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TRAVAUX ORIGINAUX.

REVUE DES HOPITAUX.

Horitar Norre- Daxe, MoNTREAL,
Service du Dr LARAMEE.
{Notes cliniques recucillies par le Dr H. E. DESROSIERS, M. D., mddecin interne.)

Intussusception.

A, L, jeune homme de vingt-deux ans est pris en s2 levant,
lo7 décembre au matin, de coliques, nausées et vomissements.
Les coliques ne sont pas excessives mais Vempéchent d’aller &
son travail. Le 3, les douleurs intestinales sont de plus en
plus considérables, d’aprds le rapport du malade lui-méme qui
dit avoir ce jour-la, ainsi que la veille, pris plusiears duses de
punch daus le but, selon lui, de mettre fin & ces coiiques. Le
9, un médecin est appelé et prescrit trois pilules purgatives
qui restent sans effet, de méme que trois doses cousdeutivos
dhuile de Ricin. On appliqua des fomentations chaudes sur
sbdomen. La owit du 9 au 10 est mauvaise: les douleurs
gmentant d'une fagon alayrmante. Le 10,3 19 b a. m, lo
malade est admis & U'hopital, salle St Joseph, n* 13 — service
G Dr Larumée. La face est pile. les traits un peu coniractés,
langue humide et naturelle, il y a vomissements formés de
mucosités ot de bile. L'abdomen présente uan pen de mé-
torisme circonscrit & 'ombilic et légérement sensible, mais

Tégion iliaque gauche présente un peu de tuméiaction
#nsible 4 la pression et st un pen moins sonore i la por-
“ssion que normalement. Le reste de Pabdomen offre unc
Tustanes et une sonorité normales; le pouls est 4 74: tem-
Perature, 980 3. On preserit des lavements d'huile de Ricin
_e} de sel d’Epsom toutes les dewi-heures, avee applica-
11,011 de chloroforme sur lc ventre. A 4 h. p. m., les injections
Lont produit aucun effet. L'état général est lo méme.

. A deux reprises on introduit dans le rectum ct la partie
mfene\}m du colun un tube w@sophagien qui péndtre A environ
€0x pieds de profondenr et & cot endroit le tube se 1\30ie sar

-~
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tui-méme. et on le sent, ainsi ployé, 4 travers la paroi abdo-
minale.

Aprés chaque introduction de la sonde, le patient cssaye
d’aller & la selle. mais v’y pent véussir. A 5 h.ie patient est
mis sous I'influence éu cizloroforme jusquwa résolution muscy-
laire complote et tenu dans cet état pendant une demi-heure,
A 5 h. il 1’y a pas encore cu de selle. On introduit do nou
veau e tube wsophagien dans ie rectum ce qui a pour effet
de favoriser la sortie d'une certaine quantité de gaz. On pres-
crit des iavements d'egu {roide, & répéter toutes les heures
jusqu'a etfet.  Fn méme temps on fuit des applications froides
sur V'abdomen ¢'est-d-dire qu'on recouvre tout ’'abdomen aves
une vess.c contenant des fragments de glace et quion renou-
velle scuvent. Le poals est & 70. Température, 980 3. Langue
humide et blanchd:re. Le mualade a pris un peu de bouillon
vers 7% h. p. m., mais I'a rejeté presque aussitot.

H decembre a.m.— Les injections d'ean froide n'ont eu
aweun effer. Pouls, 64, Temp., 88« Respir, 20. Pupilles wn
peu dilatees. On preserit 1 graiu de Podophyline tontes Jes
heures jusqua effet.

2% o p.om—Etat le méme. Pas de selles. A I'aide d'une
grosse seringue adaptée au tuhe cesophagien ou poussé dans
le rectum ane quantité considérable d’air, ce qui a pour effet
d’occasionner une selle liguide assez abondante.  Vomissements
continuent mais restent bilicux et les douleurs sont {oujonrs
intenses.

3 h.—Le malade prend 1 grain de podophythine. Pouls 60.
Temp.. 1u 2,

4 h—Iniection d'eau de sonde isoda-water) & I'aide d'un
siphon rempii d'eaun gazeuse adapié aun tube cesophagien; on
injecte & pon prés deux chopines de ce liquide.  Aprés cefte
injection ie malade a une évacnation de matigres liquides mé-
lées & des fiees solides.

Le malade put alers quitter son lit et marcher dans Ia salle
en déciarant qu'il w'éprouvait plus de deuleurs.

5 h—"Douls, 72, Temp. 0o, On preserit, pour la nuit, un
repos al=ofu. et on suspend toute médication. Le malade
vomitst deux ou trois reprises. .

12 decembre, 9 A a. m.— Le malade a, pendant Ja nuit, fait
quelgues efforts de defécation mais n’a passé que des g3&
Les douicurs abdominales se font encore sentir, mais elles
sont intermittentes et assez supportables. Eiles s'accomp®
gnent de borborygnies. Le patient a vomi trois ou qualre
fois pendant ia nuit, mais toujours apras ingestion do quelque
article de didte, bouillon, lait, cte.  Le langue est humid®
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wplanchitre. Ce matin il 0’y a pas de nausée. Pouls, 68. Temp.,
98e.

11 heures. — Etat le méme. Douls, 63. Temp. 100°. On
.xépdte les injections de soda-water. TBlles sont suivies du pas-
eage de matiores fécales liquides et solides parmi lesqueiles
«on reconnait un fragment de la pelure d’une pomme mangée
lundi par le malade.

6 h. 30 p. m.—Le patient a en une selle volontaire naturelle
-dans le eours de I'aprés-midi et n'éprouve plus aucunc douleur.
Pouls, 68. Temp., 900,

13 décemine. 11 h. a. m.—1I.a nuit a été bonne et le malade
a bien dormi. Il prend du bouillon et ne vomit pas. Pouls, 72.
“Temp_ 93¢ 3.

§ h. p. m.— Le malade a éprouvé encore quelques coliques
légores avee borborygnies. Pouls, 76. Temp., 980 3.

14 décembre a. m. — Nuit excellente. 1l n°y a plus de seusi-
bilité 4 la région iliaque gauche. Lie malade a expulsé des gaz
Jar I'anus, mais il 0’y a pas cu de selles. La langue est
-humide mais un peu chargée. Pouls, 80. Temp., 99°. Ni nau-
‘8683 ni vomissemeits.

1 h.p. m.—Le malade a eu une selle et éprouve quelque
Jeu de denleur dans 'abdomen. Il vomit un peu. Pouls, 76.
“Temp., 850 3.

§ & p. m. —Ne vomit plus. Ponlg, 76. Temp., 88> 5. On
‘preserit 3 pilules cathartiques & répéter toutes les quatre
-beares si besoin il y a.

15 décernbre, a. m.— Le malade a bien dormi et a eu une
selle. Pouls, 0. Temp., 98 3.

7h.p.m.— Un peu avant midi, le malade a éprouvé une
-douleur abdominale assez considérable. 1! 0’y a ni tympanite,
u seosibilité, ni nausée, ni vomissements ni matité. La langue
‘@thumide. Ponls, 72. Temp., 1000. On prescrit des cataplas-
‘Ies chauds sur I'abdomen et de la morphine au besoin pour
-ealmer la douleur.

+ 16 décembre, a. m. — Douleurs beaucoup moins fortes : mais
iy aun peu plus de tympanite. Pas de nausées ni de vomis.
“S*ments. Le malade a pris du lait et s’en trouve bien. Aucune
“telie depuis deux jours. Pouls. 72. Temp., 9903. On continue
68" *aplasmes sur ’abdomen et on donne la morphine. On
‘Wi-sue aussi an malade de manger un peu de viande tbeefs
~teak saignant) 811l en  le goit.
.t p.m. — Le malade ayant pris un peu de viande, & cu
“Yuelques nausées et vomissements. Au reste i n'éprouve
#cane¢ douleur. Pouls, 72. Temp., 100.

7 deccmbre: a. m. — Sommeil agité par des réves. Pas de
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douleur. Pas de selles. Prend assez de nourriture. Pouls, 7.
Temp., 99¢3, On prescrit Quinine 1 gr. 3 fois par jour. Ow
continue les cataplasmes.

7 h. p.m.—Pas encore de selle. Pouls, 96. Temp,, {00,
Borborygnes-anorexie, mais ni douleur, ni sensibilité.

18 décembre, a. m.— Méme état, pas de-zeile. Pouls, 80..
Temp., 99° 3.

6 h. p. m—~—Le malade a en une selle naturelle et spontanée..
Pas de doulewrs. Pouls, 72. Temp., 98" 4.

19 décembre. — Malade va de mieux en mieux. Pouls, 72.
Temp., 98 3. Il n'a plus de douleur ni de sensibilité abdomi--
nale. On supprime toute médication a I'exception de la Quink
ne. On prescrit digte générale, viande 2 fois par jour.

Depuis ce jour le malade est entré en pleine convalescence
eb a laissé hopital le 22.

Ce qu'il y a de remarquable dans ce cas, ¢’est le soulagement.
immédiat aprés les injections d’eaun de soude qui a é1é ponssée:
dans V'intestin en assez grande quantité pour atteindre la por-
tion invaginée et la réduire. Il est vrai que les douleurs sont
revenues un peu plus tard, mais elles n’avaient plus le earae-
tére qu'elles avaient antéricurement. Il parait rationnel de
les attribuer au contre-coup de invagination. Quaud au siége
de I'intussusception, il est probable quil était dans l'intestin
gréle, comme le fesait observer le Dr Laramée, vii que le météo-
risme était circonserit A Pombilic et gquon ne sentait pasde
tumeur, tandis que le météorisie occupe Pabdomen tout entier
quand Pobstacle siége dans le gres intestin, et la douicarest
alors accessible & la palpation ou & exploration intérieure;
chose qui ne s'est pas présenido dans le présent cas.

Horizar NoTrReE-DaMB, MONTR3AL,
Service du Dr Brosszau.
Fracture composée dun’'crane, avec dépression.

E. St H., dgéde 35 ans est, le 13 avnil, vers 6 hrs. P Xy
frappé & la tempe par une piéce de beis lancée par une mé
chine. Ily a lacération des téguments et du muscle temptrd!
et fracture du frontal & peu prés au niveau de la suture gt
unit cet os"au pariétal gauche. La fractuve a environ un ot
ot demi de longueur et le frontal est déprimé de toute I'ép
seur de l'os, En introduisant le doigt dans la plaie on conste:
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parfaitement cette dépression et I'on touche le bord rugueux
«du fragment postérieur qui parait soulevé. Le malade a perdu
complétement eonnaissance lors de l'accident. Cependant,
-étant ensuite un peu revenu & lui, il a pu recevoir les derniers
sacrements et se confesser, puis est retombé de nouveau dans
an état d’insensibilité compléte pendant lequel il a eu quel-
.ques mouvements convulsifs ressemblant & de légdres contrac-
tions tétaniques. Au'bout d'une heure le malade reprend ses
sens et vomit abondamment. Il est alors transporté a I'hopital.
fsalle St-Joseph, No, 13, service du Dr Brosseaun). Lo pouls est
petit iliforme, 1a respiration affaiblie. 11 n’y a aucun symp-
tome de parvalyse. Pas d'intolérance de la lumiédre ou des
:sons, Mais le malade est dans Pimpossibilité absolue de parler.
Liaphasie est compléte. Le malade cependant comprend ef
-entend bies. II peut écrire aussi, mais d’une fagor peu intel-
ligible. Ainsi il commence & écrire une phrase et nela ter-
‘mine pas, il répdte souvent les mémes mots. Il veut donner
il'adresse dc ses parents, 4 Québec. Il indique le nom de ceux-
¢i, mais g'embrouille sur le nom de la rue. Pouls normal, ainsi
«que la température. Vi l'absence de symptdmes de compres-
sion on n'intervint pas autrement que pour panser la blessure
_par un simple moreeau de charpie séche et exercer un peu de
-tompressien pour arréter I'bémorrhagie qui est.assez considé-
rable. Comme le pouls reste toujours petit et faibie, on donne
-du Brandy de demi-deure en demi-heure, jusqu'a ce que le
pouls se sait relevé.

14 avrii. Le pouls est redevenu meilleur et plus fort.
Température 990.” En demandant au malade de montrer sa
langue, on constate qu'il y a une légére déviation de cet
organe. Mais comme le patient fait mouvoir celui-ci &
volonté et des deux- cotés, il est fadile de voir que Ia para-
ysie n'est pas eonsidérable. L’aphasie-continue toujours. Le
‘malade écrit d'une fagon plus .intelligible qu'hier. Alinsi,
“pres la visite du chirurgien de service il éerit ce qui suit:
“Si vous xe choisisses est pour salisfaire j'aimerais a ce que
Javais... st v’y a vien de guelque danger.”

7 hrs. P. 3—Ilya eu consultation au sujet du malade cette
-Apres-midi-et I'on a-cra & propos de ne pas intervenir encore,
“Yul'sbsence A peu prés compldte de signes de compression.
fouls 80. Temp. 106>. L= respiration cst un peu faible encore
tas de convulsions, ni de nausée, ni vomissemeuts. On ne
“tongtate pas non plus d'intolérance des sons ou de ia lumidre.

xamen ophthalmoseopique ne révile rien autre chose
“qulne congestion assez forte des veines de la rétine. La
&upille nest pas cedématisée. Les wmilieus de l'wil sont in-
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tacts. On remarque que il gauche est dévié en dedans, et
le malade écrit qu'il ne voit rien que d’un seul eil, ainsi:  Je-
ne vois rien du sew! que je lonche.” Cependant en interrogeant.
sea amis, on apprend qu'il s’est tonjours plaint d’une diming-
tion de Yacuité de la vision dans l'eeil dévié.

On proescrit des applications froides sur ia téte; les sinapismes
aux pieds, et 15 gr. de hromure de potassium toutes les3.
heures. Le malade peut marcher dans ls salle. Ii se i¢ve de
temps & autre.

15 avril am.~—Le malade a dorm:i cette nuit, n’a eu ot
vomissement, ni mouvements convulsifs, il urine bien;,
Pas d’autres signes de paralysic que ceux constatés hier
4 la langue et aux yeux. L/aphasie continue. Le patient
écrit d’'une maniére plus comprise qu'hier et sembie plus.
atfaissé. Pouls 74. Temp. 1000.  On continue les applications
froides & la téte. L’ophthalmoscope ne révéle rien de plus
quhier. On preserit 10 grains de calomel suivi d’un purgatif”
salin aprds deux heures,

Soir,—Etat général & peu prés le méme, Pouls 92 Temp..
101o.  Le purgatif a produit un bon eifet. Pas de symptomes.
de paralysie. L’aphasie continue. Le malade dors bien. On
continue les applications froides et le bromare.

16 avril, a.m.—Nuit a ét3 assez bonne. Le malade s'est levé -
ce matin. L'intelligence semble plus libre. Le malade éorit
ces mots: ¢ J'aimerais d'avoir du bouillon.” Il est toujours
aphasique. Pas de vomissements ni de convulsions. La bles--
sure gui rend maintenant du pus est pansée A 'aeide phénique-
au 40+, L’examen ophthalmoscopique doune encors des résul-
tats négatirs. Pouls 742, Temp. 98. Le malads sourit.

P.H—Méme état que comatin. Pouls 820, Temp. 103

7 avril, a.m—Bonne nuit. Sommumeil. Pouls 740, Temp. 95
L’aphasic continue. Le malade mange et bois bien. On con-
tinue lo froid a la téte. Ktat général le méme.

P. Y. —DPouls 820. Temp. 101 Méme état, .

18 awrid, a.m.—Pouis 340. Temp. 38»-3. Toujours aphasique.
On preserit une didte géuéreuse. De plus. Pot Bromil, 10gr
et Pot forlid, 7 gr. 4 prewive trois fois par jour, avec 3ide:
Tinct. Cinchone. Pansement phéniqué pour la plaie & 18-
tempe.

P.J.—Méme état: Pouls Sto. Terap. 1000:3.

1D avril. a.m.—Mdmo état so continue. Le malade maogs
mieux et avec plus do golit, mais il est toujours aphasiqueé:
Pophthalmaseope on voit les veines du fond de I'anil gonﬂ§95»'-
tandis gue les artdres sont fliformes. Iln'y & pas ._{'aafjomei
de la papille. On introduit dans la plaio un tube & draindge”
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ar lequel on fait les injonctions d Pacide phénique. Pouls 869,
P[‘em . 983,

P.M.~—Pouls 96. Temp. 109¢.3.

20 auril.—Le pouls est & 80 le matin et a 96 le soir. La tem-
pérature & 980.2 lo matin et 990.3 le soir. Le malade sst tou-
jours aphasique.

2} avril—Le malade dit oui ot non trds distinetement.
Iétat général s'améliore considérablement depuis deux jours.
Le pouls est & 74 et la température & 93.3.

Du 22 au 26 I'état géndral s’est de plus en plus amdliors, le
pouls est revenu & 72 et la tempdrature se monirait entre
980.3, et 99¢.2. La parole revient pea & peu et le 23 ¢ patient
parle fort bien. Les facultés mentales sont intactes. L'ceil
gauche reste toujours dévié comme il 1'était, du reste avant
l'accident, La plaie suppure abondamment, on y introduit des
crins de cheval pour éwablir le draiuage, et le malade laisse
I'hopital le 28,

Un mois ¢t demi aprds son départ le patient se présente d
la clinique. En examinant la plaie on apergoit an fond de
celle-ciun point qui offre une certaine résistance et qui est
évidemment un corps étranger. On en tente Uextraction et on
retive trois morceaux de feulre d'environ un pouce ecarré en
tout, et un petit morcesu de ruban, le tous faisant partie du
chapean que le malade portait lors de 'accident et que le mor-
cean de bois avait entoucé dans la profondenr du muscie tem-
poral. Depuis Pablation de ces corps dtrangers, la plaie s'est
fermée rapidement.

La guérison du patient est compldte.

Dr 1. E. Desrosizrs,

édeecin interne de Pllipitai Notre-Dame,

st

REVUE DES JOURNAUX.

PATHOLOGIE ET CLINIQUE MEDICALES.

Le traitement de la preumonie.—Je wentrerai pas ici
ans la description de in pneumaonie, qui est une  ~'adie parti-
aulidre caractérisée par des frissons, un point de cow, do la
quP“ée, de la fidvre et un poui violent, eic., er. comme lésion
Imatomo-patholegique, par un épanchement fibrincux dans les
Avéoles; jo veux daus cette lecon vous entretenir des diffé-
Tentes médications ecmpioyées conire la pneumonie.
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Je commencerai par les médicaments spoliateurs ou modifi-
cateurs de la température, qui comprennent d'abord les émis-
stons saxguis.

Depws  1lippocrate jusqu'a nos jours, on avait toujours
saigné, méme wrés-abondamment ; jamais on n'avait contests
T'utilité de la saignde, elle était adoptée par tous les médecins;
si Pon discutait parfois, c’était sur le procédé opératoire
{devait-on ouvrir telle veine plutdt que telle autre? ete)
Sydenham recommandait des saignées coup sur coup, jusqu'a
ce quon ait retiré 250 ¢r. de sang. Les médecins italiens
allaient jusqu'a 3.000 gr.

Chez nous, Beuillaud avait posé ainsi les ragles a suivre
dans la saignée: le premier jour, il faisail une saignée le matin
et une le soir: le denxidme jour une saignée le matin, le
troisiéme jour encore une saignée le matin.

Broussais prétendait que, dans les phlegmasies. il fallait
saigner jusqua la syncope, puis ordonner la diste pour main-
tenir P'effet de 1a suignée...

Si nous considérons I'état du sang chez un pneumonique,
nous ¥ voyons deux choses a noter:

1o Une moedification dans 'état de la fibrine;

20 Les globules rouges sont toujours nombreux, les globules
blanes augmentant en proportion avec la température; ils
suivent la courbe de la température.

Quel est ertet de la saignée ? Elle retire une certaine quan-
tité de sang ¢t diminue momentanément la tension circula-
taire. En saignant un pneumatique on diminue la tension du
sang. d'od diminution de la dytpnée; en abaissant le chiffre
des globules reuges, on abaisse la température.

Ces deux résultats, qu'on peut obtenir en saignant un pnes-
monique, serment trés-favorables, ¢'il n’y avait un inconve
nient, un danger qu'on doit redouter: il y a un rapport inverse
entre la fibrine et les globules blanes; done, si la fibrine dimi-
nue, le nombre des globules blancs augmente : l'individu so
trouve par ce frit predisposé a la suppuration, car I'état suppt-
ratif est en rapport direct avee le nombre des globules blanes.
On risque done d’amener par la saignée une terminaison grave
co que ['on doit & tout prix éviter dans unc pneumonie.

Antimeniaur.—Tartre stibié.,

Le tartre stilié est connu depuis longtemps. ,

Rasori, un médecin du commencement, de ce sidcle, Vem:
ployait & wros-haute dose; il donnait de 0 gr. 60 3 0 gr. 20 do
tartre stibié dans un litre d’ean miellée; depuis, on en a donne
Jusqu'a G grammies par jour; de sorte que le malade se trouvait
avoir avaie jusju'a 60 gr. de tartre stibié dans sa preumonie.
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Maintenant on donpe des portions & 0 gr. 30:

Tartre stibié........ooo.. cevnnrenneneenes 0. 30

Infugion de tilleul........ rrrarenenennenees 2B0 gr

Sirop dincode. . ieviiiniiiiiiiiiiiinia. 30 gr,
S oA

Le sirop diacode rend le médicament tolérable et restreint
ses effets vomitifs.

Au point de vue physiologi~ue, quel est Paction du tartre
stibi¢ ? Il détermine une irritation profonde; dans tous les
points qu'il touche, des pustules se développent. Clest un
éméto-cathartique puissant; & doses élevées, il fuit vomir, pro-
duit des selles abondantes et donne un état analogue au cho-
Era. En méme tomps, il agit sur la circulation, il diminue
les contractions cardiaques, entraine de la cyanose, du refroi-
dissement; il déprime le systéme norveux et fait éprouver un
#at analogue an mal de mer.

Le ‘artre stibié a donc une action dépressive et anti-
thermique.

Maintenant, comment agit-il dans la pneumonie ?

_ Contre I'état des poumons, il ne fait vien; il ne peut pas
influer sur le dépot fibrineux. Il agit contre I'état général ; il
abaisse la température, et diminue la figvre; mais il affaiblit
Vindividu, il lui lese le tube digestif et I'arrigre-gorge; il en
résuite des dyspepsies profondes . ¢’est donc un médicament
dangerenx,

Le kermis et Voxide blanc d’antimoine ont é1é donnés comme
médicaments expectorants.

'oici une potion an kermés:

Kermos....oooviivennenns. SO {1 o i 1

Bau de tilleul.......... eeerreenrean eee 80

Eau de laurier-cerise. i

Lau de laitae..ceunnneeen.. .

Sirop diacode........
F. 8 Al

Loxyde blanc d’antimoine est donné & l= dose de 1 gr.
Digitale—Elle fut donnée par Traube Ia premiére fois. On la
%’,“;}fcm en infusion, de 0 gr.75 & 1 gr. de feuilles. dans 100 gr.
1
En teinture, de 10 & 20 gouttes, méme jusqu'a 2 gr.
“la digitale est un médicament trés dangercux, surtout
: %’s‘ric;u%?’eﬂo f'accumule et produit trds facilement des effets
Sy ucs,
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Sulfute de quinine.— Les Allemands vantent beaucoup ce
médicament et le donnent 4 des doses colossales (5 gr. ep
24 ho en administrant le médicament le soir. Cette médiea-
tion amone immédiatement un abaissement considérable do Ia
température; mais souvent au licu de guérir le malade, clle
lo tue.

La vératrine, employée surtout en Amérique, abaisse égale-
ment ja température.

On Femploic en granules de 0 gr. 001 (de 1 & 3 par jour)

C'est un médicament dangereux.

Réfrigérativn.—Les lotions froides ne sont pour ainsi dire
employées qu'en Allemagne; en France les suceos en ont été:
douteux, et on & renoncé & cette pratique. Comment guérir
une pneamonie par lotions froides, quand souvent on en voib
une se déclarer dans le cours d’une #ovre typhoide par le fait
de ce genre de médication 2.,

Tontgues.~—Alcool,

C'est a Tood, médecin angisis. que revient 1"honneur d’avoir
engﬂoyé le premier Palcoul uans Ja pneamonie.

vhier a fuit adopter cette méthade en France.
Potion de Tood :

Fan de view.o...... SOOI 1 |11 : 8

Teinture de canelle covvvvviveneviiinniiies 30

Eauoiiiiinnnn. B PP 1 B

Siop 2iaplec e, 43¢
M.

Potion de Tood iGabler,

AIL00l & 83 i v 50 xr.

Lo reertereeiireetiietarr e ans ceer D0

Sirop di'écorees doranges viiinieniie.. 90 ¢
FosA

L'sicoul a des propriétés physioiogiques an nombre de 0%
pl'ﬂ.‘(}l!‘.’i.‘-’.}?‘.

lo. C'est un stimulant du systdme nerveux; il céde de ls
foree: ¢'est un fonique.

20. L alcuol est un médicament
sanguins, arréte les combustions
déperditeur. .

3o. Laleool est un médicament qui sabit des combustions
dans Torganisme, il est un wiiment respiratoire, d V'6gal 48
graisses,

ui, agissant sur les globules

qui,
jo I'économic: Cest un anlk
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Appliqué & la pneumonie, ce sera ¢n agissant comme un
tonique, un antidéperditeur, un élément respiratoire, qu'il
diminuera Ia dyspnée du malade.

Il y a des inconvénients et méme des dungers dans la médi-
cation alcoolique: les médecins unglais nous signalent deux.
sortes de dangers :

lo. La fatigue de V'estomac surtout dans des doses élevées,
20. des habitudes alcooliques qui succodent & une médieation
aleoolinue.

D'autres médicaments ont été employés dans le traitement
de la pneumanie.

Acétate neutre de plomb.—(Stoltz, de Strashourg.

Acétate de plomb........ ool . 0gr 30
Eau distillée....cocovvevvenieiiiieeninn, 100
Sirop blane. ...... R, 4 | Il

M. S. A,

A prendre daps les 24 heures.

La guérison serait, dit on, wds rapide.

Seigle crgoté—A 616 employé 3 la dose do 2 gr. par jour.
 On cite encore I'aconit, médicament tros eticace duns les
brouchites.

Les aicalins peuvent étre employés comme antifébriles,
mais & hautes doses, 10 & 20 gr. de bizarbonate de soude ou [0
gr. de bicarbonate de potasse.

On emploic encore l'acide phénique, Facide salicylique, la
resorcine (Dujardin-Beaumetz)

fermule (due A Grinwath Piymouth.)

Glycérine phéniquée vuveveicvieieeeein S gr,
R i P .

Extrait d’opium Hquide....ooos coeveeniens 30

Eau de camphre ... 208

Une cueillée 4 bouche toutes les 4 & 6 heures,

MUédications extraordinaires.— On a fuit respiver du chloro-
Torme (ies médecins anglais prétendent ainsi fuive disparaitro:
8 dyspnéo.)

203 la dernigre guerre turco-russe, un médecin (Finning)

a,.llmg retiver du sang dans le parenchyme pualmonaire avec
8piratenr Diealafoy. .

) Ceec 4 bon droit qu'on peut appeler ces moyens des médi-
tations extraordinaircs.

Indications dans le traitement. — Il fant saivre pas A pas le
alade ; prenons par exemplo un maiade avec une pneumonic
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franche; il a eu un point de ¢4té, un rrisson, de la fidvrg,
enfin vous reconnaissez tous les rignes d'une pneumonie
fobaire ; =surveillez attentivemnent voire malade, le thermo.
métre 4 Ia main: vous avez d considérer quatre états gui diri-
geront votre médication.

1+ La date de la maladie;

2 L'état loeal:

30 L'étar géncral:

4 L'état du ~ujet.

La date de la maladie est bien imporiante & connaitre. car
alors vous serez tixé sur ie jour probauie de la défervescence
qui vient du septidme au neuviéme jour de la maladie. L'état
local consisie a savoir si la pneumonie est circonscrite ou si
elle & une marche envahissante.

L'érat wénéral: il fant savoir si Iindividu supporte hien sa
maladie.

Lréat du sujet: il faut connaitre ses antécélents, =avoir s'il
ot aleoclique. ete.

Dans la période inflammatoire de la paeumonie, ie role du
médecin est borné. pour ainst dire. & Pexpectation: mais l'ex-
pectation proprement dite est une méthode d’hopital : dansla
¢hiensele eile doit étre modifide, i1 fuut satisfaire au désir du
mala¥le par queljues potions caimantes. par de 'eaa vincuse
quelques tisanes: sans jumais faire de mélication wap active.

Les potions jonent méme un certain vole © voici un2 potion
calmanie gue je vons recommande beauconp :

Eaa de laurier-corise ... ceeeean e 30 gr.
Eav de tilietd i cneeeee 390
Faa de laitue.... RIS
Niroy diacade . 3 0

FUS. AL

On introdait un peu de bromare de potassium suivant les cas.

La maladie =uit son cycle normal et srrive & la déferves
cenee: A ce moment, vous devez intervenir; il reste des p?le-
nomanes locaux que vous devez faire disparaitre. La réxressiod
de la fibrine dans los Iobules pulmonairrs se fait lentement; il
¥y a deux mnyens d'sctiver Ia résorption de ces produils
inflammateires:

I+ Les révul

2o Lies vomitifs.

La gnestion d¢s révulsifen é¢ Langtemps débattne.

Comment azit ie vésicatarre 2 Tl awit d une facon mukiple,

20 qui a é1¢ prouvé par I'expérionce. Quand on place la mem-
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brane interdigitale d'unce grenouille sous le champ du micros-
cope, ot qu'on fait agir de la cantharide sur ia peau du dos, on
remargue d'abord un resserrement des capillaires, puis une dila-
tation. Donc la vévuision sur un point de la peaun détermine,
dans un autre point méme éloigné, des troubles dans les vaso-
motenrs.

Dans la pneumonie, la révulsion se produit d’une manidre
trés nette ; examiuez un individu ayant un uledre de jambe:
si cet homme est pris de pneumonie, Vuleére se séche subite
ment; dés que la preurm_nie guérit, 'ulcore se roproduit. La
preumonic avait done retulsé pour un moment et amené un
desséchement de I'aledre.

dction de ln cantharide duns la circulation.— En appliquant
ur vésicatoire, il péndtre toujours uve certaine quantic de
captharide dans 'économie ; cette pérétration a pour eflet
immédiat d'amener un resserrement des vaso moteurs, puis
une dilatution.

Dans ia ppeumenie, i Ia prewiére période de la maladie, le
vésicateire a peu d'zetion, mais, lor~qu’il faut amenor une
régression des produits fibrineux, le vésicatoire est favorable;
itaide in circulation qui se fuit autour du lobule ; il favorise
par cela méme la régression de ces produits fibreux.  Mais ce
rest qu'au moment oy la défervescence est arrivée, qu'il faut
employer le vésicatoire.

Empicl des expectorants.— Dans les alvéoles pulmonaires, il
¥ a des dépots nbrinenx qui, aprés avoir subi différentes modi-
fications doivent étre expectorés.

Pour fuciliter cette éliminution, on emploie les expeciorants,
Gai sont les kermas, V'oxyde de blaie d’antimoine et ipéen, ete.

Cesi I'licole de Moutpelifer qui a fait les plus beaux
travaux sur Iipéea dans la pueuwzonie.

Lipéea amine dabord un état nauséeux qui produit la
décongrestion dn poumen, puis ure sortie des matidres tibri-
Beuses jar les enorts da vorissement.

H ¥ 2 ane aatre action mgius eonnue, cest eifet do Uipéea
Srojes giande~ du poumon, jeur séeretion est sugmeniée,
modifice, condition ravorable & I'expectorstion.

En résumé, les deux moyens, vésicatoires et vomitifs, con-
tordent vers le méme but: régression des produits inflamma-
tolres et expectoration de ces produits.

LIaminous maintenant les différents symptémes qui so
anifestent dans fe cours de la pneumonic et voyons quel
gemre de médication vous poarree appliquer & chaque cas eo
particalier,

Pariens d'abord du point de coe: le point de ¢dté ot lo
Mus souvent faible, quelquefois il vst rds vif. Un meyen trés
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actif de le ealmer, ce cont les ventouses searifiées; autant 1)
suis oppesé & la saiguve, autant je suis favorable & emploi de
cette médication comme révulsif contre la douleur.

Dyspiée—Le malade éprouse une dyspnée considéralle qui
peut avoir difiercutes urigines, elle peat dépendre de linten
sité de la fiovre va de F'étendue des lésions (pneumonie double).

Dans certaines circonstunces, avee unc pneumonic limitée,
on a une figvre intense et une dyspnée considérable: il ya un
moyen hércigue de le faire disparaitre, c’est la saignée. I fant
bien peser les avantagesque vous puuvez retirer de ce moven,
avant de employer. car vous savez tous les inconvénicnts
séricux qui peuventen résulter, le grand affaiblissement pro-
duit par la szignée ot le délive qui suit.  Vous devez toujours
ftre guidé par 'inten<ité do la dyspnée.

Délive.—1t ¥ a des pneumonnics avec du délire intense, qui
dépend: 1+ lse U'idiosyncrasie du malade; 20 de ses habitudes
1délire aleoolique) : 3» du ~iége de la pneumonie (pneumonie
du sommet).

Quand la pnenmonie passe & la suppuration, il se produit
souvent ausst un état défirant.

Le délive exige une mélication: dans le délire nerveuns,
employez fe muse. le chinral.

Les poticas a ¢ «r. 50 de mosc donnent de bons résultats,

L2 ehloral, dans ce eas, doit toujonrs &tre donné & doses
élevées. 2 on 3 grammes; il fut sidérer le malade; sans cela
on ne fait gu’augmenter on ivresse cérébrale.

Dans ie aélire nicooligue, il y a une double médication, par
Faleoal ot Popium.

Il est préférnble do moddifier les potions de Tood. de substi-
tuer le vin & T'alcool, & moins qu’on ne soigne un individe
riche possédant de aleon] pur de vin; sans cela revenir au
“in et cortaines ligneurs, surtout les vins cuits, vin de Bagnols,
vin d’Espagne.  Les aleools en France sont pour la plupartde
mauvaise nature, ont dos inconvénients sérieux au pointde
vue de estomac : il e~t préférable de donner du vin avee un
peu de teinture de canelic. .

S'il 3 a urn délire. une prostration profonde (pneumonie typ
que). il n'y a qu'nne seule médication, c’est la médication par
ies potions tomques ¢t lo quinquina.

Extr., mou de quinquina ............ 4a8gar
Alceolat de méfiisse ..ocooo .. 39 gar
Teinture de cannelle ......... R [
Vin de Bagnols ......... BT | U

Sirop d'écorces d'orange ............. 30 ¢
M. S A
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" Hyperthermie.—S'il 3 a une aggravation de Ia fiévre, sila
température dépasse 410 on doit intervonir. quand cette hyper-
thermie s'anccompagne de dysprée pénible, il faut zaigner.
Entre ie cinquicme et le septiéme jour, la saignée est fuvora-
bie; la chute de la température peut s¢ maintenir jusqu'a la
défervescence; le malade va vers sa guérison, sans voir sa tem-
pérature s'élever.

Si le malade est affaibli, pas de saignée, mais des toniques,
vin ¢t alcool.

Certains troubles peuvent se produive du cdté du tube diges-
tif, il ¥ @ un (iat seburral, la langue est blanche, le malade a
manvaise haleine : employez la médication par les évacuants,
Iipéea, I'émétique. Css troubles du cotédu tube digestif codent
rapidement avec cette médication. .

Dans nos paxs. on se trouve quelquefois devant des consti-
tutions médicaies palustres; sous linfluence de tigvres inter-
mittentes on veoit se déterminer des pneumenies qul sont
tributaires d’un scul médicament, du sulfate de quinine (figvre
intermittente dite pelustre)

Pneumonie ches les alcooliques.— Le iraitement est irds
nettement applicable; alcool, opium et chloral; on ne peut
pas supprimer ['alcool & I'alccolique: sans cela if tomberait
daps une prostration profonde; on doit artant que possible
remplacer l'aleool par le vin, ainsi que nous l'avons dit tont &
Pheure.

Preumonie ches tes tuberculeux.—Ies tulerculeux yprennent
des pnenmonies vraies: la méthode révulsive leur est applica-
Dle, il faut hiter le plus possible Ia résolution.

Pacumonie chez les drabitiques.—Chez les diabétiques pris
de pneumonie. on ne doit point faire de révulsion; car toute
pariie dénudée peut etre le point de départ de la gangréne;
pasde saignée nou plus, car la plaie de la saignce pent amener
des accidents graves.

Pncumonie dans la grossesse—Elle est trés grave car elle
saccompngne ordinairement d'avortement. Lorsque avorte-
ment se produit, il faut le hdter; il y a danger a donner du
tarire s1ibié, qui excite la contraction de Putérus; il ne faut
P3S en donner tant que 'avortement n’est pas produit.

Pacumonie ches tes enfants.—C'est 1i le triomphe de U'expee-
tation. L'enfant supporte difficilement unc médication active ;
d'faut s¢ borner & une médieation ecalmanté, aux toniques
Tévulsifs: un pen de bromure de potassium, dans le délire,
dans les convulsions. Eviter le tartre stibié et surtont ne pas
Saigner.

Prneumonis ches les viciliards—Méme médication que chez



352 L'GNION MEDICALE DU CANADA

les enfants ; pas de tartre stibié, tonifier, soutenir les forces
par le vin. lo quinquina, surveiller la résolution, ne pas laisser
séjourner les dépdts fibrineux; les vésicatoires donnent de
bons résultats.

Cunclusions : 11 n'y a donc pas de traitement réel de la
poeumonie; le médecin doit seulemernt sarveiller attentive-
ment son malade. Il n'existe pas de traitement exclusif;
jamais il n'y a deux pneumonies semblables: selon I'état des
malades, doivent varier les remédes ; if n’existe que des waite
ments de pneumoniques.—Revue de thérapeutique medico-chi-
rurgicale.

De I'urémie.—~TUne simple voie d’eau qui sc déelare en up
point du navire, si elle est aveuglée par un habile calfat avee
un peu d’étoupe et de goudron, n’empéche prés I'éguipage de
contitnuer sa route: mais, quand la masse des flots s'engouffre
par une trop large brache ouverte dans ses flancs, la snbmer-
sion du vaisseaun est inévitable.

Ainsi, lorsqu'une atteinte profonde et définitive cst povide
3 un appareil important de notre économie, le mal, primitive
ment localisé, doit, 4 un moment donné de son évolution,
retentir sur le fonctionnement de Porganisme entier. Nowus
assistons alors & la transformation d'une maladie d’organcen
une maladie généralo, totius sublantiz.

L’asystolie est le type de ces états ultimes, dernidre et inévi-
table étape des cardiaques vers la fin de leurs souiirances, i
laquelle 11 s’agit de nc les laisser arviver que le plus tard possi-
ble, en leur faisant prendre,— si I'on veut me permetire cotte
expressions,— le chemin des écoliers.

ans Jes affections hépatigues, on observe aussi parfois up
proceessus morbide analoque comme signification, assez netier
ment caractérisé pour qu'on ait di iui donner un nom spécial:
c'est I'ictdre grave onacholie.  Pourguoi ne connaitrait-on pss
un jour quelque chose de semblable relativement & chaque
appareil ? .

On comprend quel intérét s'attache & 1'étude de ces termt-
naison, des maladies chroniques, puisque leurs signes précur
seurs trahissent certaines préeauntions thérapeutiques capables
de le conjurcr. Ainmsi le manomatre avertit le choufienr d2
I'excos de pression dans sa chiaudidre; ainsi I'électroscope, par
I'dcartement de ses feuilles d’or révele la tension masimam eb
Pimminence de la décharge électrique. )

Ce que nous venons de dire de I'asystolic et del'ictdre arave
s'applique exactement & I'urémie.



L'UNION MEDICALE DU CANADA 333

“L'urémie est, en effet, I'issue nécessaire vers laquelle ten-

dent fatalement toutes les affections rénuales arrivées & une
‘tertaine période de leur évolution (Rendu).”
_ Ce mot d’'urémie, dont la paternité appartient i feu le profes-
sewr Piorry, déja pore du plessimétre, a 6té assez mal choisi
d'ailleurs ; éveille I'idée d'une intoxication du sang par l'urée,
idée démontrée fausse par P'innocuité des injections expérimen-
tales d’urée dans la circulation. Si impropre que soit le terme
incriming, il a le droit de cité dans la science; comme tel,
mieux vaut le conserver gue d’en chercher un nouveau qui no
serait peut-dtre pas meillenr. A la différence de certains
édiles qui croient modifier les opinions politiques d’une partic
de leurs concitoyens en changeant les noms desrues que ceux-
ci habitent, les pathologistes ont micux 4 faire que des révo-
Intions dans les mots. Une expression est assez bonne du mo-
ment qu'on est d’accord sur le sens qu'il faut Jui attribuer.

Or, les nosologistes s’entendent pour désigner, par le terme
d'urémie, Paccumulation, dans le liquide sanguin, de tous les
principes de désassimilation, accumulation causée par l'insutfi-
gance de Ja dépuration urinaire. Toutes les fois que, par une
des causes sur lesquelles nous reviendrons tout i heure, Uap-
pareil uropoidtique cesse de pouvoir jouer son rdle d'émonc-
loire, 'arémie est constituée; et cet état morbide, toujours
secondaire, se révéle par un exemple de sympiomes qui est
tomme {‘acte de déchéance du rein.

1
Causes et symptomes de Purémie.

On peat répartir en deux catégaries les causcs de Turémie.

Lune comprend celles qu'on peut appeler causes des pre-
‘midres,—pour employer le jwgon des philosophes,—ou causes
Zecessaires, attendu, que sans elles, P'action des autres serait
tsufisante, Telles sont toutes les lésiens aigués ou chronigues
de Tappareil urinaire, powrvuy, disait Béhier, qu'il existe 'une
02 Pantre des deux conditione suivantes: 1o absence de sécré-
on par cessation des fonctions spéciales du rein; 20 absence
‘cigl’excrétion de lurine, déji formeée, par obstacle 3 son

urs,

Addison avait déji remarqué, et I'on a vérifié maintes fois
L8puis, que ¢’est bien moins le degré avaneé de l'altération
Antomique que son étendue qui en constitue la gravité au
20t de vue de 'établissement des accidents urémiques. C'est
‘2031 que I'inflammation catarrhale et superficielle, me.;s3 géné-
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ralisée, des néphrites scarlatineuse et gravidique entraine plus
souvent. et surtout plus rapidement P'urémic, que les dégéné-
rescences profondes, irréparables, mais limités. On ne voit
guére d’'uremie dans le cancer du rein, dans la suppuration
rénale; au contraire, elle est conséeutive 4 la transformation
kystique des reins, & la compression des urétéres parun cancer
de I'utérus ; rare dans la dégénérescence amyloide,—assez fré-
quente dans la néphrite parenchymateuse chronique, au cours
de laquelle elle ne serait, suivant Piberet et Richardson, que
Texpression d’une nouvelle poussée inflammatoire aigué,—
P'urémie est de régle dans la néphrite interstitielle.

Sous fe nom de causes secondes, nous opposerons aux précé
dentes celles qu'on pourrait encore appeler occasionnelles, et
qui, inhérentes le plusx souvent & la marche méme de la mals
die rénale, peuvent aussi parfois dépendre d’une intervention
thérapeutique intempestive ou maladroite.

Expliquons-nous:

Un malade, atteint de néphrite parenchymateuse chroniquag,
présentait des hydropisies viscérales multiples ou une anasar
que généralisée; Panalyse de la sérosité épanchée a démontré
qu'en pareil cas, clle est chargé de principes excrémentitiels,
et que le processus hydropigéne est destiné 4 combattre l'in-
suffisance croissante des reins malades. Sous l'influence de
purgatifs draustiques réitérés, un mouvement de résorption
gaceentue avec rapidité ou s’'opore brusquement ; aussitot, par
le fait de la réintégration dans le sang des principes excrémen-
titiels, 'nrémie éclate.

Chez un saturin on a relevé les signes de néphrite intersti
ticlle sur lesquels nous insistions dans le précédent article,
I'hypertrophie cardiaque suppléait au rétrécissement progressit
du champ circulatoire dans le rein atrophié. Mais des émotions
viennent troubler Pinnervation du ceeur; on bion une maladie
fébrile intercurrente, en méme temps qu'elle angmentela quan
tité des produits de la désassimilotion, affaiblit la puissance
contractile de moteur circulatoire ; dos lors, 1'équilibre entrd
{e cceur ot le rein est rompu; conséquence: urémie. .

Enfin dans une autre circonstance, ¢’est i 'administration
de certains médicaments que lon peut attribuer I'apparition
des accidents urémiques: on inerimine, surtout en pareil cs%
les mereuriaux (Bright, Barlow), I'opium (Richardson), 1
digitale (Bouchard). Les bains de vapeur ont été accusés pif
Marchal de Calvi. N

Variable est le mode d’apparition des phénoménes urémiques:
Ou ils apparaissent chez un sujet que I'on sait atteint d'alb¥
minurie,—et dans ce cas le médecin n’est pas surpris, prépar
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«qu’il est & cette éventualité par la connaissance de la néphrite
-¢xistante,— ou bien ils se déclarent au milieu de la santé en
apparence la plus compléte, et ce sont eux alors qui mettent
sur la piste d’une affection rénale le praticien non encore pré-
venu ; ¢’est dans la néphrite interstitielle, maladie latente par
excellence, que ce second mode de début est habituel, et nous
«w'aurons qu’a rappeler ce que nous avons dit dans notre précé-
-dent article relativement au diagnostic du stade préalbuminu-
rigue de cette affection.

L'urémie peut &tre précédée de prodromes; elle peut, d’au-
tres fois, s¢ révéler d’emblée par les accidents les plus graves.
- Les signes précurseurs consistent, dans le premier cas, en
“troubles nerveux mal déterminés tels qu’une apathie habituelle,
ane sorte d’obtusion de l'intelligence et lenteur de la mémoire,
quentrecoupent une céphalalgie frontale ou occipale opinidtre,
une insomnie avec, agitation nocturne et vertiges fréquents.
“On reléve aussi des troubles scnsoriels, dimiuution de Douie,
bourdonnements d’oveilles et surtout upe amblyopie ou plus
-ezaclement une céeité subite, sans lésion du fond de Veeil
appréciable 4 I'ophthalmoscope. Ce phénoméne différe abso-
lument de 'amaurose consécutive & la rétinite brightique dont
nous parlions la dernidre fois; aceident purement nerveux, il
~disgam‘1t aussi inopinément qu'il était apparu.

0 note ¢ncore des troubles digestifs consistant en une dys-
epsie tenace, anorexie, état nauséeux, parfois méme des
“Yomissements ; d'autres fois une oppression habituelle que
-d'expliquent pas suffisamment les phénoménes d’auscultation.
.. L'examen des urines fait & cette période initiale est d'un
*haut intérat; on peut constater, s'il s'agit d’un malade atteint
de néphrite parenchymateuse, que ln quantité d’urine émise
Quotidiennement s’abaisse, sans que la densité de celle-ci s'ac-
‘Croisse en proportion de sa concentration. — S'agit-il d’'un
Malade atteint de néphrite interstitielle ? il faut se rappeler
3}18,}:1 polyurie étant la rogle de cette affection, une quantité

urine oscillant 4 pen prés aux environs de la normale peut
‘nasquer fort bien une dépuration urinaire insuffisante. Il faut,
‘mme le recommande Jaccoud, tenir grand compte de Ja

- -densité de 'urine plus encore que de sa guantité; et si on voit
I premiére tomber du chiffre de 1018 & 1013, 1010, 1008, on
Aoit g'attendre a voir apparaitre prochainement des accidents.

'L’ul‘éfnie confirmée présente des allures cliniques fort varia-

»b_les,. suivant la prédominance de tels ou tels symptomes. C'est
Unsi que des grandes formes s'imposent d’abord, I'urémie
Ague, Purémie chronique ou lente.
‘A la premiore se rattachent des variétés plus ou moins
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tranchées. Ainsi les couvalsions peuvent prédominer: oms
assisie & des secousses convulsives presque toujours générales,
rarement localisges, atiectant la forme exclusivement clo-
nigue; d'autres fois, 'attaque revét les caractéres de l'éclamp-
sie avee perte de counaissance, mélange de convulsions toni:
ques et cloniques, stertor et coma passager; enfin Jaccoud 4
vu des contractures tétaniques et une raideur des muscles de
Ia nugque et du troune simulant "opisthotonos.

Telle est la forme convulsive qui aboutit, en général, aprls.
plusieurs attaques, & la forme comateuse, bien que celled
puisse s’établir d'emblée. L'encéphalopathie comateuse esy
suivant Laségue, du pronostic le plus grave et soulgve toujours-
noe extréme difficulté de diagnostic.

La forme délirante peut affecter une allure monotone et
tranquille ; le malade marmotte paisiblement des phrases sang
suite ¢t semble, comme ou U'a dit, faire la chasse auz idées;
ou bien, plus raremen ., le délire est bruyant et frénétique, it
faut contenir le malade de torce dans son lit.

Ou enfin les accidents nervenx simulent In manie (Lasgue).-

Bien entendu les formes mixrtes ne sont pas rares dans les-
quelles on voit alterner les convulsions, le délire et le coms
La réunion de tous les accidents précédents est, en général
comprise sous la dénomination d'urémie cérébrale. -

Un décrit sous celle d'uremie respiratoire les cas ou se mou-
trent des accidents dysgnéiques a caractéres spéciaux; ou.
bien ¢’est une dyspnée subite, avec anxiété et anhélation; les
respirations sont fréquentes et ne s‘accompagnent daucum
bruit laryngé, ie murmure est faible ou absent, 'auscultation
ne révéle point de rile et pourtant le malade acphyxie visible-
ment; le diaphragme est cn cause et la paralysie domine.

Un élément spasmodique peut se manifester sous forme
d’inspiration bruyante, sifflante, croupale, ¢’est un spasme dv
larynx qui a fait eroire la suffocation assez imminente pour
qu’on ait pratiqué la trachéotomie (Christensen).

Enfin on connait sous le nom de respiration de Cheyne=.
Stokes un type spécial qui parait stre sous la dépendance d'o:
trouble de I'innervation bulbaire : car, bien que dans la o
Tité des cas on doive le rattacher & Vintoxication urémique, o2
I’a observé aussi dans d’autres affections on la circulation du:.
bulbe n’est pas normale, telles que la méningite tuberculensty .
les tumeurs cérébrales et méme linsuffisance aoctigue. Y
type de Cheyne-Stokes est plus habituel dans I'urémie chr®-
nique lente ; il consiste en une modification du rytbme respi=
ratoire. Les mouvements, d’abord lerts, naturels et silencieusi: -
deviennent peu & peu plus fréquents et plus anxicux, d'00;
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+#onalité haule et bruyante ; puis. souvent une gradation
“nverse et descendante, ils se ralentissent peu & peu jusqu'au
moment ol se produit une paase compléte, une année absolue
4t prolongée dont le malale n'a pas conscience, puisqu'elle se
produit méme pendant le sommeil. Bientdt les inspirations
Jeparaissent d’abord faibles et rares, puis de nouveau préci-
-pitées et bruyantes pour continuer ainsi avec les mémes
‘phases pendant des heures, des semainos et parfois davantage.

On peut rattacher & l'urémie sinon cérébrale au moins
érébro-spinale ces formes de dyspnée que nous venons de
-déerire : on y peut joindre encore la variété asticulaire
(Jaceoud) caractérisée par l'existence des douleurs rhuma-
rtoides.

Enfin le tube digestif peut étre particuliérement affocté par
“les manifestations de I'empoisonnement urémique. Les troubles
tgasto-intesiinaur, associés ou non aux précédents, consistent
<60 une anorexie absolue, des nausées, puis des vomissements
«incoercibles dans lesquels I'analyse chimique décdle la pré-
-gence de principes excrémentitiels. L'existence de ces vowmis-
<sements rend ['alimentation bientdt impossible; la natrition
:nulle entraine 'amaigrissement cachectique que héte Pappa-
“rition d’une diarrhée, soit purement séreuse, soit dyssenté-
Tique, et la mort survient au milieu de ce complexus choléri-
forme, si déja un coma apoplectique ou une asphyxie gra.
-duelie ne sont pas venus mettre fin a la pénible situation du
:malade.—(4 suzwre. PatL GERNE.

Traitement des maladies du cceur, par le professeur
DE ReNz1.— Dans les affections cardiaques, la thérapeutique
smederne commence & employer trois médicaments nouveaux :
Te bromure de potassinm, I'iedure de potassium et I'hydrate de
sehiloral,

L Le bromure de potassium, suivani Binz et Sée, a une
-action directe sur le cceur et la circulation périphérique, si
*vien qu'en doit le classer plutot par les médicaments cardio-
“¥asculaires que parmi les antinerveux.

“~Suivant Gubler, le bromure de potassium exerce une
“Aifluence sédative tros remarquable sur les maladies orga-
lques du coour ; il fait disparaitre les intermittences et abaisse
Al pulsations de 108 4 78

¢ professeur Dujardin - Beuumetz place le bromurc de
ssium parmi les toniques du cceur, et le cite en premiére
i8¢, immédiatement aprds le digitale : < Le bromure de
Fotassium, dit-il, régularise la circulation ¢t a des proprié-

-
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“ tés sédatives sur 'axe cérébro-spinal, et en particulier sur Is
“ bulbe. Il est bien supérieur & lopium, qui augmente la con-
« gestion déja si vive de I'encéphale ; il régularise les batte-
“ ments du cceur ; diminue 'irritabilité nerveuse si fréquento-
¢ chez les cardiopathes, et peut ainsi combattre les insomnies.
“ qui affaiblissent et épuisent les malades.”

« Nous employons le bromure-de potassium, dit Sée: lo..
 comme modérateur de la circulation périphérique, surtout
“ dans les affections cardiaques qui s'accompagnent de dimi--
“ nution de la pressicn artérielle, d’augmentation de la pres-
“ sion veineuse, d’accélération et d’irrégularité des battements
* du ceeur, de congestions passives, d'edéme, de cyanose, de-
‘“ dyspnée ; 20. comme déprimant Pexcitabilité réflexe; 3o,
* comme hypnotique.”

II. Le second médicament employé récemment avec bean-
coup de succds est 1'iodure de potassium. Dans son livre sur-
les maladies du cceur, publié Pannée dernidre, le professur Sée-
dit de 'iodure qu’il est non-seulement le meilleur agent pour
combattre Pasthme, mais encore qu’il est le reméde le plus.
utile dans la dyspnée d’origine cardiaque,.

Il Pemploie de préférence dans les altérations du tissw
propre du cceur plutét que dans les Iésions valvulaires. .

I1I. I'hydrate de chloral est aussi fréquemment employé
dans les affections cardiaques. Il ralentit tont d’abord les-
contractions de l'organe et en diminue ensuite 'énergie: tet
est le résuitat des recherches de Liebreicht, Demarquay,
Rokitansky, Franck, Troquart, Sée, ete. Le chloral agit en-
paralysant pour ainsi dire soit les ganglions autemateurs-
intrinséques du ceeur, soit fe centre vaso-moteur bulbaire.

Les recherches de Vulpian, Cl. Bernard, Rajewski Owjant-
kow, Heidenhani, Rokitanski, démontrent que hydrate de-
chloral a une action paralysante sur le centry nerveux vast
moteur, qui amdne la dilatation des vaisseaux périphériqnes-
avec diminution de Ja pression sangnine. Aussi les iniiaentes-
réflexes, 4 la suite de I'action du chloral, ne sont pas capabied:
d'exciter le centre du vaso-moteur. s

Chez sept malades affectés de maladies du eceur, traites
cette année a sa clinique, le professeur Renzi a employé ¢&-
trois médicaments, et, par un examen attentif de ces malades,-
il a été possible de tirer les conclusions suivantes:

A. Le bromure de potassium diminue V'anxiété des malades-
atteints d’affections cardiaques: ils éprouvent un certain biet-
étre, et larespiration est plus facile. Sous son infiuencé le-
sommeil est plus tranc uille, plus facile et plus durable: 8™
c’est le retour du sommeil physiologique qui parait étre Lelie®
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Je plus constant ot lo plus avantageux du bromure de potas-
ginm,

Le nombre des pulsations cardiaques et des inspirations
_diminue: ¢’est pour ces derniéres, jusqu’a présent du moins,
que Ia diminution est le plus sensible. La toux sculoe semble
gaggraver sous l'infinence du médieament.

3. L'iodure de potassium réussit mieux et est plus utile dans
.les maladies du eceur. Son effet principal est d’améliorer d'unc
maniére remarquable la respiration et surtout de faire cesser
Fasthme symptomatique. ‘

¢. L’hydrate de chloral, & petites doses, peut combattre
I'insomnie qui tourmente les cardiopathes. En général cepen-
dsnt il ne diminue pas sensiblement la dyspnée d'origine car-
diaque. Il facilite la torpeur cérébrale et la somnolence, phé-
noménes qui ne sont pas rares dans les maladies du ccenr. Le
plus souvent on a dir suspendre le chloral, parce que, admi-
nistré avec l'iodure de potassium. il produit alors chez les
malades une somnolence grave et persistante. (Gasetta médica
italiana janvier 1880.) Dr HyVERT.

_Du massage du foie dans l'engorgement hépa-
tique simple. — M. Durand-Fardel appelle I'attention sur
tette pratique qui lui rend de véritables services dans le trai-
toment de cette affection du foie qu'il a décrite dans son
Traité des maladies chroniques sous le nom d'engorgement
simple ou d’hypérémic chronique du foie. Cet état, qui se
termine par la résolution et n'entraine jamais ni cachexie ni
ascite, est caractérisé par un accroissement général ou partiel
du volume du foie, dont la surface reste unic et la consistance
normale.

La douleur, soit spontanée, soit & la pression, so montre
surtout par intervalle et peut manquer absolument. Lictére,
qui peut faire défaut, est habituellement peu prononce, plutdt
.Jiune que verdétre. .

Contre cette affection, outre I'usage interne de I'eau miné-
r’ale de Vichy et les bains, M. Durand-Fardel recommapde
Tusage de douches locales sur la région hépathique, et du mas-
“Sage, 3 moins cependant qu'il n’existe des douleurs trop vives,
% nue névralgie intercostale, qui complique assez souvent
.-1eng0rgement du foie.

es douches sont d’abord prises tous les deux jours, puis
f?ns les jours. Ce sont des doaches en arrosoir, dont la pres-
- 810n doit étre graduée suivant la sensibilité de la région et la
tolérance du malade. 11 leur donue lo nom de douches résolu-
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tives, et les frit prendre 4 la température du bain, 84 degrés
centigrades, immédiatement avaut celui-ci. La durée de la
douche est de 5, 8 ou 10 minutes.

Quant au massage, voici de quelle manidve il doit étre pra-
tiqué: on commence par malaxer l'ensemble de P'abdomen,
puis on passe la main par une simple friction sur la région
hépatique, on malaxe d’abord les téguments, puis le foie lui-
méme par des pressions de plus en plus profonde. On arrive
ainsi, peu 4 peu, & pétrir lo foie lui-méme ¢t & soulever son
bord inféricur en le saisissant & pleine main. TInutile de dire
que ces manceuvres, qui doivent étre prolongées longtemys,
pendant un mois au moing, réclament beaucoup de ménage-
ment et de douceur, Douches et massage sont suivis d'un
sentiment d’allégement ¢t de bien-étre. C'est apros deux ou
trois traitements, ¢’est-d dire deux ou trois années, que l'en-
gorgement tinit par disparaitre, mais les résultats acquis
aprés chaque phase du traitement sont définitifs ot s'ajoutent
les uns nux autres jusqu'd la résolution complate.

Lo massage, tel qu'il vient d’¢tre déerit, peut également
éire opposé avee succés i cette forme particuliore d'obésité
qui, vers I'dge de la ménopause, envahit les seins, les épaules
et les parties supérieures du thorax, et qui, outre une alté-
ration des formes, détermine un sentiment de constriction de
la poitrine. de pesantear, qui pent aller jusqu'a la géne respi-
ratoire, (Revue médicale, 2 juillet 1881,)

De l'emploi de Vhuile de cade en thérapeutique
oculaire.—M.Galezowsky, dont le nom peut étre cité chaque
fois qu'il s'agit d"unc nouveauté thérapeutique wulile, vient de
publier sur ce sujet un travail fort intéressant dans le Recueil
d'ophthalmologie (mai 1881.) J'aurais vouln analyser cette
étude aussitdt aprés sa publication, tellement j'avais été séduit
pir les résultats obtenus & la clinique de mon savant collégue,
mais jai préféré la remettre & une époque ot jaurais pu mé
faire par moi-m&me une ominion sur la valeur du médicament.
Cette expéricnee je P'ai finte et toujours avee succds. J'aiéte
réellement é'onné de la défervescence rapide des symptories
les plus alarmants, et du soulagement presque instzatand
%)x'ouvé par les malades. Se rappelant le profit que Bazinet
{ardy avaient su tirer de 'emploi de I’huile de cade dans le
traitement des affections parasitaires de la peau, et frappe du
danger que 'es ophhaimies scrofuleuses des enfants cutrainent
avec elles, ot de la longue durée de affection, M. Galezowskl
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<ut idée d’essayer Phuile de cade, d'abord pure, et ensuite
ggsocié A la vaseline; il employa la formule suivante:

b n'eul qua s'en féliciter. Comme le fait trés justement
observer M. Galezowski, il est bien entendu que le traitement
ar Uhuile de cade doit étre associé & Papplication de la glace.
our tous ou presque tous les opthaimologistes, la glace forme
en effet Ia base du trzitement des conjonctivites a séerétion
purslente  abondante avec tnméfaction des pavpidres. Plu-
siewrs opérations d’ophthalmies purulentes scrofuleuses sont
anpexées 4 ce travail; elles sont parfaitement concluantes,
Dans tous les cas une détente tras rapide a suivi Pemploi de
Thuile de cade; les paupiores ont désenfié, la suppuration a
diminué ot 'ceil a é1é sauvé. Dans les cas analogues, au con-
traire. personne n'ignore que les cautérisations, si indispensa-
bles dans la véritable opththalimie purulente, ne donnent pas
grand ré-ultat, et I'on voit Paffection persister quelquetois pen-
dant des imois entiers. Cos jours-ci, jri été consulté pour un
enfant de 4 ans, & tempérament lymphatique, et auquel javais
déja donné des soins I'année derniére pour des pustules scléro-
cornéennes. L'eil droit était malade depuis trois jours, les
paupicres gonfides et tendues; écoulemont d'un liquide muco-
purvlent, Jorsqu'on écartait les voiles palpébraux : conjonctive
tras rouge ; cornée saine. J’ordonnai immédiatement des appli-
cations permanentes de compresies glacées, des lavages tvé-
Quents, de U'atropine 1400 et je recommandai d'insérer toutes
les trois heures entre les paupiéres de la vaseline ¢ U'huile de
¢ede i I'aide d’un petit pinceau. Le lendemain Ia suppuration
avait considérablement diminué ; les panpidres étaient notable-
ent moins tuméfiées, et I'enfant ne se plaignait plus comme
aveille. Quatre jours apras il était complétement guéri.
_ M Galezowski a étudié 'action de Uhuile de cade dans les
“erato-iritis suppuratives consécutives a 1'opération de la cata-
‘aete. Il parait satisfait du résultat de ses recherches, Tant
Dieux | car je ne connais pas d’accident plus épouvantable que
s suppurations de la cornée survenues souvent a la suite de
opération la mieux faite. Il est vrai que le nombre de ces
BUppurations parait bien diminué depuis que I'on emploio
Wéthodiquement le pansement antiseptique en chirurgie ocu-
Iaire (pulvérisations phéniquées, rondelles de lint boraté, ete.
~Revue de Thérapeutique Médico-Chirurgicale.
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Du tayuya comme antisyphilitique.— La tayuys,
plante vriginaire du Biésil (dermophilla pendatica, fut intro.
duit en Europe par un naturaliste italien, Luigi Ubicini. Ce
saviant avait constaté que les indigones du pays se servaient de
ce remede contre la syphilis.

La racine est la partie la plus active de la plante; elle sert,
en Italie, & préparer deux teintures; l'une forte, dite teinturs
mére, qui est employée en injections sous-cutannées i la dose
quotidienne de 1 gramme; 'autre faivle, qui consiste cn une
diiution de la premisre dans trois parties d’alcool, et qui est
prescrite & Uintéricur & une dose qui varie de six 4 soixante
gouttes par jour, en plusieurs fois.

Lranalyse y a fait découvrir des oxalates de chaux et do-
magnésie, du fer, de la résine, et une substance incristallisa-
ble que 'on suppose étre uu alealoide.

Les effets physiologiques de tayuya, 3 doses minimes, se-
rapproclent de ceux de I'alods; & haute dose, il produit de la
diarrhée, de la diaphoreése ct de lasalivation.  L'expériments-
tion clinique a fait reconnaitre duns cette substance un médi-
cament antisyphilitique d'une grande valeur et d’une compléte
innocuité.—iGasetta médica de Bahica—Revue de Thérapeult-
que Mcdico-"hirurgicale.

Pate d’arnica contre les furoncles.—Le D7 Planat
})réwnise Jes applications d’arnica dans le traitement des
uroncles purement inflammatoires. L’arnica fait avorter ces
éruptions avec une promptitude extraordinaire, probablement
en raison de son action sur les nerfs vaso-constricteurs des
vaissenus de la superficie de Ja pean. Les onctions se font
avec:

Si ce mélange est un peu trop liguide, on y ajoute de 1a pov-
dre de Iycopude, pour le rendre sutisamment adhésif.

On étend cette pite, dans une certaine épaisseur, sur t8
murceau de toile civée ou dediachylon que I'on applique sur le
furencle. _On rencuvelle le pansement toutes les vingt-quatré
heures. Deux ou trois applications suffisent généralement,
dit le Journal de médecine de Bruxelles (auquel nous empruf-
tons le récit de cette nouvelle méthode), pour faire avorter l:‘
furoncle & n'importe quelle époque.  On sait, d’ailleurs, 43°
Iarpicn est, depuis longtemps, préconisé A I'intérieur contre ¢e
qu'on a appélée improprement }a diathése furonculeuse—ReVUE
de Thérapewtique Médico-Chirurgicale.
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Du traitement de la phthisie la,angée.-—Le docteur
Maurice Schmidt (de Francfort-sur-le-Mein) utilise surtout
contre la phthisie laryngée la méthode antiseptique. 1l re-
commande surtout les inbalations avec le baume du Pérou.
Voici comment il procade :

Je fais, dit-il, inhaler trois i quatre fois par jour pendans
c¢ing minutes de la maniére suivante. On prend un demi-litre
d’eau bouillante (qu'on maintient telle en la plagant sur un
réchaud 4 Pesprit-de-vin), dans lequel je fais verser 10 gouttes
de la mixture suivante :

Le malade fait les inhalations su moyen d’une espéce d’en-
toonoir conique formé d'une feuille de papier a cartesdela
longueur d’un métre. La largeur de 'entonnoir i son extré-
mité supérieure doit avoir la grandeur de la bouche, a l'infé-
rieure celle du vase contenaut I'eau,

Naturelizment, il faut faire continuer ces inhalations pen-
dant longtemps: depuis un mois jusqu'a un an.

A ce traitement le docteur Schmidt ajoute la scarification
de la partic supérieure du larynx.—Revue de thér. méd. chir.

.

De Pammoniaque dans les affections respiratoires.
—L’un des membres les plus illustres de I'Académie de méde-
cine de Belgique, M. Melsens, a fait, sur ce sujet, une curieusc
tommunication, dont nous citerons les paragraphes suivants:

* 8i jamais, disait Mascagni, on découvre un remede cffieace
contre les maladies de poitrine, ce sera un de ceux que 'on peut
sppliguer au poumon @ L ’aide de U'inspiration.

Je connaissais le reméde, vulgaire ¢t ancien, qui consiste a
envoyer les phthisiques respirer I'air des étables, et jattribuais
le bien qui peut en résulter dans quelgues cas, aux émanations
de carbonate d’ammoniaque qui s’y rencontrent.

J'er avais conclu que la respiration, continue mais modérée
de ce sel, pourrait étre utile dans d'autres affections des orga-
nes respiratoires. Je me décidai, 2 la suite d'une forte bron-
chite, & faire 'expérience sur moi-méme. A cet effet, jc ne
tralgnis pas de porter sur la chemise un sachet renfermant

~ quelques blocs de carbonate d'ammoniague; aprés quelques
Jours, je fus absolument débarrasse de I'affection, I'améliora-
Sétant manifestée dés le premier jour.



364 L'CNION MEDICALE DU CANADA

Depuis cetie époque, 'ai souvent donné ce conseil qui. en
définitive, se résume a porter sur la poitrine wne étable grosse
comme un petil wuf, étable dont on se débarrasse instantangé
ment si elle devient génante on qu'on ¢loigne en mettant dans
la poche de son Lhabit. Toujonrs on s'est bien trouvé de mon
conzeil, méme dans l¢ cas de bronchite chronique trés ancienne

J'ai hésite longtemps a publier ce moyen Lien simple. mais
une observation faite par un médecin de Bruxelles m'a décidé
a porter la question devant I’Académie.

Ce medecin, ui aujourd’hui ne pratique plus, souffrait
depuis longtemps d'une toux opiniitre due & une bronchite
chronique avee dilatation des bronches compliquée d’emphy-
seme et parfois de larvngite aigue; aprés avoir assez loug-
temps résisté A mes ennsetiz, il finit par adopter le sachet de
carbonate d'ammoniaque isel volatil " Angleterre dn commerce)
¢t <'en est trouvé parfaitement soulagé."—Revue de thirapeu-
1ique médico-chiruryicle.

Emploi thérapeutique de l'ergotine.—Nous tradui-
sons de Transactions tireqon stat. medical Sociciy, quelques
passages du travail de J-T. Wells.

L'ergotine posside a un degré ~uffisant le pouvoir d’arréter
les hémorrhagies provenant dn nez, des poumons. des reins,
de 'uterus, de intestin, lorsque ces organes présentent ung
solution de continmité. mais expérience démontre que ses
cffets sont encore tes plus manifestes quand ces orgaves ne
sont pas lésés, et que cest un excellent décongestionnant de
ces Lissus; par conséquent ~m emploi est indiqué dans les con-
gestions et les infiammations.

Pour ia pneumonic. je Pemploie depuis plusieurs années avec
un sucees tres satisfaisant ; les résultats sont meiileurs -;u'aves
auncun autre traitement. Je suis certain qu'elle fait avorter
Iaffection dans presque tous ies cas, lorsqu’elle est administree
avant la période d’hépatisation, les crachats rouillés disps-
raissent en quelques heures ; la doulevr, la congestion et I'in-
flammation cédent rapidement. Aprés Ihépatisation ses effets,
moins immédiats, n'en sont pas moins heureux ct peuvent
étre augmentés par ladjonction de I'acétate de plomb. L2
})Icurésie, les sucurs nocturnes sont facilement combattues et
"action de I'ergotine est cneore tras appréciable dans la me-
ningite, la péritonite et l'orchite. Enfin dans l'ovarite ctl3
métrite, c'est le traitement sine qud non. )

Dans la spermaterrhée, les écoulements, clle produit sot-
vent des suceds 13 ou les remades classiques échouent. Dans le
pivalisme P'action est rapide.
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Injecté avec quelques gouttes d'acide phénique dans les
paquets hémorrhoidaux, elle donne une guérison stiee et per-
manente.

Dans la période intense de la figvre typhoide, on peut espé-
rer que I'ergotine préviendra la perforation en limitant la con
gestion et 'inflammation des glandes de Peyer.  Elle prévient
la destruction des tissus dans les fiévres countinues aussi bien
par son action sédative sur le coeur qu'en empéchant les con-
gestions et en diminuant la suractivité circulatoire et par 1a I
combustion et la désorganisation des globules sanguins.

Dans P’asthénie nerveuse, son application parait théorique-
ment indiquée. Enfin on pourrait I'administrer en prevision
des hémorrhagies que nécessite une opération, de plus, elle
modifiera les inflammations consecutives dans les cas d’ovario-
tomie par excmple, et dans mes derniores opérations j'attribue
labsence de réaction & 'empioi de I'ergotine.

Tels sont quelques-uns des cas dans lesquels j'ai employé
avec suceds ce médicament; jen omets beaucoup, soit par
oubli, soit qu'une obseruation incompléte ne me permette pas
de les citer. Mais je suis convaincu que son indication s'éten-
dra, et que les praticiens qui l'utiliseront reconnaitront son
efficacite non-seulement dans les cus déji cités, mais dans bien
d'autros encore. Depuis dix ans que je 'emploie, j'en suis en-
tore & attendre le premier symptéme ficheux provoqué par
son administrations faite dans de bonnes conditions, Dans uu
css d'épilepsie que m'a communiqué un de mes savants con-
fréres, un gramme d'ergotine fut donué trois fois par jour
pendant des mois; les attaques disparurent progressivement
et finirent par »'arréter alors qu'au début du traitement elles
%¢ produiszient trois A quatre fois par jour. Le malade guérit
an bout d’'un an environ, pendant tout ce temps, I'ergotine
ft constamment administrée, et aucun accident ne se pro-
duisit.

La gangréne sache qu’on I'accuse de provoquer prouve son
Alion epécifique; mais tros beurcusement elle est si rare
qu'elle se produit en imagination plutdt gu'en réalité. Surun
homme sain, abusant de tels effets, c'est  la rigueur possible;
a8 chez 'homme malade eile semble user tout som offet &
3 contracter les vaisseaux trop distendus et ne produit aucune
action désastreuse sur le reste du corps. On peut en effet 'ad-
inistrer impunément aussi longtemps que persistent les in-
diemions.—Revue de thérapeutique medico-chirurgicale.
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Traitement de la phthisie pulmonaire simple parlo
Dr Acprotr—Dans la phthisic simple, dit notre contrére dans
son journal, 1a Thérupeutiyue contemporaine, j'ai définitivement
renoncé a l'usage des arsénicaux, de l'huile de foie de morue,
des vius de quinquina, du sirop anti-scortique, de la créosote,
du pétrole, du soufre et de toutes ces drogues qui n’ont d'autre
effet que d'irriter la muqueuse de I'estomac et de troubler les
fonctions digestives. Je ne donne plus que des pilules balsa.
miques a la dose de deux par jour, une au repas du matin, ¢t
Pautre au soir. Ces pilules et le régime de vie convenable
suffisent au traitement de cette forme de phthisie

Dans la phthisie pulmonaire composée et compiiquce, je
Jonné en méme temps que ces pilules les médicaments indi-
qués par les affections composantes et compliquante, 4 moins
qu’il 'y ait quelques Jdésordres gastriques & combatire. Je
les supprime alors jusqu’a ce que les fonctions digestives soient
rétablies dans leur état habituel.

YVoici la formule, que M. Aundhoui, donne de ses pilules bal
samiques avec la facon de les préparer:

Extrait de quinquina Calisaya ........ 3ijss

Extrait de cigué...........ccceiil gPL XV
Teinture balsamique... 50 gouttes.

Poudre de guimauve...cc.cveeennni.., Q. 8.

Faites les gouttes de teinture balsamique avec le compte-
goutte officinal. Les 50 gouttes pogent environ | gramme.

Déposez les extraits sur la table de marbre; ajoutez 10 gout-
tes de teinture balsamique et mélangez avec le coutean.
Ajoutez de nouveau 10 gouttes de teinture, mélez et ajoutes
encore 10 autres gouttes; opérez enfin de la méme fagon
lusqu'a ce que vous ayez incorporé les 50 gouttes. Etendez ls
pite sur Ia table et laissez évaporer pendant deux heures.
Ajoutez alors la quantité nécessaire de guimauve et formez une
masse que vous divicez en {00 pilules.

Argentez ces pilnles, ou, ce qui est préférable, enroulezles
dans une couche de sucre.—Le Médecin Praticien.

De 'emploi des vapeurs d’azotite d'éthyle pour
purifier Pair.—3. Peyrusson propose de purifier air par
azotite d’¢thyle qu'il considére comme un des meilleurs ant:
fermentes cibles et antiputrides. Tl propose méme de faire
~ur place cet azotite d’éthyle, et voici comment il procode:
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Mélange d’alecol et d'acide azotique dans des vases large-
ment ouverts, des capsules en porcelzine par exemple, et
chauffer doucement ces capsules en les posant sur de l'eau
thaude. Seulement pour opérer ainsi, il change les propor-
tions d'alcool et d’acide azootique, indiqués pour les prépara-
tions de ces éthers, de fagon i éviter le dégagement de vapeurs
acides, et il emploie de préférence le mélange suivant:

Alcool & 90v......... rreeaeeean R, 4 parties.
Acide azotique & 360 ...viiiiiinienen.. 1 —

Dans ces proportions, les produits secondaires de la réaction
1e sont nulllement incommodes. L'alcool qui est en grand
excds sature complotement les produits acides, qui n'en ont
cependant que plus d’activité par suite de V'état naissant dans
lequel ils se trouvent au moment de la décomposition par les
impuretés de P'alcool.

e systéme, ainsi simplifié, serait on ne peut plus facile &
employer, surtout dans les établissements publics, tels que les
bopitaux, les maternités, les casernes, ete., ete. Il suffirait de
mettre chaque soir, environ 50 grammes de ec mélange pour
100 motres cubes d’air dans des capsules en porcelaine qui
teraient disséminées dans les salles, et qu'on pourrait, i la
rigueur. placer sur des vases d’cau chande.

11 fait encore remarquer que, sans les droits qui grévent
Talcool, ce systome serait plus économique que ceux employés
Jusqua ce jour.

Enfin. ce mode de purification de 1'air, qui est inoffensif et
agréable, détruit mieux qu’auncun autre les corps volatils qui
produisent les infections, mais il est le sewl qui agisse sur les
germes de fermentations ou de putréfactions qui sont dans
Tair quelquefois en grande guantité, comme dans les salles
@hopitaux. Ul pent done rendre les plus grands services pour
tombatire ces myriades d'infiniments petits qui nous attaquent
detoute part, ot qui sont les causes premiores des maladies
Pestilentielles et contagicuses. Jowrnal de médecine de la
Houte-Vienne—Bulletin gen. de Thérap.

Effets thérapeutiques du chlorate de potasse —Le
Dr Alex. Harhin, dans le Dublin Jowrnal of medical sciences :
Dans 1a diarrhée chronique, le chlorate a une puissance
mnante: il réussit troe bien dans la diarrhée et la dyssente-
He des enfunts, et on I'administre pir la bouche ou le rectum.
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Dans les affections de la peau gui sont caractérisées par de la
faiblesse et une dyscrasic du sang, le sel est un agent trés
actif. Dans Pérysipole, aucun ne peut lui étre compare, surtout
si on Passocie au fer. Il est tros utile dans 'ecxéma, I'impégito.
¢t le purpura, dans le lupus d'origine scrofuleuse, pour les
furoncles, pour I'acné rosacea et enfin il combat avec avantage
l'acné punctata, ce désespoir des jolies femmes. Le remdde
administré & Pintérieur parait avoir une action spéeiale sur les
glandes sébacées et les follicules, ot les empéche d'arriver
Juspw’a suppuration. Dans I'ucné rosacea, le sel semble con
battre la dilatation dex vaisseaux et la congestion de la peag,
qui sont la cause de 'affection. Quant & son action particu-
ligre sur les épithéliomas et les cancroides de la bouche etde
la pean, tout le monde connait Veffet des lotions du chlorate
de potasse.—Recvue de thérap. méd.-chir,

Traitement de la folie par la morphine.—Lc Dr Aug.
Veisin, poursuivant ses éiudes si consciencieuses et si pratiques
sur le traitement de Ia folie, public, dans le Bulletin de thére-
peulique, vingt-seps nouvelles observations de guérison:

15 malades ont été iraités a 'hopital; sur 15, 12 étaient
atteintes de manie hystérique et des hallucinés.

12 ont été traités a 'hopital: sur ces 12, 8 étaient mélanco-
liques et hallucinés.

4 éaient atteints de folie religicnse, la vésanie, reconnue
comme étant la plus difficile & guérir. »

Les doses maximum le plus généralement employées ont éé
de 5 & 8 centigr. par jour. Elles ont df étre portées a 60 ¢g.
par jour chez Mlle B..., lypémaniaque gémisseuse. Or,0n
sait que cette forme cst considérée comme & peu pros inct-
rable. )

L’éminent clinicien de la Salpétridre affirme en terminant
que I'emploi des injections sous-cutanées, et en particulier des
injections de morphine chez les aliénes, donne les résultats les
plus satisfaisants, par la précision dans les doses, ot par la cer-
titude que I'on a de 'administration des médicaments ordonned.
—Revue de thérap. médico.-chir.

Benzoate de soude dans le rhumatisme aign.—2
Dr D. Macewen ayant remarqué 'analogie chimigue, des a® l"s
benzoique et salicylique, la similitude de leurs effets physioio
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gigues, eut Pidée de constater si les résultats thérapeutiques
“étuient semblables, Il publie cing cas wraités par le benzoate
desoude. Dans le premier, la diminution des douleurs et Ia chuto
‘fidvre de In furent si rapides et la gnerisen si prompte et si
‘tompldte qu'il n'hésita pas 4 adopter le mémeo traitement pour
les premiers malades: de 0 gr. 75 de sel ehaguo trois heures;
pour les autres, il alla jusqu'a 1 gr. Dans tous les eas, les
symptomes disparurent entre trois et huit jours ; dans aucun cas
il ne survint de complications cavdiaques ot Macewen trouve
que la convalescence fut plus rapide que lorsqu’on emploio le
salicylate de soude. Le benzoate de soude a les avantages
suivants: il ne produit ni nausées. ni dépressions, ni aucun de
ees troubles cérébraux que détermine si souvent le salicylate.
La meilleure préparation est celle d'une mixtare, et on peut
le donner a la dose de 0 gr. 75 a | gr. chaque deux ou trois
beures. On peut le continuer 4 doses plus faibles pendant
viugt-quatre & guarante-huit heares apros la disparition des
symptémes rhumatismaux.—British medical Jowrnul.

PATHOLOGIE ET CLINIQUE CHIRURGICALES.

Lithotritie en une seule séance, par le Dr Ienri

0MsON.—On sait, dit le spécialiste anglais dans British
medical Jowrnal, qu'an chirurgien américain distingud, ie pro-
essenr Bigelew, s'est monwré le défonsenr de la pratique qui
fonsiste 4 extrairve les ealeuls, quel gue soit leur volume, dans
e séance de lithotritie.

Le principe de Bigelow peut étre ainsi résumé : etant donné
‘1}1 ine séance prolongée pour le brisement ot l'extraction
d.tm.e pierre grosse et dure produit des accidents multiples, In
vessie aura moins 4 souilir si 'on enléve i la tbis toas les
regments, que si Pon a recours i rois ou guatre <éances un
e plus courtes, puisque la présence des fragments dans cet
Organe améne en quelques jours des troubics plus grands
W'ane opération unigue prolongde.

VN sait d'aillears que fe meilleur moyen de traiter la cystite
Qi survient dans Vintertalle dos séances, ost de briser ¢t d'en-
ey saps délai les fragmenis qui restent dans la vessie,
] l'y'a.\m an et demi que jai employé la méthode de la
“hdtritie en une senle seancos J'ai opéré ainsi 48 adultes por-
fars de caleuls de différentes grosseurs. Je n'ai eu quo deux
.- U
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morts et.encore ane Yelles ne peat otre attribuée & opéra.
tion.

Je résamerai en peu de mots les résultats pratiques de mon
expéricnee pour le chuix des opérations dans le but d'extraire
un calvui:

1o S'ascurer d’abord Jde la nature et du volume de la pierre;
modificr celon ces données les procédés 4 mettre en ceuvrs,
Quand ls pierre est petite ou de moyeune gros<eur, ne se ser
vir que d'ipstruments pea voiumineux et fucilement maniables,
La lithowritie en une scule séance ne demande pas d'instra
ments spéeiany, mais le lithowriteur et Vaspirateur doivent
&tre bien construits et adaprés a chague cas.

2o [ e~ plus difficile dextreaive un caleul dur et volumineux
en une seule séanee qu'en plusieurs,

3 Oa peut dire, suns témérité, que le nouveau procélé ren
dra plus ~iirs les résultats de ta lithotritie dans les cas ou cette
opération a é:¢ indiguée et permettra de I'étendre i des calenls
plus volumineux.  Muis je considére encore la tithotomie laté
rale comme nne admirable opération non seulement danslo
cas de gros calenls, dépassanl environ 2 onces, mais encors
dans les cas ot N'étroitesse Jdu canal ou d'autres conditions l'in-
diguent,

De I'emplei de I'éponge comme moyen hémosta-
figue,—M. Verneuil ayanr ca 4 combattve, aprés une amjt-
tation de i cnisse, un ¢ooniement de snng assez abondant qu
venail ¢un ¢61é du eansl médullaire et etait également fournt
en nappe par a smface des lambeaux & la suite de Fapplics
uon de o bande CEsmurk, fen rendit maitre aw moyen dn
tamponnenienzt avee dus ép mges.

Pour ie canal méduilaire, i l'opéra en y introduissnton
morcean dvponge eylindrique.

Le fendemain. fe malude allnit bien, il avait dormi, avec une
temperaiuse de 37. 6, il n'accusait pus de doulears, n'était pis
altére, sa plaie avait bon 2spect, on apercevait une belie teinte
rose U 102 COUpes musculives. L

Le tampon du canal fut laiss¢ en place dans la craintede
détruire | hémostase, tundis que la grosse ¢ponge fut enleves,
ct M. Verneuil en prit cceasion pour nous expliguer 1@{
motlifs de sa conduite, .

On voit. tous les dix on quinze ans, paraitre t'éguliéreme}lt‘,
un nouveau travail sar i'emploi de I'éponge dany les pan%
ments, el comme moyen hémostatique. ~ En général, il ne faat
aceueiilir quavee une certaine méfiance toutes les découvert®.
a forme intermittente.
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+Lemploi de Péponge présente en effet une tache rédhibi
doire terrible: les bourgeons charnus pérdtrent danslesanfrac-
#uosiws de l'éponge ot s'y installent de telle fagon qu'on a
toutes les peines du mende & les cu retirer.

M. Verneuil rappelle & co sujet le cas d’un malade & qui il
avait fuit extirpation de la giande pavotide, en 1864, & I'ho-
pital du Midi; il s'était servi d’'an fragment d'éponge pour
faire I'hémostase ; aprés 2 ou 4 jours, I'éponge étunt adhérente,
il ne crut pas devoir y toucher duns la cruinte de provoguer
une nouvelle hémorragio; trois semaines s'éconlurent ainsi,
<t 'éponge au liew de ¢’immobilicer, ne tit que prendro corps
davantage nver les bourgeons charnus; il falint cing ou six
sewaines au chirurgien pour arriver & 'enlever, fragment par
fragment. molécule jrar moléeule.

Les observations de ce genre sont excessivement nombreu-
63 et viennent toutes nous démontrer la tendance de ce corps
-tranger i o laisser pénétrer par les bourgeons,

Dans le cus actuel, on peut laisser encore I'éponge dans le
cantd médutiuire oft cut accident west pas A eruinare, landis
-que lexpirience enseignait de retiver la grosse ¢ponge asscs
Hlemps pour que fa membrane granuleuse ne 'y in~inudt pas.
—+Le Siccle Midical.

Sur le pansement antiseptigue ouvert de M. Ver«
Beuil.—Le priveipe d'ampater toujours duns les parties saines
toit subir quelynetois des violaiions et des entorses, comme
vient de le démontrer M. Verneuil. U w'agiv d’un jeune homme
e qui il a pratiqué Vamputation de Iz cnisse a la partie
moyenne pour une arthrite puraiente du gevou avec foyer
Shtendant ¢t remontant trgs bunt. Cliern ce malade la. sion
3%t vouin se soumettre & la régle indiguée, i awrait falln
faire Vamputation trés haat, peut-¢ive inéme en arriver & l'ar«
licle, et wugmenter ainsi les probubilités de mort. Dans ces
“onditions.” M. Verneuil préféra, malgré Paltération des partics
Bolles de la cuisse, faire 1z mpuiation dans le foyer méme de
. ']‘!.Eﬂppuration.

Alais eeln excluait toute idée d'emploi des pansements da Lis-
‘el:‘.ou detinérin; M. Vernewl choisitdonc le pansement ouvert
Wil a I'habitude Comployer, qui est un procédé particulier
S0 méthode antiseptique et qui cousiste, comme on le sait,
‘3laive sup [a pleie reconverte de quelques donbles de tarlae
18e, & Paide d'un apparveil A vapeur, de b pulvérisation contis
A avee de 'ean phéniquée. Cest en quelque sorte un buin
~sevapeur antiseptique.  Ce pansement fournit de trés beaux
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résultats, comme on peut le voir journellement dans le servicer
du savant professeur, et nous avons relaté dernidrement ups
cas de désarticulation de la cnisse, ainsi traité. et qui atrés
rapidement gudri. Toutefois, M. Verneuil déclare qu'il ne
faut pas «acharner & défendre un procédé unijue, quiil faut
faire de i'écicetiame, parte que chaque procédé otire ses indica--
tions particulidres.

La démounstration vient d'en étre faite d'une fugon trds dé-
cisive dans son service; tandis que les deux cas dont ncus
parions et qui présentaient certainement une gravité excep--
tionnelle, élaient gnéris au. moyen de son pansement ouvert;
dans la méme salle on observait un malade & qui M. Berger
avait fait d'urgence 'nmputation de la jambe, qu'il avait
traité, par le pansement de Lister, et sur qui une réunion par
premigre intention avait réussi. Eofin, & quelques lits plus-
loin, on retroavait un reséqué da coude qui était depuis huit
jours sous le handage ouaté de Guérin sans présenter d’accident
d'ancune sorie.—Le Siccle Médical,

Emploi de Yicdoforme dans 'otorrhée chronique.
—T.es wédecing ameéricains conseilient iodoforme dans 'otor-
rhés. Czavda Ta expérimenté avec succds dans la clinigue
des maladies de Yoreille du professeur Zanfal ide Prague), ot
sient de publier ses résnltats,

11 a employé ce médieament dans une vingtaine de cas, chez-
des malados figés de 3 2 33 ans. DBoauncoup d’entre eux souf-
fruient depuis des mois, quelques-uns depuis des années. Lotor:
rhée était conséentive, s0it & la scarlatine, soit 4 la rongeole,.
s0it & la fidvre typhoide, ete.

Dans beauncoup de cas, I membrane du tympan était plus
ou moins complatement détruite ; dans d’autres elle était sed-
lement perforée. .

La membrane muqueuse était rouge et gonflée ; la sécrétion
dans beaucoup de cas était abondante: dans cing cas les deus,
orcilles étaient malades, . .

Chez huit malades on avait employé pendant des aois des.
instiflations d’une solution de nitrate d’argent; dans deus:
cas on avuit ecmployé 'alun pulvérisé, Lo

De petites quantités d'iojof'ox-me palvérisé sont insufiées
dans loreilie malade, aprés I'avoir tout d’abord nettoyee S
gneusement ; ensuite, quand Ia suppuration a diminué et qui®
¥ a une amélioration manifeste, on introduit aussi prés ¢
possible du tympan, et méme dans la cavité tympanique, ¥
petit tampon de coton saupoudré d'iodoforme.
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La poudre insuffiée ou le tampou sont laissés en place pen-
dant trois ou quatre jours, et & chaque pansement loreille est
<goigneusement nettoyée.

s suppuration diminue rapidement & partir de la premidre
application du reméde. Le pus n'a plus d'odenr, et cc résultat
5t dit & la présence prolongée du tampon iodoformé.

La guérison a lien généralemont dd une A quatre semaines,
~ot la muqueuse du conduit auditif reprend graduellement son
.aspect normal.

‘iodoforme agit comme désinfectant, résolutif, et est cn
‘méme temps un endurt protectear. Il a en outre I'avantage
~de ne pas former avec le pus fétide des concrétions eomme le
-foit I'alun.

Il est facile de masquer P'edeur de iodoforme avee la pou-

dre de camphiire, i'essence d’amandes amaéres, le taimin. quel-
cques gouttes d'essence de fenouill ou de menthe poivrée.
{Gasetta medica itaciana.—Lyon medical.

Un cas d'incision du péricarde suivie de guérison,
ar le proefesseur S RoseiNsyein. — L'aateur pense avee
rousseau que ce sont des craintes imaginaires qui empéchent
‘lintervention chirurgicale active dans e traitement des epan-
~chements abondants de cette sérense. Se fondant sur sa
_propre expérience et sur eelle de Senator, il croiv que souvent
1a ponction simple suivie d’aspiration est insuffisante, ct quiil
rest nécessaire, comme pour la pleurésie purulente, d’avoir
récours zu Jébridement. Cetle intervention trés-audaciense
#era rendee infiniment moins dangereuse par une application
tigoureuse des méthodes antiseptiques de Lister. Bt comme
~tonfirmation de cette opinion, Rosenstein rapporte en détail
Thistoire d’un petit garcon de 10 ans, qui présenta dés son
~entrée & I'hépital les symptomes d’un épanchement aigu dans
-%{3 péricarde (thorax dilaté de bas en haut, matité triangulaire
T'vla'base inférieure, bruit du coeur affaibhis).
- L'absence de fidvee et d’cedéme de la pean permettait encore
“de douter de Is nature du liguide. Une ponetion exploratrice,
'{Qﬁe d T'eide de la seringue de. Pravaz, donna un pus parfaite-
‘ment pur. Le décubitus dorsal n'étant plus possible et le
~-Jouls faiblissant, on retire.4.l'aide de P'appareil Potain. 620
“tentimdtres cnbes de pus louable. .Le nombre des respirations
'r‘:i‘g?mba de 59 4 38. les pulsations de 140 & 92 Presquiimmé-
~~lislement survint une pleuvésie aigue qui nécessita en quel-
~fles jomrs deux ponctions sucecessives, l'une de 1,100 cent.

«



374 L'UNION MEDICALE DU CANADA .

cubes de gérosités, la suivante de 12 cent. cubes de pus. Em
méine temps, les signes de Ia péricardite suppurée se reprén
sentaient de nouveaun avee leur intensité primitive.

L'auteur se¢ décide a ouvrir le péricarde : méthodz anti..
septique rigoureuse. Incision de 3 centimétre entre I e ek
la 5e cote. Ouverture de la séreuse avec la pointe du bistourk
et agrandissement avec le bistouri boutonné. Il s’écouls une
grande quantité de pus. Deux drains sont intreduits dans Ja
pleie et le pansement de Lister est appliqué.

Les effets de I'opération sont merveilleux : le malade peut
g’asseoir. le pouls devient perceptible et les urines reparais—
sent, Les bruits du ceeur sont entendus de nouveau et la.
région précordiale donne un son tympanique & la percussion.
Cependant les phénoménes du coté de la plévre n’ont pas été-
enrayés, et 'on se voit dans Ia nésessité de pratiguer I'opé-
ration de Pempyéme qui donne issue & 150 centimotres cubes-
de pus. La température descend a 36+ 2, et dés lors V'apyrexie-
devient compléte ; dix-neaf jours environ aprés louverture du.
péricarde, la plaie était entiorement cicatrisée et lineision de
la plévre ne mit que onze jours 4 se fermer.

osenstein insiste sur ce fait qu'une périeardite purulente -
peut évoluer sans température et sans cedome cutané : d’od
nécessité d’une ponction exploratrice. Il ne faut pas croire-
trop vite & une altération du myocarde qui peut &tre simulée
par de simples troubles dynamiques. Enfin. lorsque les-
épanchements sont abondants, les changements de positions
peuvent rester suns influence sur la haateur de la matité, ce
qui peut rendre le dingnostic quelquefois fort difficile. (Bers
liner kiinische Woshenshr., 1881, nv 5, et Revue médicale delas
Suisse normiande. p. 3215 M.

e e

OBSTETRIQUE &T GYNECOLOGIE.

Faut-il donner du lait coupé aux enfants nourrs
au biceron P—uestion ditficile et guai ne peut recevolr upé”
réponse catégorique.  Voici comment s'exprimea et égard le
Dr Goffin dans le Journal d'accouchemens: . ..

Je suppose une série d'entants égalewsent bien développes &
1a naissance, indemnes de toute tare héréditaire et placés daps
de booues conditions hygiéniques.

1. Une premidre categorie de coux-ci, nourris an moyeE
du lxit coupe dans les proportions indiquées ci-dessus, progres
sera parfaitement. C'est un fait.de pratique médicale coramass
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{ beaucoup d'entre nous ot contre lequel aucunc objection de
pature chimique ou autre ne peut valoir quoi que ce soit,

2. La seconde catégorie se compose de ceux qui se trouvent
bien le premier mois de lait pur, saus aucun méiangs. Ce n'est
certes pas le plus considérable en nombre, mais, je dois le décla-
rer, c'est le plus brillant en santé.

3. Dans une troisidgme, jo range ceux qui ne peavent suppor-
ter ni le lait pur, ni le lait coupé, mais prennent bien pendant
plusieurs mois des panades légdres de biscottes, suivies d'un
régime plus varié.

4. Quelques organisations exceptionnelles ne peuvent se
faire & ces différents régimes. Klles vivotent queiguc temps,
et, de titonnements en titonnements, on parvient i leur faire
prendre assez facilement soit une farine, soit une boui.lie quel-
conque, soit des biscuits mous trempés dans du lait coupé. J'ai
rencontré plusieurs faits semblables dans ma elientdle.

5 Eafin un certain nombre d'enfants privés de la seulo
alimentation réellement physiologique—je veux dire du lait
maternel —dépérissent malgré tous les moyens hygidaiques et
thérapeutiques employés et succombent.

La conclusion qui ressort de ces faits me parait écidente:
t'est qu'en dehors du sein maternel, il n'y a plus de formule
absolue pour 'alimentation artificiclie du nouvean-né, et, ose-
18ig je le dive ? qu’il 0’y en aura probablement jamais, et cela
pour le motif que Y'on se trouve en dehors des conditions
naturelles,

Votre conelusion, m'objectera-t-on, n’est gudre briilante;

"pen importe, répondrai-je, pourva qu’clle soit vraie.

__Nous croyons, pour notre part, qu'une des raisons qui ren

-Aent Vallaitement artificiel si disicile & conduire et si perni-

tleux, ¢'est la difficulté de donner-aux enfants du luit exempt,

“Ie germes de fermentation. Tons les appareils sont défectneux ;
esenfants mis an pis d'une chévre, par exemple, viendront
Ieh mieux que ceux qui serout élevés au biberon avec le
newe lait.

De I'emploi des pessaires.--M. Despris a dit ot écrit
“gue les pessaires n'atteignaient jamais le bat qu'on sc propo-
-8t par lear emploi, qu'ils n’auaicnt pour effet que d'entre-

Ienir une {rés grande malpropreté, et de déterminer souvent
e vaginite chronique. M. Notta a méme cité des oxemples
98 Bstules vésico-vaginales déterminées par Pusage de ces
Appareils. 11 condamne donc absolument I'application des
“Pesaires destinés, diton, 4 redresser l'utérus. A Pappui de



376 L’UNION MEDICALE DU CANADA

cette opinion, M. Després présenie une ferame dont I'utérusest
en dehors et le pessnire dans un des culs-de-sac vaginaux.

M. TwELaT pense gue le cas cité par AL Després n'infirme én
rien ['utilité du pessaire, pas plus gu'un bandage hernisirve qui
Iaisse échapper la hernie ne doit faire douter de I'utilité de ce3
bandages en général, '

M. GveNoT est d’avis que les pessaires rendent de irds
grands services & un trés graud nombre de femmes, 11 2 inter-
terrogé ia malude de M. Després; c'est elleméme qui a placg
son pessaive. et quand elie ne 't pas elie ne peut pius fain
un mouvement, Ce qui prouve que, méme mal placé, le pes-
saire lui est encore utile.

MM. Verxevin et BERGER croient aussi a Ueflicacité du pes-.
saire. surtout dans les ¢ns 51 fréguenis de prolapsas Jéger, d
condition qu'il soit bien placé et gu'il trouve sur le pérince un
point d'appui sulfisant.

M. DespEs n'en persiste pas moins dans ces conciusions,
comme on dit au palais.—Le dicdecin praticien.

Pe lemploi de la teinture d’iode dans le traife-
ment des hémorrhagies post partum.—Le docteur W.
E. Foresi -ie New-York: indicue les avantages suivants pout
Ie traitement des hémorrhagies post paraum, pav ia teinture
diode. Dwupros lui: 1 Iicde réprime hémorrhagie, non pss-
en coaguiant le sarg dans utérus, mais en excitant I'utérusa
se resserrer. Le sang ceule i I'état liquide plutdt gue de per
mettre & {utérus de se remplir d'un caillot dur ev visgueus:
préta se décomposer; P'utérus se trouve done ainsi vide et
désinfecté:

20 Laicinture d'iode n'a jumais. dans la pratique du dog-
teur Fo. e~l causdé ancun mauvaisrésultat. méme etant inject.ee
alTetat pur dans Uuiérus,  Aivnsi. dans un de ces cus, on 81
jecte {30 grammes de teintare d'iode. et ancun meavais resub-
tat n'n e chserve, '

D ajnés i'anieur. Ia teintare d'iode ne mangue jamais d'ar-
réter Uemorrbagie. New York Medical Record.) — Bulietin.
Geadirel v ThorapouiGuce. ’
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NOTES DE THERAPEUTIQUE.

. Traitement de la chorée par I'arsenic.—M. Siredey a
depuis longtemps recours & I'arsenic dans le traitement de la
ghorée rhumatismale. Il en vante beaucoup les cfiets. Il em-
ploie la liqueur de Boudin, dont nous rappelons 1¢t la formule :

Acide arsénionX.....coieiiierniiiiieninis eaee . gr.xv
Eau distilée....ooeennneannee ... Ibij

" Faire bouillir pendant un guart d’heure.
~ Ladose varie suivant I'ige. Pour un cniant de 6 a 10 ans,
-bn peut preserive la potion suivante :

Julep gommenx ...........
. Liqueur de Boudin.
(selon la force du sujet.)

3,
3ja5)s

La potion doit &tre administrée par cuillerées & caféa inter-
Talles rapprochés, de maniore & étre épuisée en vingt-quatre
.theares.
Avec cette fagon de prucéder, la tolérance s'établit parfaite-
“xaent.
A saclinique de Breslay, le Df Sottmann donne la solution
$uivante aux enfants atteints de danse de Szint-Guy:

Ligueunr de Fowler «.covveneeenn. ... 44 6 gouttes.
Eau ...... ereeana e ceeeseeens 3]

'ff_t:il obtient une guérison covapldte dans un temps variant de
Rize & vingt et un jours. Jamais il n’a en de troubles gastri-
-ques.  Quelquefois il ajoute de 50 centigrammes 4 un gramme
j.d‘g'ehlor:x]. es enfanis anémiés et & prédisposition nerveuse
~héréditaire tolérent assez bien Ia préparation.

' Traitement de la migraine.—(Cronica med).—12 Midica-
-dion interne—~Café, eaux Ge fleursd’oranger, de romarin, hydra-
‘!gde chioral, bromure de potassium, sels de morphine, tein-
Alre d'aconit, sous-carbonate de magnésie poudre de cubdbe,
Sammoniaque.
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20 Applicativ. sur lx téte— Ether sulfurigue, pommade:
d’Autenrich et les formules suivantes:

Camphre.. .occvvecenierennniiiniiiiacianiereiienienss 33

Aleool ceanneaniiin, PP 1 -
Faites dissoudre et ajoutez : '

Ammoniaque liquide ...covveveiiiiciiiaenieninne. 3

Huile essentielle d’anis ..cooeet ceeiiiininiiiiee. 3ij

On puut en faire respirer en méme temps qu'on applijnedes:
compresses sur la téte et les tempes.

Ammoniaque liquide ....... ceertectresesenaranren . 3V
Ether niwrigue.......... crraeane ———es 1 4
Huile camphrée couueeeeeniiiiiniicennceniainiieens 31Vi8

Matin et soir, frictions sur les tempes.—RJvuc de Thrraptic
tique Médico-Chirurgicale.

Traitement du catarrhe vésical.—Lieppert).

Baumede copahti..oiiiiiiii it 3ijss
— de Tolu...... certeereteenanns vesenseees 3]3S

Eau de cannelle..oios ceveers cenneeienianns

Sirop dincode oveviirinnceeans 3j

Ether nitrigue...cccoeenin ...
Ean de laurier cerise....ceceeieccivanenses § 3J
F. 8. A. uae potion.
Thne cuillerée a café trois fois par jour.

Traitement de l'érysipéle de la face 3 répétit
James Draitluwaite). Qaclgue soit le traitement melicl
bygicnique employé, les applications locales sont nécess:
La plupart de ces topiques ont lincouvénieat de déizar
malade ou d'étre désagréchic ou inetficaces. Depuis pha
années, le Dr J. Braithwaite se sert avec succds d'une’
solution de tannin.

Tannin.....ociiiireeeetrne e LV A
Eau 2leoodiste.cves covrreveiiinicivvencence. 583

Cette application qui west pas désagréable se_fait 4T3
d'un pivceaa donx tots les deux ou trois jours, on laisse st :
eL uu a sain d'empécher Je malude d'apprecher da feu—
de thirapeutique médico-chirurgicele. TR
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Une question de sympathie.

A propos du Bill de I'Université Laval, adopté par la Légis-
latare de Québec, a sa derniére session, nous lisons ce qui suit
dans le Canada Medical and Surgical Jowrnal, livraison de
Juillet, 1881.

*““We have considerable sympathy with those who have
‘“opposed the Bill on principle, and should be satisfied, in
“ the interests of University Education generally, to see them
‘“ successful in causing its repeal,” ctc,, etc.

Notre intention n’est pas de faire un reproche a notre esti-
mable confrére d'accorder ses sympathies aux adversaires de
I'Université, de préférance a ses partisans, I'Union médicale,
d’ailleurs, n'étant I'organe ni des uns ni des autres; mais ce
que nous tenons & constater, ¢'est 'excas de zéle qu'il met 4 se
gl‘ononcer sur une question de constitutionalité qui, il faut

ien I'avouer, n'appartient guére a la science médicale.

Cependant, comme nous sommes dans le journalisme, sur un
Pied d'égalité, notre confrére ne trouvera pas a redire si nous
aussi, nous 0s0ns en passant pénétrer dans le temple de Thémis
et nous autoriser de son manvais exemple pouar faire quelques
Temarques sur Popinion émise par lui sur cet acte de la legis-
lature,

Le ton de P’article du Canada Medical and Surgical Journal
démontre clairement deux choses : .

lo Que notre confrére est peu rcuseigné snr la question de
Constitutionalité qu’il a entrepris de traiter. )

20 Qu'il lui sied mal de vouloir exclure de Montréal, en
Union avec les adversaires du hautenseignement universitaire,
Une nniversité catholique (la seule qui existe dans la province
de Québec) qui fait le plus grand honneur au pays et offre les.
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plus grands avantages, sous tous les rapports, et crier ensuite
au monopole ! which will soon possess in a way a monopoly.”)

En effet, il aurait mieux valu pour notre confrére d’étudier
le Bill de Laval avant de nous communiquer ses impressions
{égales, car il se serait convaincu par lui-méme que ce Bill
qui le scandalise tant, n'a trait qua la multiplication des
chaires  d’enseignement de I'Université Laval, dans la pro-
vince de Québec, et non & une demande d’extension des privi-
léges ou des prérogatives qu'elle possdde en vertu de sa Charte
Royale, lesquels priviléges, comme on sait, sont les plus ampies.

Sa Charte Royale, de fait, n’a pas été amendée par cette nou-
velle loi, mais elle demeure en pleine force et vigueur, et des
juristes éminents prétendent avec raison que IUniversité
Laval n'avait méme pas besoin de cotte loi pour le maintien
de ses chaires 4 Montréal et continuer l'enseignement qu’elle
y donne.

Mais, on dit, les législatures locales n’ont pas le droit de
changer ou d’amender une Charte Royale. Tel n’est pas le cas
ici; mais supposons que le Bill de Laval aurait cet effet,
n'avons-nous pas dans notre législation plusieurs préeédents
qui établissent notre droit de modifier des chartes royales ?

Le chapitre 82 de la 12 Victoria (1349) amende la Charte
Royale de I'ancienne Université de York, aujourd’hui ' Univer-
sité de Toronto.

L’année suivante, par la 13 et 14 Victoria (1850) chapitre
49, la charte de cette méme Université a été de nouveau
amendée. Kt encore aussi par le chap. 89 de la 16 Victoria
(1853, )

Le collége de Nicolet a une Charte Royale, et elle a 6té
amendée par le chap. 68 de la 22 Viet. (1858). )

En 1570, nous voyions aussi que la Charte Royale de 1'Uni-
versité de Lennoxville a été amendée.

Le fait est que ce droit n’a jamais 6té mis en doute, et nous
pourrions citer une multitude d’autres cas ou des chartes
royales ont été amendées.

Aprés ces précédents notre confrére peut-il encore prétendre
que: le Bill de 1'Université Laval ‘“is contrary to all ests-
blished usage.”

Si notre confrére veut maintenant remonter a la source d2
droit qu'ont les législatures provinciales de législater sur 1es
matiores d’éducation, il n’a qu'a consulter I'dcte de I’Ameriqué
Britannique du Nord qui nous régit, et il aura alors le secref
de la_conduite “ of that powerful and ambitious corporation.

L'Université Laval, en vertu de sa Charte Royale, a le droit
d'enseigner et celui de conférer des degrés universitaires.
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. .‘br, le Bill de Laval ne se rapporte qu’an pouvoir d'enseigner

. gui est du ressort des législatures, et non i celui de conférer

O des digrés, qui est de prérogative royale. Yoili toute la

. question. Oa est donc alovs I'inconstitutionalité de cette loi ?

. Dilleurs, nons demandons & notre confrore s'il ne trahit
pas guelque peu ses sentiments a propos de cette question et
il ue donne pas la mesure de Iu valewr de son article sur in-

-.constitutionabiiité Ju Bill de Laval lorsqu’il écrit ies lignes
suivantes:  but it is equally not right that any onec body
“ with University powers should be able to set itself down at
“ doors of any or every otber similar iustitution in the coun-
t‘x‘v.Y)

"Aprés une telle indiscrétion, comment peut-il parler de mono-
pole et qualifier d'embizieuse une université qui n’a d'antre

. tort que ceini de vouloir exister dans notre grande métropole
¢ commerciale, comme toutes les autrea institutiors de ce genre,
. et ce, au méme titre, et en vertu des mémes droits.

On crie an monoyole! Est-ce bien, F Université Lawal qui
veut le monopole ? N'est-ce pas piuidt ceux qui veulent avoir
le droit exclusif d’enseigner a Montréal ?

O est donc la loi qui donne & une seule institution ensei-
gnante je droit d’exclure toute autre école de Montréal ?

L'Université Laval, univetsité catholigue, demande-t-elle
autre chose que ce qui a été accordé 4 une université pro-

- testante ?

~_ Le Bishop's College, dont I'é¢tablissement principal est &
= Lennoxville, a des chaires de médecine a Montréal, et I'Uni-
. versité MeGili ne 3’est pas, que nous sachions, jamais opposée a
létabiissement de ces chaires.

Pourquoi deux poids et deux mesures ?

Brochures regues.

.- Transacuions of the Ameriean Dermuaiological Asseciation
7 With the President’s Ad.dress, at the fourth annual meecting,
Newport, R.I.

3. Hip Joint disease.—Death in early stage from tubercular
“Meningites by Dr Forest WiLLarp, M.D., microscopical
ppearances, with euts by E. O. Shakespeare, M.D.

- Announcement of the Medical Department of the University of
Pennsylvania for the one hundred and sixteenth annual session
1881.52, and list of graduates,
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Report for the Cinadian Commission (Paris universal exhibi-
tion 1378} by Tuos. C. Keeveg, M. Lost. C. C. executive com-
missioner.

Drs intermittences du pouls, de la syncope et de la mort
subite dans la convalescenee de la fitvre typhoide, par le Dr
LANGLE®, ancien interne des Hopitaux de Paris, médecin de
I'Hotel-Dieu de Reims.

Trichine.—Ilow to detect them and how to avoid them,
by JouN PHIN.

Forthteith Announcement of the St. Louis Medical College,
Session 1881-82,

Detrost Midieal Qoilege.—Order of exercises for the freshmen,
junior and sevior classes.  Regular term 1331-32.

VARIETES.

—

Un cas d’hermaphrodisme.— (Société de chirurgie,
Pariz) M. Magitot presente un individu qui offre un cas
curieux d’hermuaphrodisme.

Agée de 40 ans aujourd’hui, Ernestive Guériot est l'enfant
de pavents bien constitués. Déclarée fille A 1a mairie, clle fut
traitée comme telle et envoyée a 1'école avec les autres tillettes
du pays. A 13 ans apparurent les régles: elle eut trois hémor-
rhagies assez nettes, puis ses seins se développérent.

Enfin, elle devient amoureuse d'un jeune villageois aveo
lequel eclle n'eut cependant jamais de rapports sexnels. A 17§
ans, Ernestine Guériot sc marie avec un autre jeune homme-
Les rapprochements sont difficiles, cependant elle vit en bonne
intelligence avec son mari.

Devenue veuve, elle s'éprend de femmes, a plusieurs mai-
tresses et ne recherche plus lé commerce des hommes, D'ail-
leurs, pendant son mariage, elle avait déja eu des relations
avec les femmeos, et elle reconnait que dans ses rapports
sexuels avec son mari, I'acte vénérien s'accompagnait des
mémes sensations et de la méme éjaculation que dans ses rap-
ports avec los femmes.

C'est que, en eitet, Ernestine Guériot est réeliement ub
homme. Ila lm, 78, ses cheveux sont noirs, sa barbe fournie-
Comme il est habillé en femme, il doit se raser tous les deuX
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jours. Son visage n’a pas de caractére sexuel bien tranche,
mais le cou est plutdét masculin que féminin. La voix est
‘celle d’une femme, los mains sont fortes et vigoureuses.—Seins
“asgez volumineux, bassin étroit—Pénis de la grosseur de celui
d'un enfunt de douze ang avec hypospadias, serotum bifide ren-
Jfermant de chaque coté un testicule, celui de gauche est plus
volemineux que celui de droite. Entre les deux parties du
serotum, it ¥ a un infundibellum dans lequel le petit doigt
pénétre difficilement ; aucune trace du col utérin.

Cet homme r des érections ot des éjaculations ; le sperme a
spparence du sperme normal, mais il ne renferme pas de
spermatozoides.

M. Laxxgrongte. i ost souvent fort difficile an moment
de Ia naissance de dirve i quel sexe appartiennent ces indivi-
dus; et plusieurs fois & P'hépital Troussean. I'on m’a apporté
des enfants dont jo n'ai pu déterminer le sexe que vers P'ige de
deux ans. Chez deux sujets, en effet, ce n'est qu'a cetdge que
gest opérde [n deseente deos testicules.

M. Tr. Axcer. J'ai fait en 1864, avec M. Le Dentu, I'au-
“dopsie de la famense femme @ barbe : cet individu portait une
barbe qui descendait junsqu'an nombril, et 'autopsie démontra
que ¢'était bien une femme.

M. Troracx.  Le point qu'il importe de connaitre dans cette
-question, ¢’eat de s'avoir si 'hermaphrodisme vrai existe?
Car le sujet présenté par M. Magitot est bien évidemment un
homme. Mais je crois que dans la science il existe des cas
Qindividus ayant les deux sexes,¢est-3-dire testicules et ovaires.
M. Pozzi.  Le sujet de M. Magitot est un homme présentant
an hypospodias serotal complet; quant an cas d'hermaphro-
disme vrai, jo crois qu'il faut étre trés sceptique 4 cet ¢gard,
et pour ma part je n’en connais pas de cas daus la science.—
Bevue de thivapewtique médicn chirurgicale.

~Action du tabac sur les organes génitaux.— Le
. tabue pris ¢n excds est pour certaines personnes un anaphro-
“disiaque.  Coptraivement aux conclusions formulées dans ce .
‘Joarnal (lome xxxv, p. 397) par M. le docteur Ygonin, M. le
doctenr Jaeguemart a interrogé¢ beaucoup d'onvriores em-
“P]_oyées 4 la manufacture de tabac de Paris, et voici gueiles

90t été ses constatations :

3 ‘D:ms 100 cas de grossesse, nous avons irouvé une moyenne

,S@ 45 p. 0/0 d'avortement ou d’accouchements prématures;

- 15p. 0/0 d’erfants morts queiques heures ou quelques jours

Aprds la naissance.
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D'un travail comparatif auquel nous nous sommes liveé:
nous pouvons couclure:

Que la mortwlité est de 10 p. 00 plus grande chez les
enfants des ouvrigres de nos manuthctures nourris por lour
mere que chez les enfants nowrrs par des ctrangéres.

Nous avons relevé beaucoup d'unions stériles, environ
18 p. 6/0.

On pourra nous demander communication de ce travail de
statistigne, qui démontre d'ane faguen évidente, les tristes
cffets du tabac sur la procréation. (Porey mddical, 2 juin 1381}

DECES.

A la LongueDointe, le 4 de juillet dernier, & 1'dge de 32 ang
et 3 mois, Marie-Jeanne-Bibiane Morin, épeuse de k. E. Duquet,
M. D
4. .

Le méme jour, Marie-Jeanne-Yvonne, dgée de 10 jours, enfant
de . E. Duquet, M. D.



