres les symptomes énumdrés par les Drs. Dagenais et Brosseau.
yue ces messieurs ont en réellement vy enx de ce genre & traiter ot
qu'ils ont obtenu un succés assez rarc,

Dr. Dagenais—AL le Dr. Brossean dit que queiques chirurgions
modernes, entr'autres MM. Broea et Malgaigne, appellent la dislo-
cation du cou-de-pied, luxation tibio-tarsicuae ; mais il me semble
que luxation du cou-de-pied, donne une idée aussi juste de la chose
que l'on veut exprimer et je ne vois pas le besoin de changer les
mots. Car par cou-de-pied tout le monde comprend I'articuiation
formée par la réunion des os de In jambe et de astragule.; Si l'on
adopte la maniere de parler de MM. Broea et Malgaigne, pour ex-
primer la luxatiou compléte du cou-de-pied, comme dans e cus que
je viens de rapporter, il faudrait dire laxation tibio-fibulo-tarsicane,

Le Dr. G. Grenier donne ensuite lecture d'un travail sur la trans
fusion du sang.

Dr. Bibaud.—Je¢ craindrais de recommander, d’aprds les faits pu
bliés jusqu’a présent, la transfusion du sung bumain et les différences
physiologiques du sang des animaux d’avee celui de Fhomme, doi-
vent nous cngager & repousser, complétement ce dernier mode de
transfusion.

Dr. Luramée.—On 2 obtenu des résultais favorables dans certains
cas de pertes de sang aprés les opérations ou d’hémorrhagies puerpé-
rales pourvu que la cause soit dizparue, mais les tentatives fhites
dans la phthisie, Pandmic, la chlorose, les scrofules, ete., ont iuva-
riablement été suivies d’insuceés.

Dr. Hingston.—Cette opération a rencontré peu de partisans en
Angleterre, mais & Paris elle a soulevé antant de diseussion que I'n
pu faire la vaccination & Montréal.  Denys alla jusqua vouloir
apaiser un fou furicux en lui injectant du sang d'agneau ; des exees
de ce genre amendrent la défense faite par le licutenant eriminel du
Chatelet. Le Dr. Oscar Hasse est un homeopathe «qui prétend
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avoir obtenu des suceds, par la transfusion du sang d'agneau, mais
les journaux allemands que j'ai consultés ne parlent pas trés-favora-
hlement de ce moyen thérupeutique.  Pour ce qui regarde les hé-
morrhagies puerpérales, celles qui survicunent daos les eas de pla-
centa praevia peuvent seules devenir mortelles, car les hémorrhagies
POSE purium peuvent toujours &tre contrdlées st le médecin est pré-
sent,  Lorsque la fenine meurt dans ces circonstauces, ¢'est la faute
de ce dernier.

Dr. Brosscau.—ILa transfusion du sang dont on Soccupe ac-
tuellement beaucoup A Paris, n'est pas recommandée comme un
moyen darréter I'hémorrhagie, mais uniquement pour rémédier aux
suites de pertes de sang excessives, Je n’ai pas vu pratiquer Yopéra-
tion, mais chez une malade de 1'Hopital des Cliniques, & laquelle M.
Broea avait enlevé Je col de 'utérus au moyen du galvano-cautire, il
dtait survenu des hémorrhagies secondaires abondantes.  Le neu-
vicdme jour cette perte de sang menagait d'enlever la malade.

M. Broca fut tenté d'employer la transfusion, et appela ses colle-
gues en consultation.  Ces derniers furent d'opinion de différer en-
core et la malade succomba dans Ia nuit. Depuis cette épogue,
Vopération a été pratiquée avee suceés, entre autres par M. Béhier.

Dn. GEORGE GRENIER,
Sec-Trés. S M.

—_——

CORRESPONDANCES.

VACCINATION:

Monsirur le Rédacteur,

Le virus vaccin, dont jui établi l'origine ct la nature dans
mon dernier article publi¢ dans Flnion Médicale du mois der-
nier, est le produit d'une maladie varicleuse, propre au cheval
et ala vache ; 11 est contegreur, inflammatoire et gangréncud.
Afin de satisfaire coux qui ne croiraicat pas enticrement i la
nature varioleuse, épidémigue de lu vaccine, je eiterai encore M.
Boavier, qui disait, devant YAcadémiec Impériale de mdédecine
de Paris : ¢ Quels sout, eu effet, les traits principaux de la maladie
équine vaccinale, varioliforme, décrite par MM, Lafosse, Sarrans,
B -quet, Leblane, Depaul, Bouley ? (1)  C'est une affection érup-
Live, géndrale, aigué, fébrile, dans laquelle la fi¢vre dimiuue et cesse
lorsque 'éruption a eu licu. Cette maladic se manifeste non seule-

(1) (Tons membres de U'Académie de médecine de Paris.)
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ment aux membres inféricurs, ot clle est suivie d’écoulements prri-
{ents, mais eucore dans difiérents points de la surface du corps
du cheval.”  Bullet. Acad. Imp. de méd. tom. XXIX, p. 391,

M. Bouvicr continue et dit : — ¢ Tous les médecins de 'Inde,
du temps de J. Baron, eroyaicnt & la nature varioleuse des épitoatics
fréquentes de cette contrée.  Ils les voyaient naitre, régner et s'¢-
teindre en mé&me temps que les épidémies varioleuses de Phomme.
L1s inoculaient la variele & des enfants avee les produits de Vérup-
tion épizootique. J'ai dGji cité les expériences de M. Macpherson
et de M. Wood ; ce ne sont pas les scules.  Iu {837, une sériec d'i-
noculations du virus pris sur des vaches malades produisit de véri-
tables varioles, comme dans les cas de M. Wood. M. Brown, dans
une autre occasion, prit des c¢roufes surle dos et 'abdomen d'une
vache froppée par U'dpizootie, les délaya dans un peun d’eaun et ino-
cula cette matidre & quatre enfants, qui curent une éruption locale,
tout d fait semblable & la vraie vaceine, ct seulement aceompagnée
de symptomes généraux plus intenses qu's lordinaire. Ces enfauts
servirent & une suite de vaccinations, qui woffrirent rien d’anormal
pendant deux mois.  Au bout de ce temps, les enfants qui reen-
rent le waccin de cette source eurent une éruption secondarre yé-
nérele, avec ficvre, et Yun d’cus. mourut.”—idem. pp. 412-414.

“ What is this * vacciue virus ? 7" it is an aaimal poisen ; and yet
we introduce this into the living blood of 2 healthy child.” M. J.
Pickering, F. 8. 8.

Je citeral encore y'un des plus grands médecins, physiologistes et
anatomistes d’ Angleterre, Sir John Hunter, contemporain de Jen-
ner, qui jugeait comme suis la nature de tout virus animal :

“ Any estrancous substance introduced into the blood modifies
the vitalised, or living fluid ; the introduction by inoculation of mni-
neral poisons, or vegetable poisons, is hazardous, and, in certain
quantities, may be destructive ; but the introduction of animal pro-
ducts from another living body, be it a man, a cow, or even the
ass, is infinitely more pernicious, becausc allwed (o it in being vita-
lised.” Tmportant facts on vaccination by Edmund Proeter, Lon-
don 1873.”

Lies citations que jai faites, établissent Forigine et la nature dn
racein ; clles ne laissent aucun doute sur la virulence de ce virus,
qui produit partout des effets contraires & ceux pour lesquels il est
introduit dans les constitutions saines ; et encore s'il était introduit
dans une constitution déjd malade co vue d’arréter ou de modifier la
maladic commengante, on pourrait peut-étre se dire, vi la gravité
de cette maladie, la variole, et le peu de suceds obtenu par les diffé-
rents traitements jusqu’a présent, on est justifiable d'avoir vecours
a4 la vaccination, comme moyen extrdme pour traiter cette maladie ;
mais croire qw'au moyen de Pinoculation du virus variolique ou
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varcin, véritable poison animal. dans une coustitution saine, on
préviendra e développement de la variole et de ses effets, chez les
(noculds, est une des erreurs les plus funestes de la médecine,

Liv pratique de la vaceination aujourd'hui n'est que 'attribut de
sourds que ne vewlent pas entendre, tels que les vaeeinateurs pu-
blies, leur porte-voix. le président itu Burcau de Santé et les édi-
tears de Journaus anglais qui voient dans cette pratique le seul pré-
servalif effizace contre la variole, malgrd les 114 viciimes de cette
maladie, pour le mnis doctobre dernter @ 94 au cimtidre de la ete
des neiges ; 39 vaceinés ; 5 vaccinds sans suceds, et 10 trop jeuunes
ou malades pour ftre vaceinés ; 17 saus renseiznemant, 23 won vac-
cinés ; les 25 autres au cimeticre de Mont-Royal, vaceinés!'? 1l
fandrait étre dépourvu de  wute faculté d’observation, et ne
pas vréfléchir sur les résultats qua produits la vaceination pavmi
nous, depuis > & 6 ans quon veut umposer cette Nidceuse opération,
pour demander cue cette pratique soic foreément introdutte, par
des réglements de la Covporation dans toutes les familles, deoles,
nanutactures, boutiques. ct tout cela sur la recommandation des
officiers de santé : pour eux, cette pratuque est citale.  Mais, pour
M Kennedy, et les journalistes anglais, est-ce par leurs connaissan-
ces pratiques qu'ils recommandent tant aw public la vaccination ?
ces hnumbles gardiens de Iz santé de nos familles sont remplis de sol-
licitude pour cette pratique, qui compte ses viciimes par wuitlons,
est-ce par dévouement anx intéréts publics, ou bien pour counserver
une pratique, que les Anglais regardent comme nationale 7 Si cette
pratique qui est incontestable pour les Anglais dliciy lorsqu'elle est
discutée en Angleterre, cut pris oriyine aidlewrs que . ity along-
temps qu’on en anrait fait justice.  Mais) si Pon en croit I'histoire,
la décowverie de la vaccine west pas diie & Jenner, comme il serait
fucile de le prouver,

La Corporation doit-elle, dans les cireonsiances actuetles, adopter les
sugaestions des officiers de santé ? Liétat sanitaire de la ville exige
toute l'attention des antorités municipales, mais quant & adopter,
=ans plus d examen, les ypéglements du Bureau de Santé, présidé par
le Maire, ce serait une disgrace pour la Corporation, un déshonneur
pour la cité de Montidal.

Si nous avons & ddéplorer quelque chose dans U'dtat sanitaire de la
ville, ce nest certinement pax absence de la viaecination, muis, I'im-
prudente pratique de inocwlalion du principe varioleny dans les
Familles 1 ¢est cette inoculation qui est la cause dwreete de I'épidé-
mie de variofe, qui compte au nombre de ses victimes autant de vac-
cines que de non vaccings,

Les autorités que j'ai citées, et que personne ne récusera, font
suflistmment voir que le virus vaccin a wne origine varielique, que
sa nature st Vénéncuse, conlagicruse et prdémiyuc ; et personue ne

2
~
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doit bere surpris de voir régner parmi nous la picote, excepté les var
cinaleurs.

Lie principe varioleux du vaccin, soit qu’il vieune du cheval, de la
vache ou de Fhomme cst toujours lc méme, il ne saurait &re /m/u/:
mais la constitution de Phomme est suseeptible d'étre plus ou muoins
altérée par le principe varivlrue. 1l ne sera certainement pas in-
convenant, et encore moins dlogique, de citer encore  des autorités
pour prouver fes mauvais effers de o carcination. wen déplaise a
M. le maire Barnard, aw président da Burean de Santé et au réduce-
teur du Hontreal Herald, car ces wutorités sont anglaisex.  Je fais los
citations suivantes, de © LImportant facts on vaccination, by Kdmund
Procter, Londun, 1873 :

© Dr. Gregory, for fiity vears Director of the small-poy iloase
in London, pubh~lu*d before his death the opinion that ** the iden ol
(*\Luwmshmrv small.pox by vacein: tion, is ax absurd, as chimeriesl.
as irrational) as arrogant. 1 am driven to the conclus’on that the
suseeptibility to pox-miasma grows with years in thoss who are vae-
cinated, while the opposite is the case with those »ot vaceinated
(XIX).  Dr. Gregory further showed his wisdom by refusing to
have his own children vaccinated.

“ Dr. Epps, twenty five years director of the Jenner Institute.
had vaccinated 120,000 people; but finally declarec. : ¢ The vaceine
virus is neither antidote nor corrigent. nor does it 1 eutralize the small-
pox. but only paralyses the expansive porer of a xood constitution,
~o that the disease has to fall hack upon the mucous membranes,
Nobody has the right tn tmn\pl‘mt such a mischicvous poison, com-
pulsorily, inta the life of a child.’

“oDe WO JL Collins, MU R G R Ene, Lo RCPL Edind L.
M.. twenty years vaccine physician in Kdiabro” and London, writes

If Thad the desive 1o desecibe one thivd of the vietims ruined
by vaceination, e biogd wanld stand still in your veins.........1
have not the least confidence in vaceination ; it nauscates me. for it
often transfers filthy anid dangerous diseases Trom one to another.
without offering any protection whatever, ”

Dr. Stowell, for twentyive years a vaccine physician says :

The nearly general declaration of my patients cnabies me to pro-
claim that vaccination is not only an illusion, but a curse for huma-
nity.  More than ridiculous, it is irrational to say that any corrupt
matter taken from boils and Wlisters of an organic ercature could
affcet the human body otherwise than to Injure it...... I, m_ys'clf
know the names of a hundred phy=icians who think like me.”

¢ Professor Kranichfeld. of Berlin, exclaims : “ T, too, have vac-
cinated my fourteen children, at a time  when I did not know how
injurions it was.  To day 1 would resist the authorities and the
police Jaw, 7
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“ Dr. Hebra, Professor of Therapeutics at Vienua, and authar of
a Munual on Skin Discases, enmerates some twelve life-endanger
ing discases liable to recur to a person under Vaceination,

“ Dr. Stramm, Medical-Stafl’ officer in the prussian army, in «
prmphlet condemning Vaceination, not only as entirely uscless but
positively mischievous, concludes as follows : — * I mysell’ Lave
been vaccinated, and twice suceessfully re-vaccinated ; and yet, in
the exereise of my ofticial medical duties during the late epidemies
in Prussia, I have been attacked with small.pox in the most viru-
lent confluent form, and been only saved from worse consequences
by a speedy change of climate. ”

Mr. Birch, surgeen to St. Thomas’ Hospital, and physician to
the Prince of Wales in 1507, condenmed  the vaeeine theory, and
declared it to be no prophylactic from infection. Mosely, Moore,
and other names known to every medical man. also declared the
theory fallacious.

“ Dr. Bayard, in a report to Parliament, calls Vaccination ¢ a
crime against nature. ”  Dr. Lougstaffe, a prominent physician of
lidinbro’ speaks of it as *“ this n:onstrou~{raud.  Professor fnnemo-
ser, an eminent German practitioner, says of it :

“ A more infernal mystification the world has never expericn-
ced since its existence !

* Dr. Josef Hermann was head physician at the Imperial [ospi-
tal, Vienna, from 1858 to 1861 In the Naturarzt, a scientific jour-
nal of that city, he has recently published a long article, in which
he says : “ My experience of small-pox during those six years of
bedside attendance has given me the right, or rather has tmposed
on me the duty, of taking part in the bold and spirited otslaught
on Vaccination, which is now being carried on in Switzerland, Ger
many, IBogland, and other countries...... T am convineed that Vac-
cination is the greatest mistake and delusion in the science of mede-
cine ; a fanciful illusion in the mind of' the discoverer ; a phenome-
nal apparition devoid of scientific foundation, and wanting in ali,
the conditions of scicntific possibiliey. ”

Je ferai voir, ecncore, Iineflicacité de la vaccivation, par des  sta-
tistiques.

J. Kvery Copkrre

10 Nov. 1874
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A propos de titres honorifigues.

Monsiewr le Rédartour,

11 est question de solliviter de Notre Gracieuse Souversine un
titre de distinction en faveur d'un des plus respectables médeeins
de Montrdal, le Dr. ;. Camphell, Doyen de ta Facult¢ MeGill ; nou-
ne pouvons (ue nons associer de tout coeur 4 un mouvement ayant
pour hut de reeonnaitre les longs services d'un homme  qui, dans la
médecine eomme dans la (hiru':_:io s st fait une n’put.ntion des plus
enviables, maiz nous devons 4 la yu~t|(0 et & la reconnaissance de
dire que le Dr. ¢ amphbell n'est pas fe seul gui mérite cette distine-
tion,

18 y a dans cette ville un chirurgien  distingué, modeste.  dévoud,
habile, pen soucicux des honnears et de Ja fortune, il wa jamais
h«-quom«, gue deux cheming @ eclui de I'Hotel-Dieu. et celni de ses
malades privés,  Ambroise Paré s¢ rendant auprés de Henry lo
Balafré n'était pas plus modeste que lui, et Dupuytren dans  ses
brillantes opérations w'avait pas Uil plus juste ni le sealpel plus
s

Cet honmme que tout Ie monde voit of que hien  peu remarguent,
¢est le Dr. Munro, professcur de chivurgie dla Faculté de mdéde-
cine de FUniversité Victorta et Chirargien de U'Hétel Dien de
Montréal

Quarante ans de services professionnels dans Farmée auraient
droit & une honorable pension de retraite et & un titre de distine-
tion ; le Dr. Munro les a consaerdes au serviee du public et surtout
des pauvres ; il n’en a pus moins droit & l'attention du gouverne-
ment,

Sa modestic sera peut étre blessée de e faible témoignage de
notre appréciation de sa valeur pmfcmonnelk ; 4 cclanous répon.
drons il serait ingrat de garder le silence quand il est nécessaire
de parler.

Dr. pr BoxaLn.

—— Y l——
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Crixtear LEercres oN Variovs TuporTaNT IMSEASES by Nat-
naN 8 Davis, A, M., M. Do ete, edited by Fraxk L Daves,
M. D, second edition. PHlatelphia. Ho €. Lea 1874 1 vol.
12mn. pp. 283,

L1 mode est aux eliniyues. et une fonle douvraces qui paraissent
sous ce titre ne sont réellement, que dos Jecons  didactiques fuites 4
Foecasion d'études eliniques.  On ne peut faive ce rveproche aw livree
du Dr. Davic car ve sont véritablement des lecons eliniques que ce
professeur présente & Vappriéciation de ses confréres et surtout des
Jeunes praticiens,  Voiel Pénumdcration des prineiprux sujets traités
dans cet ouvrage : fitvre typhoide, ficvre intermittente, fitvre rhuma-
tismale, ficvre searlatine, affections des oraanes de la respiration,
tuberenlose, diverses nedadics du canad intstinal et du cervean,
hydropisie, affeetions cutandes, ete,

11 est elair que, dans ce petit volwm-. autenur ne donne qu'un
apercu trés incomplet de la plupart de ces mdladies, mais cela w'enléve
vien & Putilité pratique de ces eonférences. Ce sont des lecons clinigues
d proprement parler et on ne doit paxsattendred ¥ trouver les rensci-
guements fournis par un teaité didwetique. Lo professeur choisit wn
vas particuber et semble dans tout le cours & I conféronee Vavoir
continuellement sous les yeux ¢ il y revient sans cesse, fait remar-
quer ce qui le distingue parvticulicrement. ¢t ne fhait allusion A la
pathologie zéndérale yue dune manidre incidente. 11 insiste surtont
sur les indications & remplir et appuic d'une wanicre particulicre sur
Jetraitemeunt.  Au lew de nommer =eulement le reméde dout il fait
nsage, il donne la preseription complite, ee qui est un avantage pour
celui qui west pas encore habitud & preserite

Fu somme ce livie présente une utilité pratigque qui e reeom-
mamde d Uattention des jeanes médecins,

TiNNITCUS qvries or xoses ¥ tHE Kars. by Lavkexes Teas.
sUrLL. M. D, ete. Phitadelphia s J. PL Lippincott & Co. 1874,

Dans ce petit pamphlet Vanteur examine  bricvement les causes,
les symptomes, L. pathologic ¢t le traitement des bourdonnements
d'oretlles,

Ox Drar-Mersa axn vae Meriov of Bureatixa rae Deav
axp Ppuan; by Lavresxce Trerssoer, M. D, Physician to
the department of the Xve and Far of Howard Hospital, Phila-
delphia.



450 L'CN10N MEDICALE DC CANADA.

Aprés quelques mots d'historique sur P'éducation des sourds-
mucts, Pauteur compare 'ancienne et la nouvelle méthode d'instrue-
tion de ces infortunés.  En terminant il attire Vattention des prati-
ciens sur U'importance de traiter avee soin les maladies qui peuvent
amener la surdité, 1elica que la fidvre searlatine, la méningite edré-
bra-spinale, la ~yphilis. la rougeole, Vobstruction de la trompe d’Eus-
tache, ete.  Duaux ee dernier cas, les toniques & Uintéricur et Pusage
longtemps continué des astringents appliqués & la cavité nasale, au
pharynx, ete, peuvent rendre de grands services. Un autre moyen
trés importunt duns le méwe but, c'est la méthode de Politzer.
Essays on Conservative Mevicine axp Kinorep Torics. By

Avstin Frase, M. D.—Professor of the Principles and Practice

of Medicine, and of Clinieal Mcdicine, in Bellevue Hospital Me-

dical College, New York, 12mo. pp. 214, Philadelphia : Henry

C. LEa, 1874,

Ces essais qui ont, paru i différentes ¢époques dans les journaux
dc médecine ont 6té réunis en un seul volume, ct il est juste d'ajouter
(u'ils méritaient de 'étre.

Les trois premiers chapitres sont consacrés 3 élucider ce (ue
Pauteur entend par Médeeine Conservatrice. On se tromperait
fort si 'on soupconnait de 'mmalogic entre la médecine couservatrice
et Ja politique de ce nom.  L’auteur posséde au contraire des idé s
trés-avanceées ; il est un des plus chauds partisans de la révolution
qui a cu licu dans le monde médical concernant le traitement des
maladies dans les cinquante dernidres anndes. 1l nous avertit que
le véritable médecin conservateur n’adhére pas aux principes et aux
régles de pratique A cause de leur antiquité et n'accepiec pas sans
examen les usages et les autorités, mais qu'il suit dans le traitement
des maladies une iigne de conduite analogue 3 celle du chirurgien qui
cherche i conserver ct non & mutiler.

Le médecin conservateur n'emploiera done les remédes puissants
que lorsqu'ils seront bien indiqués ; il cherchera. autant que possible,
A préserver, développer et supporter les forces vitales, en un mot il
entravera le moins possible la marche naturelle des maladies qui doi-
vent gudrir sans une intervention active. Cependant lorsque l'in-
dication est formelle, il n'hésite pas & employer des moyens actifs et
éaergiques.

I1 serait trop long de passer en revue les différents essais qui sui-
vent ¢t dont voiei les titres : De la Médecine duns le passé, e pré-
sent et le futur ; de ulimentation dans les maladies ; de la foree de
résistance vitale ; de Pintervention de 'imagination dans Pétiologice,
la prophylaxie et la thérapeutique.

Tous ces _essais éerits par un homme qui occupe une place
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aussi distinguée dans le monde médical, méritent d'étre lus et mé-
dités. On y trouvera & chaque page des idées féeondes dont e
praticien consciencicux peut faire son profit, en méme temps qu'un
aper¢u des prineipes qui servent de guide au savant professcur do
Bellevue dans la pratique de sa profession.

Dr. GEorae GRENIER,

REV UE DES FOURNAUX.

PATHOLOGIE ET CLINIQVE MEDICALLS.

De P'asage de 13 quinine dans les maladies des enfants pariiculid.
ment dans les affections féhriles et In coguelnche § par le
doctenr Baevean,

La quinine est le médicament qui posséde, avee les aflusions d’eau
froide, les propri¢tés antipyrétiques les plus sires et les plus énergi-
ques,  Klle trouve surtou son utilité duns les campagnes, ot le pra-
ticien ne saurzit aveir yecours i des moyens thérapeutiques trop
ecompliqués.  En effet, les préjugés et le mauvais vouloir d'un edts,
I'inintelligence des pareats et souvent 'étendue des distances de
Fautre, lempéchent de surveiller, autant qu'il le voudrait, I'exéeu-
tion de ses preseriptions.  La quinine étant un médicament  facile
4 administrer et surtout trés «flicace, ainsi que nous essayerons de
le prouver, ne rencontre pas dans ses applications les difficultés que
nous signalions plus haut. Il est véritablement regrettable cue
son prix soit élevé et qu'clle posstde une amertume trés  désagréable
au goitt.  Mais, en raison de son efficacité contre les affections fé-
briles, clle deit &tre employée largement.  Le but ¢ue nous nous
proposons dans ce travail est de prouver que on peut en retirer
d’execllents effets dans les maladies de 'enfinee.  Nous n’avons pas
{a prétention de fare du nouvean, mais simplement de mettre sous
les yeus du public médieal le résumé de nos recherches sur les indi-
cations de ce médicament, qui, selon nous, n’a pas regu jusqu’ici
une extenrion suffisante dans les maladies de I enfunce.

Déja, dans les Annales de thirapeutique infuntile pour 'année
1872, le docteur Hagenbach a insisté sur Pemploide la quinine
contre les affections (ébriles de cet Age. I a prouvé que la quinine
awit non-seulement en abaissant la  températare et en modérant la
fréyquence du pouls ainsi ue les antres symptdmes fébriles, mais
encore en relevant les forces et en abrégeant la convalescence.  Clest
done 4 1a fois un antipyrétique et un torique. Le docteur Hagen-
bach a recucilli ses observations sur des enfants arrivés  la période
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de la seconde dentition,  Sur vingt-huit cas compulsds par cet au-
teur, on ¢n compte vinat duns lesquels les enfants avaient de six a
quinze ans,  Nos observutions se rupportent & des sujets beaucoup
plus jeunes ; quekgues-uns méme ¢raient encore 3 Ia mamelle,

Nous avons administré la quinine dans: 4 eas de searlatine (les
enfants avaicne 3. et demi. 5 et Tans) 11 eas de rougeole (les
cufants avaient de 6 wmois & 6 ansy, 2 cas de variole des enfints
avaient de 2 3 4 ansy 3 eas d'érvaipéles ambulants (enfants de 3
moiz 4 1 an 5 | morty, 9 cax de pncamonic lobulaire (enfunts de 4
moiz 3 1 an et demi 5 2 morts, 3 cas Centérite folliculeuse enfunts
de 3, 4 et Tmois; | mart.

Les remargnes qui suivent ~appliquent aux enfunts dex trols
premidres catégories.

Les praticiens des eampagnes savent parfaitement que les parents
ue font appeler le médecin pour une ficvre éruptive que duns les cas
ot la maladie Jeur semble grave. 1l attendent méme  souvent que
des complications séricuses s¢ sotent dévetoppées. Tols étaient les
eas en présence dusquels nous nous sommes trouve,

Eh bien. nons avons eu constanment i nous louer de Fadministra.
tion immédiate de la quinine.  Auparavant les enfants étaient agieds,
privés de sommeil, délivats et inspiraient les plus vives inquiétudes
a leurs parents. Mals, dés quune dose sufhisante de quinine avait
6té ingérée. la température et la fréquence du pouls tombaient rapi-
dement et les enfunts zolitaicut an sommetl tecs-cahne.  Cet cilet
hypnotique de Ia quinine est neppréeiable chex les enfants, en e
sens qu'en Jeur procnrant le vepos elle reléve leurs forces, Clest nn
fuit daitleurs sur leguel le professenr Jiivzensen 2 vécemment iusis-
té dans e recueil elinique de Volknumn, & propos du traitement e
la pncumonie croupale.

La quinine a auwsi wine idhenee marquée sar Pévolation de la
mauladie ; celle-ei devient béuizne duns s marche, ot quand la ficvre
tend A se rallumer, une nouvelle dose de guinine la modére immé-
diatement.  Tous nos malades alusi traitéz ont zudrt rapidement. ot
dams les cas ol il est survenu dos complications. la quinine nous a
rendu encore de geaads services, Mais, Ie plus sonvent, Ia convales-
cenee s'est montrde de honne henre of n'a ¢t tronhlée par aucune
maladie conséentive.

Vogel, dans le Dirtivnuaive des widdac i s de Cepfaner { Erlancens
1871, déclare que la guinine cst e seul médicament qui fui «it
réussi contre I'érysipéle ambulant chez les entints. Nous avons
traité par Je méme procédé trois enfants ui avaient moins d'un an.
La dose ingérée fut de 1 32 eentizrammes de chlorvdrate de quinine
par jour suivaat Vintensité de laficvre. 11 ne taut point oublier non
plus de soutenir les forces des malades. surtout lorsque I'érysipele sc
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prolunge ; et ici la quinine agit pius encore par ses vertus toniques et
fortifiautes que par ses propriétéds untipyrétiques et hypuotigues.

Muis eertainement Puffection contre Jaquelle lu quinine agit avee le
plus d'efficacité et Ja pneumanic lobuluire des enfints.  Ruy neaf
sujets traités par nous et ayant de uatre mois d un an et demi, nous
wavons en que denx morts.  Nous considérons comme un trés beau
résaltat. va la gravité de Paflection sept sueeds sur neud cas. S
pucamonie lobuluire différe de la phlegmasie croupale des poumons
non pas seulemeny par les Isions anatomo-pathologigues. mais encore
par Papparcil symptomatique. e résultat finad de ees deux zffections
ezt malhenrcusement toujours le méme, ainsi que le professenr Jirzen-
sen La déid fait remarguer : les malades succombent tatalement.  Paas
la pueumonie lobualaire, la mort arrive pur isuflisance de Vaction car-
diague.  La vivlence de la ficvre parait étre n cause de cette insufli-
sunce ; telest done le symptome yu'tl faut chercher dcombatire. Ici en-
core L quinine donne des résultats extrénements préeieux ; mais il faut,
Fadministrer en temps opportun et avant que les battements se soicnt
trop affaiblis.  Lorsqueles extrémitéssont piles et froides orsqu'il y a
un commencement de cyanose, kquinine ne produit plus aucun effet
Mais dans les cas ot Tn malkdic est moins avancede, alors méme que la
ficvre est trés-vive, gue la température ext 3 39 ou 40 degrés ot le
pouls & 150 pulsations, la quinine est formellement. indiquée, et sous
*on influence nou-seulement la ficvre diminue, mais encore les symyp-
tomes thoraciques s'nmendent. Le nombre des inspirations, yui
spuvent s ¢léve A quatre-vingts par minute, retonbe i Fétat normal ;
les narines cessent de se diluter § les contractions du dizpliragme de-
viennent plus rares et moius pénibles ; Venfant eotin recouvie le calme,
preuve que les aecidents observés ticunent plutér & s vielenee de la
ficvre qu'a Vintensité de Paffection thoracigue.

Lorsque Ia maladie procddait par poussdes suecessives, fa quinine
combattait avee I méme efiicacité chacune des reerudeseences 5 enfin
ta ticvre fnissait par disparaitre ¢t Yon voyait alors la muladic pren-
dre les caractéres d'un simple eatarrhe brovelique,  Les deux cn-
fants qque nous avons perdus Gtaient atteints depuis un certain temps
de coqueluche ; fa pnenmenic ¢tait survenue chez cux A titre de
complication,

1! est bon d'njonter gue notis wvons eonstamment soutedu nos ma-
lades 4 Taide daliments liguides. et ici le lait est ubsolument indigud.
I est rare gne les enfints ne puissent Je supporter ; mais, s'il n'en
ot pas atusiy i doit Stre remplaed par le hovillon dégraissé. Cher
les enfants trés-fuibles, une légire quumiité de vin de Bordeaux on
de Hongrie nonsparait trécutile. En résumd, dans les affections é-
briles chez Jes enfaats, une alimentation convenable ¢t appropriée
¢3L un moyen qui @ éealement une grande importance au point de
vue du traitement. Lorsue des nourrissons malades ne vouient
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plus teter, nous leur faisions prendre, par cuillerées, du lait ou du
bouillon Liebig, et nous avons vu que ces aliments étaient presque
toujours bien supportés. :

Il ne pous est pas possible de préciser l'influence de la quinine
contre la fidvre typhoide chez les entants en bas dge. Tous les sujets
que nous avons eus & traiter avaient plus de six ans. Nous devons
dire qu'ils ont ressenti les meilleurs effets de 'emploi de ce médica-
ment. Quand nous trouverons 'occasion de ’administrer & des en-
fants plus jeunes, nous ne manquerons pas de le faire.

Nous arrivons au traitement de ’entérite folliculeuse ; nous en
avons observé trois cas. On sait quele meilleur moyen de combattre
cette longue et terrible maladie est I'allaitement bien ordonné. Mal-
heureusement il est quelquefois trés-difficile d'y avoir recours, soit
parce qu'on ne peut rencontrer de nourrice coavenable, soit parce
que les enfants nc veulent pas prendre le sein. En deux circons-
tances de ce genre, nous avons employé la quinine et le résultat a ét§
favorable. La fidvre a diminué; appétit et les forces sont revenus
peu & peu. L’un de nos petits malades prit en outre, par cuillerée &
thé, un extrait de viande, préparé de la maniére suivante. La viande,
au préalable, avait ét6 dégraissée avec soin et coupée en petits mor-
ceaux de forme cubique ; puis, aprés avoir ét6 mise daus un vase
hermétiquement fermé, elle avait bouilli pendant plusieures heures dans
une marmite remplie d’eau trés-chaude. Ce procédé est indiqué
longuement dans le Dictionnaire de pathologie et de thérapeutique
de Niemeyer, a propos de I'article: CATARRHE AIGU DE L’ESTOMAC.
Pour nos deux autres malades, dont I'un succomba, nous efimes re-
cours & l'extrait Liebig; plus tard, nous y ajoutdmes une légire
quantité de lait et de vin de Hongrie.

Plusieurs fois déjd la quinine a également réussi dans des cas
semblables entre les mains de Vogel. Il est cependant important
que des observations ultérieures viennent confirmer tous ces résultats,

Pendant la convalescence, nous avons ajouté i la nourriture des
enfants 30 & 40 centigrammes de fer dialysé, que nous recomman-
dions de prendre en trois fois. De toutes les préparations ferrugineu-
ses, celle-cijest la mieux supportée dans les premidres années de la vie.

En terminant, disons un mot de 'efficacité de la quinine contre
la coqueluche. Ce moyen n’est pas nouveau ; on I'a employé large-
ment pendant ces dernidres années, et le résultat a ét6 trés-favorable.
Nous avons pu recueillir trente-quatre observations que nous clus-
sons ainsi qu'’il suit :

Enfants de 1 an... 5—1 mort 4 la suite d’une pneumonie lobulaire.

— 2anms. b

— 3—. 12

— 44— 2 Tous guéris.
— b—. 4]

6—.. 2)
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Le traitement n’a pas abrégé la muladic d’'une maniére notable §
mais le nombre et la violence dos acees ont diminué considérable-
ment, ¢t surtout les nuits sont devenues plus ealmes. Dans les cas
ou il n'existait pas de complication antéricure, il n'en survint au-
cune, La coqueluche fut constamment bénizne dans su marche et
ne fut le point de départ d'aucune affection conséeutive.  8i la qui-
nine w'est pas un spéeifique contre ha toux convulsive, elle n'en a pas
moins I'oeontestable avantage de diminuer le nowbre et la violence
des aceds, de prévenir fos complications ou d'atténuer la gravité de
celles qui existent ddja.

Il nous reste & dire quelques mots des doses et du mode d'admi-
nistration de ce médicament. Nous avons constamment cmployé
une solution de chlorhydrate de guinine contre la coqueluche 5 la
dose preserite était de 1 & 3 centigrammes en deux fois par jour,
Nous donuions en une ou deux fois L méme dose suivant la violence
de Ia fidvee dans les affections f¢brifes.  La solution ordinaire de
chlorhydrate 1 I'iucoavéuient d'Ztre trés-amére : nous Pavons rom-
placée par une solution de giyeérine et d’ean en proportions telles
yu'une cuiller 4 thé contient la dose preserite pour une fois, Lors-
qu'on mélange eette dose Aune adie quantité de eafé noir, Vamer-
tume disparait et Uenfant prend bien plus fucilement. D'apreés Hager
wowrnal de pharmacic). on peut simplement méler la quinine i une
infusion de café, qui masque Famertume du médicament.  Dans les
cas ot il ne peut éure supporté pur la  bouche, nous le preserivons en
lavement, mais alors & dose double ¢t en solution glycérinde.  Le
lavement. ne doit pas contenir plus de 30 & 50 grammes de solution ;
autrement Penfunt ne le garde pas et Ueflet en est absolument man-
qué.—Dul. gyén. de Thév. M. C.

Dt TRAITEMENT DU RHUMATISME ARTICULAIRE AlGU, par le pro-
fesseur Biermer, de Zurich.

Tel est le tive dune communication faite e 15 ne-
vewbre 1873, & ln Société des jeunes médecing de Zurich.  La
plainte aucienae et toujours fondée, quon n's pas cucore de moyen
de traiter ave sucels cette affcction @ amené 4 cssayer toujours de
nouveaux remédes. Iy 2 20 ans. on emyployait surtout le vitre, le
tartre =tibié et Ja digitale.  Depuis lors, la quinine A4 hautes doses a
¢été beaucoup dounde et a réussi i Iauteur duns beancoup de eas @ s
clle abuisse moins la fitvre que la digitale et Ja vératrine, elle a
Pavantage de diminuer les douleurs.  Quant A 'accusation de procu-
rer des symplomes cérébraux, clle doit tomber devant le fait qu'ils
s‘ubservent avee tous Jes autres modes de traitement, et méme gu'on
les voit souvent alors disparaitre du moment quwon fait appel & Ja
quinive. M. Biermer a vu beaucoup de eas dans lesquels de graudes
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articulations ¢taient intéressdes, gudrix en pen de jours, par a2
erammes de quinine par vingt-quatre heures. On deviait d'aillears
employer ce médicament d'une manidve conséentive pendant 73 8
jours. Toutefois, on ne peut méeonmaitre iue sonvent il enldve bien
li fiévre, mais pas la douleur ni le gonflament articuliire.  Ce pro-
fesseur 8 est souvent trés-bien trouvé, de donner, outre la quinine,
des alealivs, ordinairement sous furme de ~elsde Carlsbad. 1l a va
peu d'effets de la vératrine, non plus que de Pacétate de plomb ;
mais il reconnait avoir pen essayé ee dernicr médicament.  De longs
bains tiddes proeurent une sensation de hien-¢tre aux rhumatisanes et
les délivrent de Jeurs transpivations, mais nont pas d'effet sensible
sur leur températuare. 11 a cu eénéralement & se Jouer de la propy-
lamine dout il donne par 2% henres de 5 déeigr. & 1 gramme,  danx
154 grammes d'eau distillée avee pomme arabique et sirop de can-
nelle, 44 30 erammes, formule qui en coriize e mauvais goit.
Quoiqu'il ne Fait essayée quune douzaine de fins, ib en a va dex
effets s marqués et si rapides. quiil en est content. On sait que ce
reméde @ 6té recommandé pour cette maladie en 1839, par wn méde-
¢in de Saint- Pétersbourg, du nom 4" Awenarius,

O3

—Recur de Therp, M. C.

DES CAUSES ET BU TRAITEMENT DE La Courins cng ; par a o
docteur VANNEBROUVLY.

Liauteur conteste le caractére névrosigue de Lt coqueluche ; les
1ésions phlegmasiques quiil a constatées Ini safiisent pour expliquer
I natare et la marche de laomaladie,  Ces Wsions xidgent dans los
ventricules du laryux, et ¢'est 1 quielies persistent le plus longtemps,
bien qu'elles puissent s'étendre duns Parbre browchique.  Sclon M.
Vannebroueq, les produits séerétoives qmueo pust saccumulent dans
les ventricules laryngiens; puis, tombint subitement dans le larynx.
ils déterminent les quintes de toux et Vexpulsion par expuition qui
les suit.  Le traitement que recommande M. Vannchroueq consist:
dans emploi de la belladone ¢t da hremure de potassinm, qui atté-
nue la sensibilité exagérée dn pharynz et du larynx et dans Paspi-
ration d'une cau pulvérisée contenant 1 trois centicme d'acide phé-
nique ou 1 centi¢me de chloral.— Gazeite Midicale.)

———

PATHOLOGIE ET CLINIQUE CRIRURGICALES.

FRACTURE DE CUISSE ET LESIONS MULTIPLES § APPAREIL OUATE

SUFFISANT AU pErUT.—Clinique de M. le profosseur Broea
—Un cofant de 11 wns avait ¢té renversé sous unc voiture gqui
lui avait pass¢ sur la main et sur le membre inféricur gauche. Une

Ja
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plaie contuse de la moiti¢ interne de la main, avee derasement du
petiv doigt, tut un pen régularisée, puis on appliqua un bandage
ouaté,

Au membre inférieur 11 ¥ avait une double lésion ; use grande
plaie de la jambe avee dofiitration sanguine, puis une fracture de
cuisse i la partic moyenne. wvee raccourcissement de cing centimd-
tres.

I1 faut poter fe sidee de a fracture frvorable & wne consolidation
régulicre.  Au coatraire, on sait que les fractures du tiers supéricur,
les fractures sous-trochuntériennes, sont défavorables, les plus in-
coerciblex de toutes les fractures. On n'y a aucune prise possible
sur le fragment supcricur. M. Broea n'en connait pas d'exemple
gudri sans difformité angulaive et raccourcissement.

Tei les choses se compliquérent. de la plaie de jambe et d'un épan-
chement sanguin considérable au nivean de la fracture. M. Braca
fit voir les difficultds du traitement.

Un appareil de Scultet ettt du étre enlevé chaque jour ponr voir
Ia plaie de jambe et le malade remué  inutilement.

Une gouttiére maintient Jes fragments anssi mal que possible.

U appareil queleonque avee des attelles serrées eiit 6té dange-
reux & eause de I'épauchement sanguin considéralde.

M. Broca s'arrfta & la pratique suivante.  Placer un grand appa
reil ouaté avee handues roulées 1 pression =ur les muscles; et par K.
allongement et refoulement  excentrique des os. C'était un véritable
appareil d'extension ou pour micux direc d'expulsion permancnte.

Ce premicr but fut att¢int.  Sans attelles, par la compression avee
une cuirasse de ouate, sans extension notable pendant Papplication,
la Jongucur du membre était rétablic & pen pros.

En faizant appareil auaté de  deux parties M. Broca se réservait
de pouvoir, an besoin. panver & nouveau la jambe sans découvrir la
cuisse.

On ne saurait affirmer pourtant qu'un semblable appareil pit don
ner Uimmobilité absoluie pour les fragments.  Mais dans le  traite-
ment d’'une fractuve 'immobilité absolue west pas néeessaire dds le
début ; c’est & un certain moment qu'elle devient indispensable et
que faute d’elle on arrive & la non-consolidation.

Sur Padulte, ce nest pas avant le  quarantidme jour que se fuit la
soudure d'une fracture de cuisse, et le cal ne devient solide que vers
le soixanti¢me ; mais chez un cnfant le travail est plus rapide,
Vers le vingtiéme on le vingt-cinquitme jour, I'appareil ounaté devra
étre remplacé par un apparcil maiutenant les fragments  plus exacte-
ment ; jusque-13 Tinmobilité duc & la cuirasse de ouate est trés-
suffisante pour empécher I'explosion des phénomenes inflammatoires.

D'unc manitre générale du reste il est inutile d'appliquer dés le
début du traitement des fractures des appaveils 4 attelles serrées,
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pénibles & supporter, et le traitement doit se résumer ainsi : appareil
mou d’abord, svlide ensuite.

Sufin il ne fuut pas oublier que, toutes réserves fuites, un appa-
reil ouaté maintient beaneoup le membre, il maintient surtout micux
que la goutticre en laquelle on a d'ordinaire tant de confiance.

Qu voit souvent de~ individus souffrant d’arthrites tant qu'ils sont
dans une goutticre, et soulagés aus=itt l'application de I'appareil
ouaté, Clest qu'en effet fa enirasse de ouate a le double avantage
d'immobiliser et, par sa compression. de désarmer les muscles du
membre qui ont un obstacle constant & limmobilité abzolue.

Livose~—~dblation~—Conservation de Uenveloppe limitante.—
L'extirpation du lipome, méme lorsqu’il est profond et sous muscu-
laire, ne présente géudralement, au point de vue de la manceuvre
opératoire, aueunce difficuté séricuse.—Incision unique ou multiple.
longitudinale ou cruciale, séparation des adhérences et isole-
ment de la tumeur, traction excreée sur elle & I'aide d'érignes, abla-
tion de la masse ;:—mais il reste toujours aprés cette extirpation,
uue cavité plus ou moins vaste ol succumulent les liquides inflam-
matoires qui peuvent étre le point de départ d’'ane  décomposition et
par suite de phénomémes d'ivfection putride. M. Demarquay cher-
che 4 éviter ces nccidents en met.ant 3 profit un fait d’anatomie
pathologique bien connu pour le lipéme, ¢’est-d-dire en conservant,
pendant la dissection, la niembrane limitante qui enveloppe la masse
graisseuse et lisvule des autres tissus, au milicu desquels elle se
trouve logée. Cette paroi protectrice empéehe U'infiltration ulté-
ricure des liquides de décomposition, prévient les inflammations
diffuses ct circonscrit. par conséquent, & la cavité elle méme, les
phénoménes pathologiques.  On peut comme pansement, suturer
unc partie des lévres de lincision et laisser dans la poche quelques
boulettes de charpiec que la suppuration & venir se chargera d'é¢li-
miner de la eavitd : le drainage est aussi vo excellent mode de panse-
ment cu ¢ce cus,

Nous irons méme plus loin, en disant, que non-seulement la con-
servation de cette membrane conjonetive isolunte, restreint le processus
inflammatoire conséeutif, mais cucore qu’elle favorise singuliérement,
dans bien des exemples la manceuvre opératoire clle-méme, car clle
adhére moins au lipome qu'aux tissus périphériques : 'isolement se
fait avee la plus grande facilité, pourvu que les doigts se chargent
de déchirer les prolongements celluleux assez minces qui rayonnent
dela fuce interne de cette enveloppe dans les sillons interlobulaires
de la tumeur.—ZRev. de Thér. M. C.

et () § e
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DERMATOLOGIE,

HOPITAL ST, LOCGTS—Service pE M. LE Proresseur HARDY.

PELADE DU CUIR CHEVELT. 0w {rigae diecleante.- Ties cheveux
towbent sans maladie apparcute, Ja pean du erine reste glabre, lisse
et brillante, ct si on n'en arréte pas les progrés, la calvitie devient
définitive.  Cest une maladie parasitiire due & Ja présence du mi-
crosporon furfur. mais qui a besoin. pour se développer, d'un mau-
Vais 6tat géndéral da malade ; aussi faut-il, en méme temps que le
traitement local, remonter la coustitution du  malade par les amers :
vin de gentiane ¢t vin de quinguina, et une nourriture tonique.
Le traitement local en est tres-dong ; il faut pratiquer d'abord I'¢-
pilation, ¢t recourir ensuite aux parasiticides.
M. Hardy fait lotionuer d'ubord avee :
Bichlorure de mercure........ 3 gramm. Dii
Eau distillée woovoviviiiiinnnn 200 —  Syiil
Aleool......... q. s.

Puis ensuite la pommade suivaute :

Tarbith.coiviieiiiiiveieienee. 60 centig. grx
Camphre. . cunivnn e e, Y gramm. 588

AXOUZC ...t verevarervreerenienns o 90— 31
Ln frictiops matin et suir.
Lorsquaprés ce traitement les cheveus repoussent blanes et cas-
sants, 11 faut recommencer I'épilation ainsi quc les lotious et la pom-
made.

Purniniase carintame—Crofites épaisses, disséminées, adhé-
rentes, les unes au cuir chevelu et les autres aux cheveux ; ces crofites
sont occasioundes par Ja présence d'une grande quantité de poux.

Il faut d'abord couper les cheveux, puis avee la décoction de
staphysaigre :

Poudre de staphysaigie. e onian. 15 gramm. 3ss
Bowoooooo e 10— 3iv

on détruit Jes poux, et en 19 jours, la maladie est guérie.

Est-1l quelquefois mauvais de guérir trop rapidement cette affee-
tion ? le professeur a vu un seul eas de mépingite par suite de sup-
pression trop brusque ; ausst conseille-t-il, lorsque Paffection est trés-
géndralisée, de commencer par un peun de pommade mercurielle pour
ne pas obtenir une guérizon trop rapide,

ACNE VARIOLIFORME oU SEBACE.~—Il a pour siége les folli-
cules et, pour en obtenir la guérison, il faut détruire ces follicules ;
¢'est cc que M. Hardy obtient en touchant légérement la ipartie la
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plus saillante avee une goutte d'acide nitrique ; il se forme une es-
chare qui tomhe au bout d'une quinzaine de jours en laissant une
cicatrice.  Ce traitement est long et assez difficiie, ear il faut tou-
cher suceessivement foutes les pustules pour en obteuir la guérison

LENTGo oU TaenEs DE ROUssEUR.—-Ce sont des macules dues &
l'accumaulation d'une petite quantité de pigment sous la peau. Chez
beaucoup de personnes elles n'apparaissent qu'au printemps pour dis-
pavaitre dans le milicu de 'automne, mais chez quelques-unes clles
sont persistantes et dans quelques cas, trés-rares heureusement, elles
ont une coloration presque brune.  Liurrét des régles en est aussi
une cause assez {réquente.

Lie traitement cn est trés-restreint : le lait antéphélique est une
préparation dont on a pris la formule dans les cliniques de M. le
professeur Hardy ; en voici la composition :

Bichlorare de mercure.............0,
Avétate de plomb i
Sulfuta: de zine } ”l
Fan disgillée i 100 g, Siil il
Aleool Ll s
Lotions matin et soir, et laisser des compresses sur les taches
Quand le lentigo est général, ii cmploin un bain de sublimé

r 40 grvi

g3

er. 30 gr xxii

-

Bichlorure de mercure 15 grammes.
Pour un bain,
Et en méme temps. frictions avee la pommade oxygénée :
Acide azotique.. v e w23 gouttes,
AXonge. .oi.nn w30 gramwm. 31

Mélez ; 'en servir matin et soir,

Prryriasis VERSICOLOR.--- Ce sont des taches jaundtres & squames
légeres avee quelques démangeaisons, apparaissant au printemps chez
yuekques personnes.  C'est une affection parasitaire (microsporum
furfur) et par conséquent un pen contagicuse; elle est essentielle-
ment récidivante, et se comporte comme une affection diathésigue.

Les bains sulfurcus tous les jours ou tous les deux jours en cons-
tituent le traitement par excellence.  En méme temps i1 fait faire les
frictions avec la pommade oxyzénée :

Acide aitrique 20 gouttes.
Axonge.. . oo 30 gramm.

On peut ausi faive usage des pommades sulfureuses, ou des pom

mades mereurielles, soit au préeipité Llane, soit au bichlorure.

—
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Eczéya.—Le professeur ITardy n’admet pas toutes les subdivi-
sions que l'on a faites dans 1'étude de cctte maladie ; les différents
aspects de cette affection tiennent pour lui d ce que dans les diffé-
rents cas, la lésion pathognomonique de I'eczému se trouve prédomi-
nante sur 'une ou ['autre des parties constituantes de la peau : ainsi
pour lui, 'impétigo est la note forcée de I'eczéma, et le pityriasis
en est une forme atténuée, qui se montre comme début ou comme
terminaison de 'eczéma ; le ‘traitemeot de ces trois affections est le
méme, et les différences résultant du plus ou moins de force de la
maladie ne suffisent pas pour en créer des eatités morbides distinctes.

Traitement : la premiére période est trés-fugace et ne nécessite
aucune intervention thérapeutique ; lorsque les crofites jaunitres
sont formées, c'est-d-dire & la seconde période, il faut employer les
¢mollients sous toutes les formes :

Bains de vapeur.
Bains d’amidon ou de guimauve,
Cataplasmes de féeule.

Et surtout F'emploi aussi permanent que possible de la toile vul-
canisée ; c’'est I3 le meilleur topique pour M. Hardy, et par son
usage journalier, il_a obtenu dans les eczémas, souvent si réfractaires
4 la thérapeutique, des améliorations trés.rapides.

Bu méme temps il fuit prendre de la tisave de chiendent nitrée,
ou celle de pensées suuvages ; et, tous les trois ou quatre jours, une
infusion de séné & doses légdrement purgatives.

Lorsque par I'usage bien compris de ces différents moyens, I'ec-
zéma est arrivé & sa troisidme période, le professeur fait commencer
les arsenicaux,

Arséniate de soude.........cceeeeeneeen. 1 milligr.  gr 1,65
Extrait de gentiane..................... D centigr. grj

Pour une pilule, de 2 & 6 par jour.

Sil'on a affuire 3 un sujet scrofuleux, ce qui rend la durée du
traitement beaucoup plus longue, il est préférable de donner I'arsé-
niate de fer :

Arséniate de fer. ........ weeeiees ooeue 1 centigr.  gr 1;6
Extrait de gentizne ... ecevereees B = grj

Pour une pilule : 5 & 10 chaque jour.

L’huile de foie de morue, le sirop de quinquina, le cresson, le sirop
de raifort sont ordonnés aussi avec avantage dans la méme affection.

Si le malade est arthritique, le bicarbonate de soude A la dose de
2 4 3 grammes par jour, aiusi que des purgatifs plus fréquents sont
nécessaires en méme temps que les arsenicaux.

Le meilleur topique de la troisiéme période de l'eczéma est le
goudron ; voici la formule ordinaire du professeur : 5
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Goudron........c.ceeen. . 1 gramm. grxv
Glycérine............ceeue... 30 —_ %

En onctions matin et soir. :
Comme moyens hygiéniques il faut le repos, une bonne nourri-
ture, et surtout pas d’excitants.

SorOFULIDES.—Affections de la peau et des muqueuses qui appa-
raissent sous I'influence de la diathése scrofuleuse. A leur -suite,
il reste (méme lorsqu’il 0’y a pas eu de plaie) une déformation carac-
téristique ; leur durée est trés-longue, et sans tendance & changer de
place, ni de nature.

Leur sidge de prédilection est la face et leur aspect varie suivant
1a profondeur plus ou moins grande de la lésion qu’elles ont déter-
minée. Dans tous les cas, la peau prend une coloration veineuse
trés.caractéristique. '

1o. Traitements généraux. Huile de foie de morue, 4 4 6 cuille-
rées par jour,—sirop de gentiane ou sirop de quinquina,—-sirop de
raifort jodé ——girop d’iodure de fer, 2 & 3 cuillerées par jour.

Dans des cas rebelles, le chlorure de sodium a réussi & la dose de
2 grammes par jour. :

Quelquefois T’iodure de potassium de 1 & 4 grammes par jour.

1l faut y joindre comme traitement général le bon vin, nourriture
tonique, le séjour & la campague, en &'y couchant de bonne heure.

Le séjour au bord de la mer, boisson d’un demi-verre d’eau de
mer matin et soir. Les eaux minérales chlorurées sodiques.

Les eaux sulfureuses sont trés-bonnes dans les cas de scrofule moins
profonde.

20. Traitements locaux. On emploie d’abord les cataplasmes
pour faire tomber les crofites et sécher les surfaces uleérées ; il faut
en continuer 'usage pendant des semaines et des mois.

On applique ensuite 1'un des trois caustiques .suivants qui ont
peu prés la méme action :

La teinture d'iode,
L’huile de noix d’acajou,
Ou Phuile de cade.

L’application, pour les uns comme pour les autres doit se renouve-
ler, suivant I’act:on obtenue, tous les 3, 4ou 5 jours.

Ayant vu des serofulides guéris sous l'influence d'un érysipéle, on a
essayé d'en provoquer un ariificiel. Dans ce but, le professeur
Hardy se sert de la pommade :

Bi-iodure de mercure

Axonge.'...................} partios égales.
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On la fait fondre, et on applique chaud ; il survient de la douleur et
une séerétion abondante, puis une crofite qui dure 15 jours et laisse
d sa place une cicatrice en voie d’amélioration ; on est quelquefo’ls
obligé de recommencer plusieurs fois, mais il faut avoir soin de 0’y
recourir que lorsque la maladie est limitée. .

Dans les cas od 'affection est limitée, on peut m8me quelquefois
recourir & I'un des caustiques,

. Au chlorure de zine,
ou 4 la pite de Vienne,

Dans la période d'atrophie des scrofulides, il y a tendance aux
rétrécissements des orifices naturels ; il faut prévenir cette infirmits,
employer de temps en temps de 1'éponge préparée pour opérer la
dilatation des orifices,

Dr. A. CapiEr.
— Revue de Thér. M. C.

B Mo

CHIMIE ET PHARMACLE.

—

Du pRINCIPE ACTIF DU 8ENE.—Plusieurs théses sur le séné,
soutenues devant I'Université de Dorpat, ne font qu'apporter de
nouvelles preuves sur la facile altérabilité du principe du séné, Il
résulte d’expériences plusieurs fois répétées que,quand on évapore
A l'air une infusion de séné en consistance d'extrait, cet extrait est
trés peu actif. Si on redissout cet extrait dans une grande quantité
d'eau et qu'on 1'évapore de nouveau, on obtient ainsi un extrait
inerte.

Les alealis altérent trés rapidement le principe purgatif, A la tem-
pérature de 'ébullition.

Une iofusion de 8éné dans I'eau de chaux portée & I'ébullition,
puis débarrassée de la chaux par Iacide carbonjque, fournit un li.
quide inerte.

Une infusion de séné, additionnée de potasse caustique portée &
'ébullition, neutralisée ensuite par un acide, est également inerte.

Les acides minéraux agissent avec un peu moins d’énergie. Les
acides végétaux paraissent exercer une action trés-faible.

1l résulte aussi d’expériences nombreuses que le principe actif du
8éné est insoluble dans I'alcool concentré, car I'extrait alcoolique n'a
aucune action purgative ; I'eau froide le dissout trés-facilement.

Le 86né, traité par I'alcool, perd son gofit et son odeur, mais con-
serve son activité. L’emploi de ce s6né épuisé par l'alcool devrait
8tre vulgarisé, car son infusion peut s'administrer trés facilement
méme aux enfants, qui la prennent sans répugnance.—(Journal de
chimie et de pharmacie.)—Bul. gén. de Thér. M. C.

—_——
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VARIETES.

CONSULTATIONS GRATUITES.—Les journaux se sont beaucoup
occupés depuis peu de I'Assistance publique, et surtout du régime des
consultations gratuites ct des bureaux de bienfaisance. Ii semble ressor-
tir de ces documents que 1" Assistance publique est assez mal organi-
sée, ce que nous accordons volonticrs, Ily asinguliérement de cheses
ay revoir. II est incontestable, par exemple, qu'il y a de grands abux
davs la délivrance gratuite des médicaments.  La Gasette médicale
de Bordeaux signalait des faits identiques & ceux observés 3 Puaris,
faux pauvres abondant aux consultations, exploitaut le vin de quiu-
quina et brilant I'huile de fuie de morue & la lampe. Toutes plain-
tes qui ne sont pas propres i nos coutrées ; cllus se reproduisent par-
tout, et le dernier numéro de I'{nion médicale dw Canada coutenait
un important article sur le méme sujet.

On peut déja remédier & ces inconvénients par la visite trés-soi-
gncuse de ceux qui sont inserits......

11 ne faut pas uniquement se lamenter sur le sort des deniers d'as-
sistance, mais penser un peu A tous ceux ui souflrent de l'état des
choses.

Fu définitive, le corps des médecing est bien un peu victime en
cette affaire. Quant 4 l'assistance dans les campagnes, il est abso-
lument victime, ¢’est aux dépens de sa générosité qu'elle est faite.
Le médecin qui donne son conseil doit s'estimer trop heureux quand
il ne laisse pas quelque argent derriére lui pour les médicaments.

Sans doute. il ya liyun malaise singulicr, dépendant de causes
complexes.  Mais, pour nous, un fait domine la question : fuit dont
nul des articles ne se préoccupe.

Une chose embarrasse absolument les médecins: c'est 1'exiguité
extréme de lears honoraires cn géuéral ; si ceux-ci étaient plus élevés,
I'exercice gratuit de la médecine des pauvres leur serait moins ond-
reux. Ces honoraires restent absolument inférieurs malgré 1'éléva-
tion constante du prix de toutes choses.

Il y a beaucoup de raisons & cela, partant beaucoup de remédes &
chercher ; mais cependant il y en a deux qui sont faciles et qui ont
une importance. Chacun en particulier peut faire quelque chose.
Il va de I'honneur méme de chacun, dans sa sphére, de ne point
faire de médecine au rabais,

Les Sociétés de médecine, & cet égard, n’ont pas donné ce qu’elles
pouvuicnt donner, ec seraient pourtant elles qui devraient aider le
plus dans cette affaire. Tous les heurenx de la science et de la pra-
tique ont aussi pour devoir d'aider leurs confréres dans cette voie,
ils le peuvent puisque leur situation les inet & méme d’imposer leur
volouté. Quelques-uns le font ; d’autres par insouciance, par négli-
gence y manquent, 11 faut bien savoir qu'en bien des pays étrangers
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la rémunération est énormément supéricure 3 ee qu'elle est chex
nous ¢t ne paruait cxcessive & personue. Il faut done se défier de
tout ce qui peut la dépréeier.

On nous reprochera sans doute de revenir d cette question d’argent,
mais il pe faut pas oublier d'une part, quw'en disant ceet nous défeu-
dons directement Pappréciation des services médicaux, Pour notre
part nous pensons qu'on a raison de demander A I'Etat de faciliter et
d'étendre I'instruction mdédieale, de créer des Facultés ; 4 laloi de
protéger plus efficacement nos droits acquis ; mais nous pensons aussi
yu'il faut demander & nos pairs de travailler de toutes leurs forces &
ce qui est U'itérét de tous.—Jowrnal de Méd. et de Chir. Prat.

10—
MEMOXIAL THERAPEUTIQUE,

L)

NOUVELLES REMARQUES SUR LE TRAITEMENT DE L'INCONTI-
NENCE NOCTURNE D'URINE. —Le traitement préconisé par le doc-
teur Willium Thompson consiste dans P'emploi du chloral hydraté,
Ce médicament échoue, il est vrai, quelquefois, tantdt parce que
I'incontinence n’est pas une simple affuire d’hubitade morbide, tan-
t0t A cause d'une idiosyncrasie particuliére, Pour procéder com-
me 1} convient, les préceptes suivants sont de rizuenr : ne donner le
chloral que le soir, deux heures au moins aprds le repas, & doses non
fractionudes, et quand le malade est au lit ; réduire au minimum la
quantité de boissons, interdire absolument I'usage de la biére et des
spiritucux ; en cas d’iosuceds, s'arréter au bout de huit & dix jours,
Pamélioration ne devant plus &tre attendue au-deld de ce terme.
Quand I'incontinence d’urine est liée & une cause spéeifiyue, le chlo-
1al peut encore réussir, surtout si on lui adjoint d’autres moyens
appropriés.—Revue drs sciences médicales  Lyon Médical.

DU TRAITEMEMT DU TOUR DE REINS PAR L'ELECTRICITE.—M,
Ch. Richet a eu Poccasion d’employer dans le service de M. Le Fort
un nouveau procédé thérapeutique pour guérir les ruptures muscu
laires, et en particulier cette affection que 'on nomme (our de
reins. 1 eleetricité d'induction fait rapidement disparaitre la dou-
leur, qui parait 8tre le scul symptdome de ces ruptures. Il vaut
micux se servir du courant induit que de Vextra-courant ; ily ade
plus quelques précautions & prendre : mouiller les rhéophores, les
appliquer fortement, procéder graduellement. La douleur disparait
au bout de deux ou trois minutes de faradisation, et, si elle repa-
rait, il suffit d'une seconde ou d’une troisidme séance pour amener
la zudrison compléte.—~~Revue des sciences médicales  Lyon M.

VENTOUSES SECHES DANS QUELQUES ACCIDENTS PUERPERAUX.
~—Le docteur Washington rapporte dans le Nashville journal une
observation dans lagueile des convulsions puerpérales furent immé-
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diatement arrétées par une large application de ventouses sdches le
long de la colonne vertébrale. ~L’auteur est souvent parvenu par le
méme moyen & ranimer les douleurs dans des cas d’inertie utérine,
et 4 faire disparaitre les wccidents dits sympathiques dans quelques
cas de grossesse. Il 1'a aussi employé avec succés dans des cas de
migraine, de névralgie et méme dans des dartres de vingt et de
trente ans de durée. The British med. Journal.—Lyon médical.

NOUVEL ANTISYPHILITIQUE.—Le docteur Graham préconise
contre la syphilis dans le American Practitioner une teinture de
datura stramonium et de phytolacea decandra. Les proportions de
ces deux substances ne sont pas encore fixées, cependant I'auteur con-
seille d’employer une once de semence de datura et une livre de phy-
tolacea pour deux quarts de wisky.

Il a traité par ce moyen, pendant ces cinquante derniéres années,
une vingtaine de syphilis trés graves avec le plus entier succés.
L’idée de donner le phytolacca decandra dans la syphilis lui a été
suggérée par un fait qu'il a pu observer en 1815 dans le service . de
Dudley, son maitre. Il vit guérir par ce reméde un négre atteint
d’une syphilis intense. (The Doctor).—Lyon médical.

TRAITEMENT DES ULCERESY PAR L’ACIDE PHENIQUE. — Le
dooteur Dawosky (de Celle) recommande contre les ul-
cdres chroniques I'emploi de compresses trempées dans une solution
aqueuse d’acide phénique (2 p. 100). Ces compresses sont mainte-
‘nues appliquées sar l'uleére et sont renouvelées toutes les heures.
Quand 'uledre a pris un meilleur aspect et lorsque la purulence ou
la fétidité de lécoulement ést diminuée, on ne renouvelle plusle
pansement que toutes les vingt-quatre heures. Ce mode de traite-
ment a les effets les plus heureux. Agit-il comme parasiticide en
détruisant les bactéries et les vibricns ? on ne sait. Mais ce qui est
évident, c’est qu'il modifie rapidement I'uleération et héte la cica-
trisation. Les ulcdres lymphatiques cependant sont trés-longs a
guérir et la cicatrisation 8¢ fait longtemps attendre.

(The Doctor). Lyon médical.

TRAITEMENT DU ZONA ; par M. HARDY.—Au débutdu zona, on
enduit les vésicules d’huile, et on les saupoudre avec de 'amidon ou
du Jycopode. Elles sont ainsi recouvertes d’une couche protectrice
sous laquelle elles se cicatrisent.—Si I’éruption est accompaguée de
douleurs névralgiques, on remplace I'amidon par

Ozxide de 2ing.....coeoruunreen v 15 grammes. %ss
. Anmidon............ eresnerannren 45 —_— Ziss
avec lequel on saupoudre les vésicules. (Union Médicale.)—Rév.
de Thér. M. C.
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A NOS ABONNES.

1] est un sujet sur lequel nous n’aimons pas & revenir trop sou-
vent, ¢’est celui du prix de Pabonnement ; mais nous sommes oon-
traints par la négligence d’un certain nombre de nos abonnés, de lear
rappeler le devoir qu’ils ont & remplir envers nous,

Notre journal, destiné & promouvoir les intéréts moraux, scienti-
fiques et professionnels du corps médical, ne compte et n’a toujours
compté, pour exister, que sur le bon vouloir et I'’honnéteté de ses
abonnés. Nous nous imposons un travail considérable pour le ren-
dre utile et intéressant, nous avons droit de compter sur le support
de nos confréres. Nous faisons une guerre aussj vive que possible a
tous les abus qui tendent 4 rabaisser le niveau de notre profession, il
faut que r'on nous fournisse le nerf de la guerre.

Nous voyons avee plaisir sur notre liste d’abonnés la trés-grande
majorité des membres du corps médical de la province de Québec et
des praticiens frangais des Etats-Uuis, mais nous voudrions aussi
voir tous leurs noms entrés dans notre Jivre de caisse. Dans ce sié-
cle positif le patronage ne suffit pas, il faut de plus un support pécu-
niaire.

Un certain nombre d’abonnés, nous avons presque honte de le dire,
doivent leur abonnement depuis la fondation du journal ; ils méri-
teraient que l'on effectusit le recouvrement de ces arrérages par des
procédés aussi pénibles pour nous que désagréables pour eux. Nous
ne reviendrons pas sur ce sujet peu attraysnt. Nous demandons un
appui loyal et libéral. Tous admettent que par son but, notre en-
treprise mérite succés et cncouragement, mais il faut le faire voir
d’une maniére pratique. Nous travaiilons, sans aucune rénuméra-
tion, 4 une euvre de dévouement ; il est au moins de toute justice
que I'on nous mette en état de subvenir aux dépenses de publication,

— 0 —
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De 1a transfasion du sang,

Comme beaucoup d'autres moyens thérapeutiques, l'opération de
la transtusion a eu. A plusieurs reprises, des moments de faveur,
suivis de lonzues périodes pendunt lesquelles on la croyait comple-
tement abandonnée.  Elle semble, en ¢e moment, attirer I'attention
d’un grand nombre d’expérimentateurs, en sorte qu'il ne sera pas inu-
tile d'ajouter quelques mots A I'article publié sur ce sujet dans notre
livraison du mois d’Octobre.

Le Dr. Chereau prétend que idée premicre de transmettre le sang
d’un individu & un autre a pris origine en France dans 'année 1651,
Il paraic toutefois que cette opération fut pratiquée plus de 150
ans avant cette épogue sur la personue du Pape Innocent VIIL. Sis-
mondi et autres mentionuent cette circonstunce et Villari dans sa
“ Vie de Savanarole " raconte que tous les moyens ayant 65 em-
ployés en vain pour ranimer les forces vitules de ee Pape, un méde-
cin juif proposa de lui transmettre le sang d'un jeune homme, expé-
rience qui n'avait été jusque-li tentée que sur les animaux.  L'opé.
ration fut pratiquée trois fois, muis sans obtenir le résultat désiré,
car le Pape expira le 25 Avril 1492. (1)

En Angleterre, c¢'est & Sir Christopher Wren que Ton attribue
I'honneur d’avoir fait les premitres transfusions chez les animaux.
Boyle publia en 1663 la relation de cette expérience.

En 1665 on voit Boyle et Wilkins, ce dernier secrétaire de la
Société Royale, proposer aux m-mbres de cettz association de faire
des expériences sar ce sujet.  Cotte sugzestion fut bien accueillic et
plusieurs essais furent teutds, La transtusion du sang d'un animal
I'homme fat pratiqués pour la premiére fois 4 Loudres, le 23 No-
vembre 1667, par les Drs Lower et King,

D.as Ia méme anoée, Jean Denys avait déjd, pav ses suceds, mis
l'opération 4 la mode 4 Paris.  On voulut guérir par ce moyen les
affections les plus disparates, en sorte que opération tomba bientét
dans un diserédit complet, surtout aprés que le licutenant criminel
du Chitelet eut statué qu’elle ne pourrait ftre faite sur Fhomme
# sans 'approbation d'un médecin de la Faculté de Paris.” (17
Avril 1663). ()

Denys, qui était docteur de la Faculté de Montpellier, dut plier
devant I’orage que des applications intempestives avaient soulevées
contre la nouvelle méthode.

En 1785, le Dr. Harwood, de Cambridgze, fit quelques essais de
tranfusion, mais c¢'est au Dr. Blundell que 'on doit, dans ce sidcle,
la renaissance de ce moyen thérapeutique. Cet éminent accoucheur

(1y Samuel Wilks: London Lancet. 17 Oct. 1873,
(2) Moncoq. Transfusion instintanze dn sang. Paris 1871 Grzelle
Midicale de Paris, T2 Aot 1874,
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inventa plusicurs instruments plus ou moins compliqués dans le but
de transmettie le sang de l'artére & une veine.

En 1826, Scott fit des essais sur le cadavre avec un instrument de
son inveution pour transmettre le saug de veine & veine saus wu-
can intermédiaire, et le 17 Mai de la méme année, il pratiqua F'opé-
ration dans un eas d’hémorrhigie utérine avee le suceds le plus
complet. (1)

Le 2 Février 1828,  The Lancet rapporte un eas de sueeds €ela-
tant et I'auteur termine en recommandant aux médecins de se munir
des appareils néeessaires vt qu'ils peuvent au moyen de cette opé-
ration, sauver la vie 3 des membres utiles de la société. Depuis cette
époque un bon nombre de suceds ont 6 rapportés.

D.as ces derniers temps, les appareils ont 6té perfectionnds de
manitre & réaliser un véritable progrés dans le manuel opératoire.

A défaut d'autres instruments ou peut se servir d'une simple se-
ringue, ona réussi plusieurs fois par ce proeédé. Nous ne déerirons pas
ici les appareils inventds dernitrement pour rendre cette opération plus
sfire et plus facile. On avu dans la livraison du mois d'Octobre la gra-
vure et la deseription decclui que {'on recommande actuellement en
France.

Quelgues-uns reprochent 4 cet instrament  d'étre encore trop com-
pliqué, trop dispendicux et de favoriser la formation d'une couche
mince de sang coagulé par son eontact avec une surface inanimée,
sang qui est ensuite chassé dans la eirculation. Le Dr. Aveling, de
Londres, 2 proposé de fuire simplement communiquer la veine du
malade et celle de la personne suine qui fournit le sang A Paide d'un
tube de caoutchouc muni d'un bulbe au milieu et d’use canule ct
de rohinets & ses deux extrémités. Le dessin représente l'instru-
ment et le mode opératoire. Le sujet qui fournit le sang et celui
qui le regoit ayunt été placés commodément l'un 3 ¢6té de l'autre,
on remplit Ja seringue d’cau tidde ct I'on ferme les robinets.

-0

G.TILNA

—

(1) Obstetri~al Jonrnal Vol. 1, No 5.
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Les veines du pli du bras ayant ¢té rendues visibles par une
ligature comme dans la saignée, on recommande généralement de
mettre chez le malade la veine A nu en  transfixant un pli de la pean
et de faire une incision sur la paroi supérieure de la veine de manidre
4 permettre Vintroduetion de la canule.

Ou peut répéter la méme opération sur le bras de la personne qui
donae son sang pour l'opération, mais il suffit, le plus souvent, de
pratiquer avee la lancette une ponction sur la veine distendue,
comme dans la saignée.

Les canules introduites, 'appareil transfuseur ainsi préparé et
amoreé, la transfusion s'oplre par la presdon sur la poche de
croutchoue.

B représente la main d’'un aide qui maintient la canule et les
lévres de la petite plaie en opposition et A montre Pautre canule
maintenae de la méme maniére.  Lappareil trausfuscur ayant été
rempli d'eau tidde et tenu plein en fermant les robinets & chaque
extrémité, on Pajuste Gans les deux canules.  On ouvre les robinets
et ou commence l'opération en oblitérant lo tube en caoutchoue du
¢6té du sujet qui donne le sang D, et en comprimant la poche (' :
par cette manceuvre deux  drachmes d'ean passent dans In veine du
transfusé. Eunsuite on porte la main D 4 I : on comprime le tuli
du coté du transfusé et on laisse la poche en caoutehoue se distendre
lentement par le sang ¢ui est attiré de la veine de la personne qui
fournit le sang.

Le Dr. Aveling considérs que cetie méthode directe présente les
avantages suivants :

lo. La quantité exacte de sang requive est fournic par le sujet et
pas plus.

20. TI n'y a pasde délai ecansé par des manipulations préalables
du sang qui passe de veize A veine & son état physiologique,

3o. Il vy a peu de chunces de coagulation, parce que le sang se
trouve pendant quclyues secondes sculement, non soumis & action
des vaisseaux vivauts et glisse aisément dans le tube en caoutchone
sans étre exposé i air.

50. Llopération est shr>, fasile. non interrem; we, ot une imita-
tion de la nature,

Plusieurs tentatives d'ailleurs ont déja éid faites et quelques-unes
ort obtenu un suceés éelatant, en sorte que le Dr. Aveling whésite
pas & dire que es résultats favorables obtenus jusqnu'a présent sont
tels qu'ils fout un devoir impéricux & tout médecin de se préparer a
donner & son malade, le cas échéant, cette dernitre planche de =alut,

Cependant cette opération vient & peine d'étre remise en honaeur,
que les exagérations viennent risquer de la comprometire de nouveau
comme au dix-septiéme siéele. Certains enthousiastes en font une
panacée. M. Oscar Husse, médecin & Nordhausen, érige la transfu-
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sion du sang d’agneau en méthode dans le traitement de la phthisie
pubmonaire. Les résultats de cette pratique et les fuits acquis, par
voies expérimentales, ne sout pas de nature & encourager ces essuis.
Laudois 2 prouvé que le séram d'un animal d’une espéee dissout
plus ou muins rapidement les globules rouges d'un animal d'une au-
tre espéee. Les hématies ne tardent pas & se dissoudre ¢t & étre ¢li-
minées par les selles ou par les urines.

L'opération de la transfusion du sang d'agneau est toujours suivie
d'une fievre assez considérable, et, chose remarquable, on observe
trds-souvent des urines sanguinolentes et méwme quelgqucfois une hé-
matarie assez abundante,

D'aprés M. ILasse, ce sont les vicux wlobules du malade, mais il
est plus naturel de pensar que ce sont les hématies de Panimal ¢hi-
mindes par les urines.  Les expériences de laboratoire démontre-
ratent d'ailleurs cette dernicre opinion.  De plus les recherches des
physiologistes ont démontré le grand danger d'introduire dans la
circulation de 'homm: du sung provenant des veines des animaux
tuférieurs.

2, L’enthousiasme manifesté par les partisans de cette méthode ris-
que de la compromettre gravewent. Déa la ficvre de transfusion a
traversé V'Atlantique et une dépéche de Fall River, Mass.,, nous
apprend que Vopération de la trausfusion du sang d'agvean a hom-
mz2a 6té pratiquée le 16 Octobre sur une personne attaqude de
phthisie par les Drs Julius Hoffmann et Weyland, de New-York.
S'il n'est nullement prouvé que ¢ lu transfusion du sang d’agnean,
comme on l'a dit, ouvre uuc ¢re nouvelle d la thérapeutique ™ il
faut admettre du moins que chez les personnes rapidement anémiées
par des pertes de sang excessives, la transfusion du sang humain
peut nous permettre, comme ledisait M. Béhicer, ¢ de ne pas toujours
désespérer, méme dans la désespérance, sil'on peut aivsi dire.”

Ce savant professeur, 4 propos d'un cas de transfusion du sang
humain pratiquée & la clinique médicale de 1'Hotel-Dieu, adressait
les paroles suivantes 4 ses Gldves :

© C:fait de transfusion dont vous avez ¢té les témoins, et les
réflexions qu'il sugzére, vous convaincront; je l'espére, de I'utilité
inappréeiable, dans certains cas, de cette opération, et vous pense-
vez avee moi que loin de constituer une de ces hardiesses thérapeuti-
ques que le suceds justific & peine, elle mérite de passer définitive-
m:nt d ns la pratigue, un méue titre que la thoracentése et la tra-
chéotomie.

Ayez douc, m3ssicurs, coufiance en ce mayen de thérapeutique
raisnnaable, vigoureux, hardi et efficace.”

Comme on le voit, il ne mnque pas d’antorités qui recommon-
dent aujourd’hui la transfusion du sang humain, et if cst bon, le eas
échéant, d’¢tre préts & y recourir.
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LE “GUIBE SANITAIRE.”

Les journaux se multiplient dans notre province ; la politique a de
nombreux organes, la littérature en compte aussi qelques-uns, laloi,
de méme que la médecine ont les leurs, I'histoire naturelle a le sien,
mais il n’en existait pas un seul destiné & répandre et 3 vulgar’lser
I’hygidne parmi nous. La oréation du Guide Sanitaire, journal d’hy-
giéne pratique, paraissant tous les mois, vient combler cette lacune.

Il est inutile de vouloir démontrer & nos lecteurs l'importance des

uestions d'hygi¢ne qui s'imposent actuellement A I’attention de tous.
%e nouveau journal contribuera, nous avons lieu de I'espérer, & leur
donner une solution satisfaisante.

Le Guide Sanitaire n'est pas un journal de médecine, mais un
journal d’hygidne dent le but éminemment louable est de propager
parmi notre population des notions pratiques sur cette branche des
connaissances humaines, Il s'adresse & tous, mais particulidrement
aux membres du clergé, aux instituteurs, aux membres du corps médi-
cal qui, par feur position et leurs études sont plus en état de mettre
& profit les faits et les enseignements qu'il renferme.

Nous espérons que tous se feront un devoir d’encourager la publi-
cation de cette revue, 4 laquelle nous souhaitons prospérité et longue
vie.

Le Guide Sanitaire forme une jolie brochure de 32 pages; la ré-
Qact.xon en est confiée 4 un comité de collaborateurs, e prix de
Y'abonnement est de $2.00 par anuée. S'adresser 4 MM, Tardif et
Turcotte, éditeurs-propriétaires, no, 57%, rue St. Gabriel, Montréal.
. —_————

Troubles & Pécole de Modecine de Paris.

Iédecine a ét6 empéché de faire
Les étudiants &n u;mmiesddesM égudlan .
¢ 1 ficole de Médecine ayant persisté 3 empsch
le irofesseur de faire ses cours, I'Ecole a 6t6 fefmée pour ipfl(;oi?:
rus(;ructxon l])P\}l)ll)lique, d’aprés une dépache en
®, sera probablement obliz¢ ¢ i
de la légion d'h A o

sour peu populsire M. Chauffard. onneqr au fils du profes-
Le Nouveau-M

onde de cette ville a i i i

la conduite de MM. les tudiants danspgtét:lecgzg:saﬁffe uivente
_ “ MM. les étudiants de Pécole de médecine de Paris se démocra-

tisent de plng en plus. Ces messieurs, envoyés a Paris par leurs fa-

milles aux prix des plus grandes privations pour y faire leurs études

professionnelles, étudient généralement toutes sortes de choses, hor-
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mis la matiére des cours auxquels ils sont inserits. ¢ Le tapage
sied 4 leur ige "’ comme le dit une chanson fort en vogue parmi eux,
et ils ne se privent pas de mettre en pratique ce qu'ils chantent.
Autrefois le tapage, quand il y en avait et c¢'était rare, avait pour
mobile I'esprit de fronde et de petite tracasserie contre un professeur
tant soit peu rébarbatif. Mais aujourd’hui les étudiants s’en pren-
nent sux opinions politignes et aux croyances religieuses des profes-
seurs, Celui qui croit en Dieu et ne se proclame pas le valet de la
Révolution n’a droit qu’aux sifflets de ces intéressants morveux.

C’est pour de pareils motifs quun professeur, récemment nommé
4 une chaire d’enseignement médical, o'a pu faire son cours inter-
rompu par des cris, des sifflets et des huées. Certes tous les étu-
diants ne prennent pas part 4 de telles manifestations. Leurs auteurs
sont des étudiants de quinzidme année, culotteurs de pipes, englou.-
tisseurs de chopes et coureurs de brelans, qui ont malheureusement
trop d'influence sur les nouveaux venus, qu'ils entrainent.

On ne comprend pas que les familles chrétienues se soumettent -
plus longtemps au monopole universitaire, et n'exigent pas la créa-
tion d'universités catholiques ou elles enverraient leurs enfants faire
de fortes, de solides études au lieu de ne rien gagner de bon sur les

bancs des écoles et méme d’y perdre, comme anjourd’hui, jusqu'au
sens moral.”

—— 0 r—

NOUVELLES MEDICALES.

La Francg Er LE CANADA.~La presse politique en France parait
porter de plus en plus son attention sur les affaires du Canada et
ppblie depuis quelques années surtout, des articles remarquables sur
notre payp ;les journaux de médecine semblent aussi suivre avec un
certain intérét le mouvement scientifique qui s'opére dans la Pro-
vince de Québec. Un bon nombre des articles parus dans I'Union
Médicale ont été reproduits ou analysés par les journaux de méde-

- cine frangais. Ainst I'Echo de la Presse Médicale reproduit la le-
gon clinique du Dr. Brosseau sur le traitement des blessures par ar-
mes 2 feu en la faisant précéder de quelques mots d'élogo. C’est un

encouragement pour ceux qui veulent travailler de voir que leurs tra
vaux sont appréciés.

DrAINAGE.—Une commission composée des échevins McCord, Nel-
son, David, Kennedy, Stephens, McGauvran et Grenier a été char-
gée par le Conseil de-Ville de prendre en considération I'état actuel
du drainage de la ville de Montréal et de chercher les moyens de
I'améliorer.

C’est 12 une guestion grosse de difficultés, et cependant d’un inté-
rét vital pour cette ville, Nous espérons que la commission du Con-
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seil-de-Ville I'envisagera sous toutes ses faces et consultera. dans ce
but, des hommes compétents en cette matiere,

Nous reviendrons sur ce sujet.

Horiral pes varioverX.--Par suite de la reerudescence de
I'épidéinic de variole, le Burcau de Santé s'est enfin décidé i pren-
dre les mesures nécessaires pour Visolement des personnes attaquées
de cette maladie.  Une propriété acquise par expropriation pour le
Puare de Ia montague a été convertie en hdpital temporaire pour les
varioleux.  Micux vaut tard que jamais.

NECcROLOGIE.~—Nous avons & enrewistrer la mort de 'Hon, Dr.
Malhiot, sénateur, arrivée lundi, le 9 Novembre.

M. Mulhiot est mort & sa résidence A la Pointe du Lae, comté de
St Mauriee. Il était agé de 63 a5, et représentait au Sénat la divi-
sion de la Valliére, depuis la Confédération.

Avant la Confédération il avait représenté la méme division auw
Conseil Législatif depuis 1862 jusqu'd 1967, M. Malhiot était fils
du lieut.-col. F. X. Malhiot, ancien membre du parlement dans la
lézislature du Bas-Canada, consciller législatif et seizneur de Va
rennes, Il regut son éducation au collége de Montréal. M. Mal
hiot appartenait au parti libéral.

—Lundi matin, le 9 Novembre, los étudiants en Médecine de
I'Université Vietoria avaient & déplorer la mort d’un de leurs confré-
res, M. Eugdne Rouleau, qui a succombé aprés une courte maladie,
muni de tous les secours de la religion. M. Rouleau qui était éléve
de Jéme anude emporte dans la tombe les regrets de tous ceux qui
F'ont connn.

ConLEGE FERME.—Les étudiants en médecine qui suivaient les
cours du collége Vietoria de Coboury, termineront leurs études mé-
dicales & I’école de médecine de Torento, le premier collége étant
fermé,

Les £TrpiaNts nussgs—Une dépéche en date du 23 Novembre,
nous apprend que des troubles séricux ont ¢u lieu 3 la Iaculié de
Médecine de I’Université de St. Petersbourg.

Uun des professcurs a été foreé de résigner et la police a été appelée
pour maintenir Fordre,

LEs MEDECINS CANADIENS A PARIS.—Nous extrayons ce qui
snit d'une correspondance adressée au Avuveau-Monde en date du
11 novembre deraier, par M. le Dr. F. X. Valade :

Comme, en venant & Paris, j’avais inteation de me livrer A certai-
nes études médicales, je me suis établi en plein guartier latin, rue
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Jacob, o0 je suis plus & portée des hopitaux et surtout de Phopital
des enfunts gue je visite plus particulicrement.

Nous formous 13 une véritable petite colonie eanadienne dout la
plupart des mewbres sont de jeunes docteurs passant quelques mois &
Paris pour y suivre les cours de edlébritds médicales,

Les Drs. Valide, Turcot et Alleyn de Québee, los Drs. Berthelot
ot Prévost, de Montréal, et moi, nous nous réunissons tous les solrs
¢t nous parlons de la patrie absente.

BULLETIN bE 1A MORTALITE POVR LA VILLE DE MONTREAL.—
Ity a cu 643 enterrements duns les différents cimetiéres de la ville,
pendant le mois doctobre dernier: 333 dans le cimetidre catholique
et 10O dans le cimetitre protestant,

Sous le rapport de iage. Ja mortalité se répartit comme suit : Au-
dessous de 1 an, 250 de § an &5 ans, 175; de 3 a 10 ans, 235 de
10415 ans, 115 de 15 220 ans, 7 de 20 & 40 ans, 715 de 40 260
ans, 39 de 604 T0 uus, 305 de TO & SO ang, 175 de 8U 4 Y0 ang,
125 de 904 100 ans, 25 daze inconna, 1.

Sous e rapport des nationalités: Canadiens-francais, 4045 Irlan-
dais, 39; Anglais et Feossais, 16; Canadiens anglais, 113; autres
nationalités, 14 ; inconnus, 37,

Le bulletin des ¢ mses de déeds, durant le mois doctobre, donne
les résultats suivants @ variole, 119; scarlatine, 20; rougeole, #;
fievres continues, 20; coqueluche, 16; croup, 13 diarrhée, 23;
choléra jnfantum, ¥: maladies du ceeur, 13; bronchite aigué. 10;

neumonic. G; votérite, 9; phthisie, 27; hydrocéphale, 145 débi-
ité infantile, 113 ; causes aceidentelles, 12, more nés, 22

UN MEDECIN POPULATRE. (O lit daus un journal de cette ville :
“ Un bazar tenu en faveur de U Asile des orphelins de St. Patrice et
de Ja maison de refuge de Ste. Brigitte a ét¢ couronné d'un grand
sucels,

* Une canue & pomme d'or, offerte par le Révérend M Dowd, a
Flriandais le plus populaive de la ville, a 6t6 gagnée par le Dr. Hing-
stou, qui 2 eu uve grande mujorité.  On a réalisé avee cette canue la
somme de $905. 7

Pour qui counait les qualités sociules et profussionclles du Dr.
Hingston, il est facile a expliquer la popularité dont il jouit parmi
ses compatriotes, mais des malins insinuent (que notre distingué cou-
fréve est eélibataire ct......Jes femmes avaicent droit de suffrage.

CrEMaTION.—~Une depéche do Dresde, en date du 16 novembre,
dit que le gouvernement de Saxe a défendu la pratique de la eré-
mation,
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FiécoxpiT.—~Une femme nommée Latouche, résidant & St. Roceh,
Québee, u mis au monde, le 10 Novembre dernier, quetre garcons,
tous d'une superbe apparence.

Derart PouR L'EurOPE—~M. A. Brodeur, éléve de 1'Ecole de
Médecine et de Chirurgie de Montréal, est parti vendredi, le 6
Novembre pour 'Europe. Ce jeune monsieur, doué de talents dis-
tingués, se rend directement & Paris ot il se propose de faire un sé-
jourgde plusieurs années pour y continuer ses 6tudes médicales.

Nos souhaits I'accompugnent.

Ustversitg Vicrorta—M. le Dr. Brosseau a commeneé son
cours libre de médecine opératoire ; M. le Dr. Grenier a 6té chargé
de donaer des lectures sur I'hygidue,

ASSASSINAT D'UN MEDECIN.—Les journaux frangais publient la
triste nouvelle suivante, qui rappelle le souvenir de l'assassinat du
célébre professeur Delpech :

Le docteur Guichard, de Troyes, avait été chargé, il y a quel-
ques années, d’un rapport sur une affaire de viol, & la suite duquel
un nommé Lebeeuf, bonuetier, fut condamné.

Cet homme voua une haine mortelle au docteur Guichard et & son
confrére, le docteur Carteron, co-rapporteur,

I1 pénétra chez M. Guichard et lui tira deux coups de revolver.
Une balle atteignit le docteur au front, 'autre prés du cour. Vingt
minutes aprés il expirait duns les bras de I'abbé Lebrun, vicaire de
la Madeleine.

Les docteurs Forest, Coqueret, Hervé fils, accourus, ont prodigué
4 leur malheurcux confrére des soins inutiles.

Lorsque Passassin est entré dans le cabinet du docteur, celui-ci te-
nait sur ses genoux son petit enfant, igé de quelques mois.

Liebeeuf a été arrded aussitot,

HoSPICE POTR LES MALADIES CANCEREUSES.—On annonce qu'un
des membres de la famille Bonaparte, Mme. Leetizia Ratazzi, par-
court depuis quelques mois les principales villes de 1’Europe pour y
¢érudier les basesde la eréation d'un hospice qui serait spécialement
affecté au traitement des maladies cancéreuses.

On sait, en effet, que la plupart des membres de cette familie ont
succombé & cette terrible maladie.

Le premier apport serait de ceut cinquante mille franes, auxquels
serait joint un prix tricnnal de cinq milie franes pour le meilleur
ouvrage sur cette matidre, ainsi qu'une prime de vingt mille francs
pour celui qui trouverait le remdde réel et diment constaté.

—0l—

DECES.

—A St. Liboire. le 2% Octobre, apres une courte maladie, le Dr. J. A,
0, Tétreault, & I'ige de 49 ans.
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