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ET DE LA Société de Médecine , etc. i

il reDferme les vices de conformation ori
ginels, comme les cas nombreux de têtes sou
tenues par un seul col , et orfrant deux cer
veaux distincts réunis à une nioelle épinière
unique ; les cas encore assez nombreux d'or
ganes digestifs , doubles à leur principe , et
simples vers leur fin , et beaucoup d'autres :
iJ place dans la seconde classe les déforma^
îlons survenues depuis la conception , pen
dant ou après la gestation . ; tels sont les dé
fauts de membres, les réunions contre nature
de certaines parties , etc. Au reste , tous les
tissus ne sont pas égalpment sujets aux trois
premiers ordres de lésions organiques. On les
von se partager d'une manière fort inégale
putr eux , et rarement on les voit tontes égale
ment nombreuses et fréquentes dans les diver-
?es parties. Il est à remarquer que les lésions
du quatrième ordre portent presque toujours
sur les organes et sur les appareils , et qu'elles
portem beaucoup plus rarement sur les tissus.

à ce pre.nier travail : il en a entrepris et dirigé un au-
e non moins important, et dont nous allons

^S^eiuent donner une idée succincte.
natlioln'^"' diriger les recherches d'anatomie
Lion des?"'' ^
richi le

^"^osvnDvIo^

/Ln_tn»
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tîons les plus piquantes , instruire par Jes dé
tails circonstanciés , et plaire par la nouveauté
des faits exposés : ou bien on peut soumettre
un nombre donné de corps , pris sans choix ,
à des recherches attentives et uniformes ; re
cueillir toutes les lésions qu*ils présentent, dé
terminer la nature de ces lésions, leur nombre
absolu dans lessujets qu'on examine, leur nom
bre respectif dans les appareils , les organes et
les tissus divers, à toutes les époques de la vie ,
dans les sexes et les saisons différentes de l'an
née 5 rechercher dans leur foule immense cel
les qui ont pu produire la mort , et celles qui
n'étaient qu'accessoires ; dresser un tableau
comparatif des unes et des autres ; déterminer
celles qui coïncident le plus communément?
en un mot, faire ressortir de toutes ces obser
vations , devenues importantes par leur réu
nion , des résultats et des conséquences , qui,
sans cesse agrandis par de nouvelles observa
tions, puissent un jour conduire à des consé
quences plus générales et plus utiles que celles
qu'on a cherché jusqu'à ce jour à obtenir d.e
l'anatomie pathologique.
Un semblable travail ne pouvait avoir

prix qu'autant qu'il serait exécuté sur un graj, j
nombre de sujets. M. JDupuytren l'a fondé
sur l'ouverture de plusieurs centaines de cada*
vres faites, chaque année, par lui, ou bie„
sous ses yeux par plusieurs aides d'anatomie.
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et iiotaniDient par M. Bayîe y l'un d'enlr'eux ,
au zèle et aux connaissances duquel il a plus
d'une fois rendu lionijinage.
Les résultats de ce travail sont consignés dans

un certain nombre de tableaux quinesa-uraient
être extraits , mais dont nous allons indiquer
le but seulement.
Un premier tableau indique le nombre res

pectif es esions des appareils et des organes
divers , que e qu en soit la nature. Fondé sur.
les premières données que fournira ce travail ,
e physio ogiste et le médecin pourront diriger
eurs vers la recherche des causes
qui mu P ) pour certains organes, les
lésions 5 i autre , ver<î loc ̂  i 1 ,

nir, ou bien de l'es
, Un deuxième tableau renferme l'indicationdelà nature des aflections de chaque appareil
en général, et celle des organes qui le forment
en particulier. On voi^ - 1 1
1  ̂ ainsi la tendance que
chacun a, par sa nature ou r •à être affecté d'une manTère u >
Un troisième tabW^

fiîr« u ' A exprime les lésionsSimultanées de diver«î»o • i .. 1
connaissance oeut / parties, dont la
au mAA • 1 ^curnir au physiologiste et
tTon et'p" fl'' la liaison d'ac>  m uence réciproque de divers orga
nes les uns sur les autres , dans l'état de santé
et ans ce ni dg maladie. Ou y voit sur-tout la

, transformat,on adipeuse du foie coïncider sou-
vent avec la phthisie pulmonaire, et quelque-
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fois avec d'autres maladies , une rougeur rBn
raarquabJe de la membrane interne de l'es
tomac avec les maladies du cœur, etc. etc.

Il semble répugner à la rigoureuse exacti«
tude de l'anatomie pathologique , qui ne classe
les maladies qu'en suivant les systèmes les
appareils ou les organes lésés , de ranger les
lésions suivant un ordre nosologique : cet essai
n'est pourtant pas dépourvu d'utilité. Privé
le plus communément de tous les renseij^ne-
mens qui auraient pu éclairer sur la cause de
la mort , mais libre aussi de tous les préjugés
qui font voir si souvent et à tort, dans les
tristes restes des hommes, les maladies dont
on les avait jugés atteints avant leur mort • le
médecin voit qu'il est aussi facile d'en détermU
ner l'espèce après la mor C, d'à près les lésions or
ganiques, que pendant la vie d'après les phéno
mènes qu'elles avaient produits. On trouve
doncrangées dans un quatriètnetableaulesma-
ladies suivant un ordre nosologique. Ce tra
vail , au reste, n'a pas seulement pour but une
stérile nomenclature des maladies: il peut en-
coré conduire à des idées importantes sur \q
meiifcur système nosologique à adopter,
^ Il est difficile, en général, d'assîgnerles cau- '
ses probables delà mort des sujets dont on
l'ouverture. En effet, ce n'est pas toujours
lésion organique la plus prononcée qui la dé
termine ; quelquefois même elle est le produit
d'une cause toute différente de çefle-ià. Quoj|
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qu'il en soit, cette recherche conduisait à la
détermination des appareils et des organes
dont les lésions sont lesplus graves, et les plus
souvent mortelles. Les y des individus ouvertç
ont offert autant de données qu'on en pouvait
raisonnablement espérer pour déterminer la
maladie qui avait causé la mort : un grand noin-e
bre de ceux compris dans le dernier cinquième
a offert, a la vérité, des traces de maladies ;
mais elles n'étaient pas suffisantes pour permet
tre d'en déterminer l'espèce: un très-petit

' enfin , n a offert aucune trace quiput faire présumer la cause de leur mort.
sixième tableau . fécond en grandes et

" m, est destiné à offrir le pa-
rallèie des lésions observées ciir A o iégaux de corps , morts d!ns 1 "o-^bres
del'année. La médecine a ses c!!

.  . 1 constitutions, ba-

sees pctnc.palement sur les sy .nptômes des t^alL
. Jes ; mats ne peut-on pas en dresser d'autres surdes bases au moins aussi solides ? Ce Mémoire
renferme le premier A>„ J-eraoïre
purement fondée sur les '
qui ait été tenté depuis cZ v ^^^aniques ,
ëique est cultivée. Ces
ques ne dépareront pas W co

: réunies , elleL'éda " n "
ront m, ̂ 11 ®olaireront, se rectifie-
degré d-uitlitT'^"'' unnouveau

diqufrir^omÏÎ'"et'î''^'J d°°' ^1  mure et la nature des affections
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organiques , comparés , dans l'homme et danS
la femme , aux époques principales de la vie.
L'on y voit les affections organiques , rares en
général dans le fœtus et l'enfant mort presque
en naissant, augmenter en nombre, à mesure
que, par les progrès de la vie, les organes des
tinés à son entretien se fatiguent. On y voit
encore celles que chaque âge, chaque époque
de la vie ramènent le plus fréquemment} celles
que chaque sexe doit aux particularités de son
organisation, aux diverses circonstances dans
lesquelles il se trouve, etc.... Cette partie du
travail est une de celles qui promettent le plus
de conséquences utiles, aussitôt qu'on pourra
les appuyer surl'ouverture de plusieurs milliers
de corps.

Là Société 3. arrête que ces IN^émoires et
les.Tableauxquiy sontannexés, seroient insé
rés dans le premier volume de ses Mémoires,

-  - • •
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BULLETIN

t>È L'ÉCOLÈ DE MÉDECINÈ DE PÀRIS <

ÏT DE LA SOCIÉTÉ ÉTABEIE DANS SON SEINi

Séance du ii brumairei >, .
ShcièH

s . E. Ministre iie e-intéhieiir à approuvé McÔ/..
Je chcx que k Société a fait de MMi G^a/^-
Jroy, fils, Laennec , Moreau et Bayle
qualité d'associés résidans-adjoints. '
M. Corvisart, premiermédecirideS.M.i'Èmj

pereiir, a été élu président de la Société, la pré
sidence de M. Chaptal étant terminée.
LaSociotéàentendn un Rapport de MlVf J i-

iavemenq pc «nr- administreeii
tendus a f- ' , tles végétaux pré
paré. jr / ' ̂'^^'ï"®®^'^No"veàii-Monde,
écrits queV^"^ ' 'i^edecin à Nancy. Ces deux
tatioii de leui"r. " «-^Pu--
des prochains 2 ' ' a'""' """'y^és dans uni

du BulletinPremière Années 3
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M. p" lutôty médecin àThionville , a adressé
la suite de ses observations sur les maladies

régnantes dans cette ville et ses environs. De
puis la création de l'Ecole, ce médecin lui a.
régulièrement communi<jué, trimestre par tri
mestre , les résultats de sa pratique.

S. E. le Ministre de l'Intérieur a transmis à
la Société une observation sur une maladie
extraordinaire, produite par la suppression de
transpiration , qui lui avait été adressée par
M. Angladey officier de santé à riiospice civil
de Saint-Lizier.
" .̂Keraudren , médecin de la marine , a lu

une Notice sur la propagation de la maladie
qui règne àMalaga et à AHcante , extraite de
la correspondance de S. E. le Ministre de la
Marine avec les Commissaires des Relations
commerciales; de laquelle il paraît résulter
que la contagion a été introduite dans ces deuX
villes par des marchandises de contrebande.

Séance du 28 brumaire^

M. Chaussier^ été élu président de rEcoleiffofes»

Séance du 24 brumaire.
société

M. Hallé a rendu compte d'une observa-'
tion de M. Legalloîs , sur une hyper-sarcôs0
au ventricule aortique du cœur, considéréa

ssemhl-
des
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fcômmc cause probable d'une apoplexie fou^
droyante.
La Société a donné de justes regre^ts à

M. JeVecq de la Clôture , l'up .de"seis ass.oci^és
nationaux, dont on Ini a annoncé la mor,t.
La nomination de M. TkUlaye , fils ̂  jélu^

dans cette séance, associé résidant-adjoint'^
sera présentée à l'approbation de S. E. le Mi
nistre de rintérieur.

Seance extraordinaire ̂ pour la distribution Àsse'rhhl
des prix aux élèves de CEcole-pratique. de.

Erumaire. ■
.  f ' i \

le Bo^etinde fVi-
la Société pendant le co JsX
îu par M. Ckaussier^ '

PRIX DE L^'ÉCOLE pratique

-tsxKxnnHs .•xxr xrxx. ^

première crasse.

.M- (Pieri. j . —,
Haute-Saône; ' M

3.;
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Mentions honorables,

M.Gillaiseau. (Louis )

M.Espiaud. (Arnould-Picrre)
M. Bellenand. ( Michel )

M. SayakV ( Augustin-Charles ) était de la
deuxième classe.

deuxième C l*A s s E.

Pria:*

ïà.PwET( Claude-Joseph), du département
de l'Ain-

11.^ Pria:,

mLBGOUAS (Victor-Maurice), du départe-
ment du Loiret.

Mention honorable*

B.BY. (Jacques-Césaire )

troisième classe,

j^cr pria:, ex œquo.

M. Boùcheb ( Claude-Antoine ) , du départe-
ti'^FfAuTEBT ( Achille-Cléophas ) , du dépar

tement de l'Aube-
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Prix f ex œquo,

M. EaiANGARD (François-Pierre ) ; du dépar
tement de l'Orne. "

M. Gt^ïToN (NicolasiAntoine ), du départe
ment de l'Yonne. \

^«"■tions honorables.

':h .';f

M. j méder'
couchemens , a lu- sur ' Pj'ofessenr d*âc-
physe des os pubis,.i,n !a sym.
il cherche à iiser ies ^ir '^'>"^-leq"el
opération peut seule où cétte
î'enfant en vie; celle:
psgnee d mconvéniens in * accom-r
Jes,cas ordinaires; et graves que daira
^"fuffisante , et lonéraiL '
®^irement indiquée. " cesarienne nécés.

twns, et „e doit-on pd """ p®
aucune , rechercher ^'W ' Proscriro
constances où J'imn A j des cir-
da-ugercuse par elle-rnlL"' P'"®D  i eue-œême que l'autre , serait
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cependant indispensable^pour extraire l'en.
fant ? Tel est , suivant M. Gardien , le point
capital, et celui par ôù l'on aurait Wu,.ours dû;
cofnmencer l'examen de la question relative
à l'emploi des opérations cesarienne et de la
sympliyso des pubis. H s'est sur-tout attache à,
donner les aéveloppemens convenables à cette
première section de son Mémoire dans la
melle il expose les circonstances ou la section
du pubis ,iseut seule donner la facilité d ex^
traire l'enfont, parce qu'il la regarde comme
la plus importante, et que les vues qui en font
la base, non? encore étémdrquées par aucun

Dans une seconde section ; l'auteur examine
s'il n'existepati des coniiguratidns vicieuses dtt
bassin , dans lesquelles la secti.oti de la sym
physe du pubis ne doit pas offrir les inconvé-
Biens attachés à cette, opération dans les ca»
ordinaires, parce que l'écartenient nécessaire
étant alors peu considérable, il ne peut pas produire les désordres que l'on croit résulter de
leur diduction portée à un très-haut degré.

T) ns une troisième section , il fait connaître
les cL où la section du pubis est insuffisante,'

' ^lest un quatriêibe point de vue spus lequel;
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on peut considérer cette opération. M. Gardiez
ne fait que 1 indiquer , et il a cru devoir en

mettre la discussion à un autre moment : ce
serait, dans les cas où l'une ou l'autre opération
pourrait également faciliter la sortie de l'en-
tant, de déterminer laquelle des deux doit mé-

dece Doint H discussion
de l'art d '' des plus essentiels
accoucheurs 1";°:: ul^sT' * "
tagés d'opinion , n'offt w?' encore par-

que l'examen des t, ''''
tant mieux que k r P''C""crs , d'au-
qui peut exiger l'un 1 '"■'"®ï>on du bassinmettant à l'opérateur d''-' P®""'
i autre, suivant qu'il ,-y ■ entre l/un et
dangereux pour la
que celJe qui ne laisse jFréqueute
Turi des deux quel ^ .'['^■ssourç.e qxi^ dans
ger qui doive Vaccom"^ d'ailleurs-Ie dan^

P^gner.
'  v/w • . • •

pubis peut seule'^M^v section dn
fant vivant, est celleT'"^!
r excès de courbure dan„ i■ pèche par

î les flot-,-,- A ' . ^ excavation du bas-
^rccisseme" "î'' ^Prouvent alors un ré-Si , danTcr car 1
franchi avec de d"" ®
supérieur Scandes dilficultés le détroitsupérieur qui est resserré , et qu'elle ne puisse.
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traverser le détroit inférieur par les efforts
delà nature, secondésméme par l'application
du forceps, la section du pubis est nécessaire.

L'opération césarienne est alors impratica
ble , parce qu'il serait impossible de remonter
au -dessus du détroit supérieur la lâte , quiesi;
parvenue dans l'excavation en éprouvant une
réduction considérable entre les deux protu
bérances pariétales. La section de la sym
physe du pubis 'f la seule tjui puisse assurer les
jours de l'enfant , ne parait pas devoir être ac
compagnée des mêmes inconvenicns que dans
les cas ordinaires ou on la pratiquerait , parce
que , dans les cas ou la tête serait arrêtée par
une courbure considérable du sacrum qui fap-
procherait la pointe du cocçix de I arcade du
pubis, un écartement modéré suffirait pour
obtenir sa sortie. En effet , les deux os pubis
étant écartés, Farcade gagne vers la partie su
périeure ce que Ini f^^^ perdre par en bas le
rapprochement du coccix ; ex quoique la tête
porte encore sur 1^ partie inférieure du sacrum
qui s'oppose , dansle premier instant, àcequq
la partie la pl«s basse de l'arcade ne serve alui livrer-passage , elle peut cependant s'engâ'-
ger, parce que, pour sortir , elle passe au-dessus du dia'^^ètre du Perinéal , Me
suré du roccix au bord inférieur de la syni-
physe du pubis.

Le deuxième cas où la section du pubis est
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nécessaire, est celui où le détroit supérieur est
resserre au point que la tête ne peut le franchir
pour arriver dans l'excavation , qu^en éprou^
■Vant une réduction très-grande. Quoique le
détroit inférieur soit plus lî^rge d'avant en arr
rière , il peut exister entre les deux tubérosi-
îes ischiatiqucs un rapprochement assez cou-
suléral^le pour s'opposer à la sortie de k tête,
même en ayant recours au forceps : dans ce cas,

ommc dans le précédent, l'opération césa-
lenne est évidemment inadmissible, parce que ■

k tetenepourrait remonter au-dessus L détroit
ÏZL 'f?-pubis oirrirait le nioiriQ H'îr. ' •parce qu'un rétrécissement 0^ '
ire transversal n'exigerait ■
médiocre. ■ ecartement

Troisième cas. Chc7 r
line étroilesse extrême de q«i offre
diamètre du détroit inférieur n
sortie/même en secondn ^ ® ^ la
'nature par l'application ^ f efforts de la
exister une exostôse à la
^P'ès avoir permis à la a 'î"''dans l'excavaf P^^^enir avecpuisse être refoulÏ''; .^'^PP^^! ^
"f
Je ''"rifice

'  squ on reconnaît que l'étroÎT
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tesse du détroit inférieur est telle qu'elle s'op
pose à ce que la tête puisse sortir spontané
ment, ou en appliqua-"^ le forceps sur ses par
ties latérales. Pour que l'hyslérotomie fût pra
ticable , il faudrait que la tête , qni a franchi
le col, pût rentrer dans la matrice ; ce qni est
impossible , comme l'établit M. Baudelocque*

Cinquième cas. L'opération césarienne est
contr'indiquée , et la soctioii du pubis est seule
admissible , toutes les fois qu'il existe un en
clavement, de quelqu'espèce qu'il soit, qui
s'oppose à l'extraction de la tête , ou à ce
qu'on ne puisse la remonter au-dessus du dé
troit à l'aide du forceps. Les cas de cette es
pèce sont rares. Une fois admis comme pos
sibles j ce que prouve rigoureusement l'obser
vation , M. Baudelocque conviendrait qiio
l'opération césarienne ne peut pas offrir nno
ressource pour extraire 1 enfant vivant.

Si, dans cette circonstance, la tête est encU'
yée suivant son épaisseur, le forcepslui-mêruQ
ne peut pas entrer en comparaison avec l'opé
ration de la symphyse du pubis ; car l'une deS
branches devrait être placée sur la face , e(
l'autre sur l'occiput = or, l'application du for
ceps, faite d'après ces principes , donnerait
nécessairement la mort ̂ enfant. Pour s'en-
çlaver , la tSte a deja ete forcée de s'affaisser
fortement d'une protubérance pariétale à l'aU-
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tre. Si , pour triompher de l'obstacle que la
Dature éprouve à opérer une réduction plus
grande , on applique les branches du forceps
de manière que l'une agisse sur rocciput , et
l'autre sur la face , la tête est comprimée en
quatre directions différentes. Si la force est
suffisante pour forcer la tête à s'affaisser en-r
core suivantson épaisseur, elle éprouve néces
sairement une réduction plus grande que celle
de quatre ou cinq lignes , au-delà de laquelle
elle ne peut pas être portée au moyen de cet
instrument,sans courir le danger d'ôter la vie
a l'enfant. A réduction égale, les effets de cette
pppljcat.onsera.entenooreplusfunestes, parceque la tête est saisie dans nno .♦ i

défavorable. D'ailleursL fi, <l"'ection plusforceps est contr'indi-que ton es les fo.s que la tuaiu no suffit pas
pour recluire assez la tête entre les serres de
instrument : or , lorsque le forceps ccupritne
a tete de i occ.put au front, il ne tend pas à
la reduire dans le d.a.nètre suivant lequel ellç
3-trop d etendue. *

1

cas. La section du pubis peut en

fant
soit par les pieds , et que le tronc
cavation tZuve uf  trouve un obstacle insurmontablé
sa sor le ans l'étroitesse de l'un ou de l'au

tre ïam tio du détroit inférieur , mais plus
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fréquemment de celui qui s'étend d'une tubé-r «
rosité ischiatique à l'autre. Dans ce cas , l'en- j-
fant peut être entièrement hors de la matrice ,
et lors même que la tête serait encore enve- }
loppée par le col de cet organe,.on ne réussi- •
ralt pas à faire rentrer les épaules dans la ma
trice ; ce qui serait nécessaire pour que l'opé- j
ration césarienne fût praticable.

Septième cas. Les fesses, engagées dans l'ex
cavation , ont franchi l'orifice de la matrice j
rétroitesse de l'un ou l'autre diamètre du dé
troit inférieur s'oppose à ce qu'elles ne puissent
sortir sans un moyen extrême. S'il n'est pas
rigoureusement prouve que la section du pu
bis soit seule admissible , il est au moins cons'
tant qu'elle mérite, dans ce cas, la préférence
sur l'opération césarienne.

lîuitième cas- Le tronc étant au-dehors , la
tête peut s'enclaver au détroit supérieur, soit
suivant sa longueur , soit suivant son épais
seur- j la section du pubis est encore ici ■
seule induluce.

^STeuvième cas. La symphyséotomie ne peut- '
elle pas être indiquée , quoique l'enfant soit
mort, si-la perlbralion du crâne ne peut pa5
faire cesser les points ae contact ? La section
de la symphyse du pubis n'est-elle pas préféra
ble à la ponciion de la matrice conseillée par
QiiUUmeau et dans le cas de rétrovçr-
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sien de la matrice que l'on no peut réduire ?
Dans le cas où un moyen extrême devient né
cessaire , la section du pubis sauverait i'en-
lant, en exposant beaucoup moinslamôre que
ne le ferait la ponction do la matrice à travers
la paroi postérieure du Ya<yîn.

Le premier cas que M. Gardien range parmi
les conformattons vicieuses du bassin , dans
lesquelles la section du pubis paraît devoir
offrir iiioins d'mconvéniens que dans les cas
ordinaires est celui où le rétrécissement qui

•s oppose à la sortie de la tête , existe dans le
diamètre transversal de l'n„ o„ de l'autre dé-
troit. Ici un ecartement médiocre Qnffi.-
faire cesser la disproportir
presque le diamètre trop étroit da
proportion que l'on écarte les deux os^p^Tir^
.  ■ Un rapprochement trop côn 'siderable des branches de l'arcade, ri
qui s'oppose à la sortiedc la tête sans
extrême. Sans un moyen

Troisième cas. La présenoA rV

^la face internede l'une des r 1 ,>es,on le W de JW ̂
i'arcado rl.^ r^ I * • branches de
siens du h " diminuerait les dimen-, ou bassin au point d« c» \ i •
tie de là tête anrés , " ̂ ^ ^ «"r-
Dans ces deux cas 1 'in forceps.

inemes raisons déter-minent à accorder la préférence à la secttn
dn pnbis , ainsi que dans le-premier. ^ '
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Onatrième cas. Le prolongement extraordi^

naire de la symphyse du pubis qui s'opposait
à la sortie de la tête , en diminuant la hauteur
de l'arcade.

Cinquième cas. Le rapprochement du coc-
cix du bord inférieur de la symphyse qui ré
trécirait ce diamètre de manière à rendre U
ortie delà tête impossible sans un moyen
trême , paraît encore devoir être mis au nom-
b e des conformations dans lesquelles la sec
tion du pubis serait préférable. En écartant
\es os pubis , l'arcade gagne par cette didoc-
tion beaucoup plus supérieurement qu'elle
perd inférieurement par le rapprochement dn
-coccix.

Sixième cas. Des tumeurs assez voluminen'
ses pour s'opposer à la sortie de la tête. n'eSi'
geraient-elles pas de préférence la section
ubis , si elles occupaient les côtés du bassin#

en supposant que leurs adhérences ne permit'
sent pas de les exciser ?

Il est cinq cas dans lesquels rauteUr prou^®
tie In symphyséotomie serait insuffisante ,

ropération césarienne nécessaire , en la suf
osant même plus dangereuse par ello-mêin^'
A reste , il s'est beaucoup moins étendu
1 "cas d'insuffisance de la section du pubî^'
^arce que cette doctrine est assez général^'
^ent admise par les accoucheurs.

Premier cas. L'opération césarienne est.n^*



iT DB BA Société be Médecine , etc ' 3a
cessaire toutes les fois que le rétr^e!.
bassin est extrême : deux pouces etTn"®"'
deux pouces, au plus ,
où la section du LT' ' „ dernier terme
de l'enfant! P"''" la sorti'e
Deuxième cas.T'r»T^r«-

cessaire chez une femnieV°" «devenir né-
ché naturellement s'il ' ®'=cou.
ment une exostôse't.A; accidentelle-» s )| M • )ment une exostôse très e " ®<="'ientelle-
du sacrum , qui s'oppo.e ^ la base

Troisième cas T 'a Passage de la
naturelle devien; • oa. 1 ^
1. a '
s est échapnée ® S'^ossessecommencement d*n« ' ^^rsque As'est échappée hr» i §'"ossesse la '
réduite à temps ■'^p , et'n'a
évidemment la . ' , °P®''ation rA . été

Quatrième cas La est
Cinquième cas Si d"°"®"'"oaité ,1 „qui auraient des «quirrr^^"'"

vessie . la matrice ouTe ^vec le !.
partie ce canal h , la
l'opération césariern n?

à  préférer
^  ces tu-

tV/-L ' -i'
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AVIS.

Les personnes qui lisent le Bulletin joint
au Journal de Medecine , doivent desirer de
connaître rhistoire des établissemens qui le
fournissent. Eour les satisfaire, il sera im
primé des Feuilletons , dans lesquels sera
exposé tout ce qui tient à la formation de
rEcole et de la Société de l'Ecole , à leur
régime jusqu'à ce jour , aux travaux dont
élles s'occupent, etc. Ces Feuilletons seront
du môme format que le Bulletin , mais paginés
séparément en cliifFres romains , et faits do
manière qu'on puisse les relier en tête des
BulleliDS , dont ils seront l'avant-propos.

.• •0. -i ne
t . liO • 1 >-:in

Où-

'iir-.-.

• /
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Ak ï3. (Première année.) TV*

BULLETIN

t)E L'ÉCOLE DE MÉDECINE DE PARIS",

" l'K ri soCIriÉ ÉTABLIE EAKS SON SEI«,

du S frimaire.
Une lettre de M o
lOSidant , contient qire"qn'°"c ' ®Ssoc!é hoh cparaît résulter qne la lumilre eî'l il
nuisent a la conservation du 1

,circonstances opposées la f ®tqueles
M. le docteur ^ "

impérial de Paris , a pré's! du Lycée
cadavre d'un enfant Luy " ̂  Sociélé le
partiesextérieuresdela dénué desà la région liypGgastrinu„ « cirant,
ïaire formée par la vg * ' tumeur her-

semant au dehors sa mem'î ' Prç- ,
l^a Société a vu ave muqueuse,

pièce d'anatom!eart;fie;"u intérêt une
pour lescollections de Si "'t' ̂^écutée
«iar, l'un de ses asaLlé!"""
Première Année. ''ésidans , et
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représentant tous les détails de l'oreille hu
maine interne et externe, dans la proportion
de neuf fois la surface naturelle. On conçoit
de quelle utilité peuvent être pour l'étude , et
pour les démonstrations publiques, de téls
travaux, exécutés par un artiste aussi habile
que savant anatomiste.

Séance du 23 frimaire.

M. Savîalles lit une Note sur un foetus
jnonstrueux , à terme , ayant deux têtes , huit
doigts à la main gauche , et six à la droite ; et
fait don aux collections de l'Ecole , de la pièce
qui fait le sujet de cette note.
La Société a entendu la lecture d'une Notice'

de M. heullier sur une hernie de la vessie , .
avec renversement, chez un garçon de quinze
ans. , . X _

M. Taillefer, pharmacien à Pont-l'Evôque ,
a adressé à la Société une Note historique sur
feu M. le Fecq de La Clôture , docteur en
raédecine , l'on de ses associés non résidans-

jyUVf. ̂ ndry et Jeanroy ont rendu un compte
très-avantageuxd'unMécnoirequiaété adressé
à la Société par M - Dubosc de la Koberdière f
médecin à Vire , sur la fièvre puerpérale, et
sur l'emploi àu carbonate de potasse dans les
maladies laiteuses.
Sur le rapport de MM. JJelaporte et Z)eS'

champs , la Société a arrêté que l'Observation
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suivante de M. , chirurgien en clieC
de Phospice de Saint-Lizier , serait insérée
par extrait , au Bulletin.
Un homme, âgé de 3o ans , fortement cons

titué, et ayant toujours joui d'une bonne santé
avait gravi, pendant d'excessives chaleurs , et
c argé de divers objets d'un poids considéra-i
ble lahautemontagne espagnole, dite le Hour-

-IT. avoir éprouvé
rnt!'°è chaleur interne très-intense , il coucha à la belle étoile, et fut sur
pris par un orage très-frni,l II ^ir-
à-coup une douleur avpr à ®cntit tout-<
droit, qui s'étendit à la
trémité des doigts ■ 1 T®'" ' l'ex-
temens douloureux Inmps j des pico-
et aux pieds. La chaleur fm jambes ,
tinuèrent ; mais la sueur dnti u®' soif con,
se supprima, et tout trempé ,
couleurnoire brantsurlevior^
tôt dans une commun . ®'-,fi^n°iené aussi,
Pyrénées , on crut qu'ir des
but au dernier degré p atteint du scor-
ral, et., dans cetfe 5 gé„é-
des scarifications sur la •
de là à l'hôpital
fut extrêmement surnris ^

surpris de l'aspect m, ,présenta ce malheureux. Toute la suH^®
sou corps était de couleur violette io
parsemée de phlyctèueaassez
(le -la même couleur. Son pouls étaif ®

petit et
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serré. Ses gencives étaient saignantes ̂  et sa
langue offrait plusieurs bandes rouges qui donv i
naiciJt du sang : il avait eu , depuis cet acci
dent , plusieurs hémorrhagies nasales. Ses jam-
Ijes et sés pieds étaient gpnflés , ainsi que les
avant-bras et la main droite. La main gauche ,
fiur laquelle on avait pratiqué des scarifica
tions , était dcsenflée ; mais les téguraens qui
la recouvraient, paraissaient gangrenés, et
répandaient une odeur très-fétide. Ses urines
étaient rares , très-rouges et cîïisantes. Il était
travaillé d'une coustipalion opiniâtre. Il éprou
vait la même chaleur interne , et une soif
aussi ardente que les premiers jours.
M. Anglade , remontant aux causesdecette

maladie singulière , et ne s'en laissant point •
imposer par tous ces effrayans symptômes ,
crut qu'il suffisait d'opposer les antiphlogisEi-
qnes, combinés avec jes laxatifs. Il prescrivit
en conséquence , un apozême avec l'orge ̂  les
feuilles d'oseille, les tamarins et le sel de
0/a///j£^r ( snlf'dte de soude). Les effets de ce
traitement furent aussi prompts que salutai
res. Des évacuations bilieuses se manifestè
rent presque aussitôt. Là teinte livide de ia
peau , et le gonflement des parties tuméfiées
disparurent en peu de temps.. Le malade fut
parfaitement rétabli , après avoir pris , pen
dant quelques jours , matin et soir , un gros
de quinquina , avec la crème dp tartrp , et le
^ifop d'absynthe.
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j  M. Hitzard^ associé résidant, a lu une
I Observation sur un anévrysme vrai dans uti
! cheval : en voici l'extrait.

Cet animal était foi-t, vîgouteox. trës.=
gras , trottant bien et frès-vîte; mais il était

de^WriT-r-7®^ ' «battait fortement
appuyait la

loi mon,, I. m" "•■qo'on voûte
monter. Une person!!^'

depuis peu, lui fi t faire^ l'avait acheté'
trop forts, et trop rénétéfr'^^ exercices
rut presque subitement ' ^'animal mou.';

A l'ouverturé dé la c • ' '
s'échappa une quantité onn^- '
assez noir . à la superficie ^ sang/
quait une couche huileuse remar-
®panchement, purement ê^'^îsseuse. Cet;-
point à M. Huzard le nb > "c laisàa

P'US grand soin pour ^ Proceda avec
^^^sseau rompu.Il recon quel étaicpostérieure une tumeur ""'bientôt à l'aorte«Vait diK-sept ce„timètres''T"?®'^ble , qui

,douze centimètres de diamà longueur, et^ieu. Elle était d'uneIb ^ans son mi-
et avait, à sa partie ™

peu latérale gauche unî"'^ pcsteneure
^ne espèce de cul-de-sacbien^^*^^"

•  ̂ac Pieu prononcé. L'ané,
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"vrysiiie cornnieijçaît au tronc de le. mésenteri-
que antérieure 5 l'aorte , à la terminaison de
3a tumeur , reprenait son diamètre ordinaire 1
etparaiçsait même comme étranglée. On voyait,
à la partie antérieure et supérieure de cette
tumeur , une ouverture d'environ trois centi-
mètres de longueur-, par laquelle il sortait
encore du sang. Les artères rénales étaient
tellement effacées, que M. Huzardne put les
trouver} les reins étaient flétris, et d'une
mollesse extrême. La mort de l'animal,était
^évidemment la suite de la rupture de cet ané-
vrysme vrai , et la rupture paraît avoir été
déterminée , à son tour , par des efforts qne
faisait l'animal en sortant de son écurie , qni
était très-étroite , ainsi que la cour qui la pré
cédait }çe qui leibrqaità tourner très-court
deux fois de suite , pour sortir de l'une et
l'autre. ,

Cette Observation a paru d autant plus im^
portante à M. Huzard, que les Vétérinaires et
les Hippiatres n'ont presque rien dit de Vatiéy-
vrysme.

Il y a joint une Notice des pièces patholo.»
«îques analogues, conservées dans le cabine^
^ l'Ecole vétérinaire d'Alfort.
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lémeht, et abstraction faite de l'enseïç-i)i<?|>j

-°{B^à n.nuittil'i ■■!' -'i(,;;:;;c-i jj!-.!. , ;.,. i.îbj
j, ,:>= PUii
l'autre ies^péuiùjj^-çj-caïijà
men,t,dojt7gnil,es,çiSsqcigrJ . , - ^ , f.r.t

»Potir résoudre cette questjqn.,,
W3>t!>4i,ÇS > SaaSrte.jrappo^fe.iditt^ite-

çj^t , çju#re,;dassçsj ", , „ .„;
.  1. pans jo, prçqjièfe Um.etles njalàdjçgtjontteî
i8B»mrôhîïy«Felte.98t.l?sBBew* et doiipîft

P/W SP&tfn ,symptûmq.grsvfe;,telles sont les afîectionS d'une intepsité'moiifc
'^PyettMM3«m«pj5e9,,)flf8:bU"iw«!e8» fe#'B*R"',?PS<eS;; t^llej spnt;ep,QOïe:l,es/pPleginasie^.
pénîgpes,„Js^ hé93prrhagis8,ac,tives nso-excaSfi
sives. .. ,

différence entre la .sages^.dp; tnéSîqSlie!
!■ epse^btedç. là réaJadie.: .qui

juge sa marche , prévoit son issue, et'est.éeoiï
T^;^, —R 5 ^5 H téiuéraireleem-pj^sspm^ÇcA® qhe:Ié;.syrnp^'

9git,89Lïas .c^s.aè e®-:s!.appl^u,#:de/spn:iippprtî^^ : . ..t ,
3? 2. Dans une seconde classe sont rangées les.

vers



ET DE EA Société de Médecine , etc. loS:-
line terminaison lienreuse , inais doitt la direc
tion devient funeste ou par" l'excès de leurs
symptômes propres , ou par le développement
de quelque symptôme accessoire grave. Ici sont
rapportés les. mêmes genres de maladies , niai's.
dans urt degré d'intensité qui rendrait leur issue
incertaine ou fâcheuse.

Dans ces cas, la médecine du symptôme
s'associe à la médecine de la maladie j mais
celle-ci donne à l'autre sa mesure, en jugeant,
d'après l'expérience , qùels symptômes il faut
combattre, quels sont au contraire ceux qu'on
doit rêspéctèr , et quelle étendue on doit don
ner aux secours dé l'art , pour lés contenir
daiis'les' limites d'une véritable utilité.
^ "3.;Une troisième clasSe renferine lés .raàla-

^és qb.i"tendent naturéllement à une terminai-
soit fiinesté ou indéfiniment prolongée, mais
que l'art peut ramener à une dirèctioiï plus
jliVoiablè.'
'"ji Dé oe nombre sont lesfièyres âdynamiques.
fortes, IçS fièvres ataxiques , les adéno-neryeu-
Sës'pêstiléntiellés , les inflammatoires^charbon-
nbùsesj îés héhiorrhagies passives , les' névrô*

les maladies cutanées et celles du sys-
téînêlyniphâtique. ..
» Icilamédecine delà maladie devient nëces--

^SLoerhent active : elle emprunte ses. indications
dii de l'ensemble dés syihptôihfes, ou de quel-
^uë symptômé prédorrilfiânt qui est lié à l'or-
gâne àfïëcté, ou qui donne d'une manière saiI-~
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.tote la mesure du mal dont U devient la pri;tT
pipale expression.
» Elle s'associe Ja medecine du sympt^mç

.quand il se développe quelque symptôme acr
pessoire très-influent, qui en ibrtifie les direcr
lions pernicieuses de la maladie , ou crée deç
incommodités graves , et qui ajoutent ̂  laiàtir
gue et au tourment des malades.
» Mais la médecine 4p la maladie demeure

régulatrice de l'ensemble du traitement, et de
Ja méthode générale à la^u^UeU doit être assu-

» 4, Pansl^ quatrième classe, l'auteur rnmi
frend toutes les maladies nécessairememf, o'
tes , et qui sont par lepr nature au d^s T
ressource^ de l'art, qui ne neuf
tut de .4ou™.oi,n. « de p.uîéffd'.'J

p-'-w-"»»-1» -nc;
Ici la médecine du symptôme devient .e i '

agissante : la médecine de }a maladie reste "If
servatrice , et suit l'état connu des dés^ i °
et J'élmde de leurs progrès inévitables'^j ell»
dpnne la mesure des secours que récla', !'
les symptômes pop }es moyens d^pS
ne posent pas les Inmtes au-delà desqtmlIesUs '
accéléreraient tme destruction inévitable

?> A ces quatre classes , M. Jtover en ' '
nne çl^uième j c'est cgUe des maladies obscm
res et insidieuses, pu la nature du mal sUs
te tomes équivoques et inçertaijies^' se dé', .
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robe quelque temps à l'œil attentif du médecin.
3> C'est ce qu'on voit dans quelques iîèvres

ataxiques pu adynamiques , et dans les com-
mencemens obscurs des maladies organiques.
» Alors le médecin suit pas à pas tous les

symptômes, a^tsureux avec réserve, mais sans
pusillanimité; étudie leur caractère, pbserve
leurs déyèioppemens, apprécie les elléts du
traitement. C est la médecine symptomatique
qui agit mais avec réserve , t^dis que l'autre
épie le nioment ou sa vigilante .surveillance
Verra le vrai caractère de la maladie se montrer
derrière un^ nuage moins épais, et avec des for
ces moins incertaines.
«Après ayoir ainsi développé toutes les par-,

t,es d une quesuon aussi coznplexe, et dans la
quelle d était d autant plus essentiel de porter
un exce en esprit d analyse , que ses diverses
solutions sont moins susceptibles d'une appH-
CAtion ngonreuse , l'auteur conclut que la mé
decine dn symptôpie, soit qu'elle agisse seule,
soit qu elle agisse concurremment avec la méde
cine de la maladie, doittoujpurs être subordon
née à celle-ci, et que le principal objet quel'oit
doit se proposer dans la pratique de la méde
cine est de connaître à fond l'histoire des mala,
dies j cours ordinaire, leurs symptômes
essentiels et accidentels , letçrs terminaisons na-s
turelles f les caractères de leurs analogies et de
leurs différences, c'est-à-dire , autant qu'il est
gn nous , leurnature. C'est là , dit-U/çe qui
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constitue le véritable médecin , ce qiii assure sa
iuarclie, le préserve des tâtonnemens et des
essais hasardeux 5 c'est par là qu'il honore son
nrt, et qu'il s'honore lui-même. - .
'  Le propre de pareilles questions est, quand
èlles ont été ainsi analysées et résolues, de pa
raître si simples , et de présenter une solution
si évidente , qu'on serait tenté de se demander
pourquoi l'on s'est donné la peine de lès rësoiî-
drè.' Cependant c'est sur-tout dans un temps où
l'on s'elîbrce , d'un côté , en interprétant l'ex
périence par des théories ingénieuses et fàci-
les, d'abréger l'art, suivant,l'expression
poorate, et d'élaguer les dUEcultés nécessaires
dune observation laborieuse , et d'une miurche
^xpérimentalej d un autre, de la réduire
le noii) de médecine moderne, à un amas fip,
pratiques sans liaison et sans ensemble" - c'est .
disqe , dans ce temps qu'il appartiebt aux bons
esprits de rendre à la médecine sa véritable
rection, c'est-à-dire, de perfectionner de pl"®
én pltis la science en la tirant des fondemens de
l'ai-t, et lui donnant l'expériènce pour appu' J
de donner àl'art les av^tages de la science en
larneiiant aux principes par-la route de l'ob-
sèi'vktîon. " .

'  ivÊe mémoire cVe M. Royer^Collard^oMS. a
paru remplir ce but louable aussi parfaitement:
qu'Qu pouvait le desirer. Il est écrit avec pureté,,
clarté et précision 5 les, principes y sont établis.
érVec évidence, les conséquences déduites,avec^



EU MilDECuTB j, etc. i'oy

sétérité , ̂observation àppéîëé^ en témoignage
des uns et des^ autres ; et^ribu's pensons'qu'il
mérite d'être àccueiili, et joint auX mémoires
que la Société; sé propose de publier dans séS
recueils. •
-  - ■■■ " - -

o::n Ir-v'' ^ ' ■ ■- r
Obsev^àiion sur une tumeur de l*às mdxilîciif^y^
^  'prodiiiié par"le développement d*une dent,
'  'dans lacd^dédusiiiusypdr3^[. leprofesseuT^
'  ' " - - • ^ ^

.  ̂ XJnijénne lîomme i aujburd^liuxâgé de 24ans I
n'én^^^^t'quB'7 et quelques mois, lorsque seSparens sTappgr^urent - qu^il'^pbrtait vers la" basé
dé rapdïib^sfe ruohtànté de l'os inâxillaire , dii
G^tè" guuclié'j 'iîrie petite tumeur très-diire 7
ronde et de la grosseur d'une noisette, t'enïaii?
u^eïi éprouvait'aucune douleur, elle n'àùg-
mentaitpas de volume : on rie s'en occupa pas/
Bans'une chûté que' lit cet enfant "environ uri'
an après-y la face .porta : il y eut écouleménî/
aesezconsidérablë par le nez, et deux ou trois
marques dé- côntusion sur là joue gauche, cx_
notamment sur ou auprès'dé ia petite tumeUrwOn^appliquâ^uélques compresses'd'eau salée/

insensible. DansTfdnté j on s'àpperçut un péU de son accroisse--
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ment, çt elle, causa de.légères douleurs. De
16 à 18 ans , l'augmentation de son volume
devint si considérable , que le plancher des fos
ses orbitairesfut spulevé ; l'œil gauche, pressé
de bas en haut, paraissait plus petit; les pau
pières étaient très-bornées dans leur écarte-
ment ; la voûte palatine déprimée formait une
tmmeur duvoWe de la moitié d'un œuf coupé
dans son gramd diametre ; la fosse nésale ét^t
presque entièrement effacée. Sur là f

niveau deia joue denrès «rpassantie
Le nea était fort déjeté à drohrTT^'îdê
Bupeneure delà, tumeur pi-c la partie
™iëHe„reJapeanétait^,^.r; -S'ap
paraissait devoir se • romnrp • 'EUe conservait sacouleur natureUe sur^e
reste de l'étendue de la tumeur. 'tout'®La lèvre supérieure était soulevée „
pouvait remarquer derrière elle toute la ré • n
desgeucives du côté gauche norré t ®deçà du niveau de celles du bôté droit'"'û^s
celieuseulementonremarquaittrèsn» •seur, à l'os qui &,^ait les parois Sri
présumée. Le malade parlait .difficUemLrTt
respirait^ avec Peiue 5,sou sommeil étaft iabo-
rieux sa ̂mastication pénible ir„, l FC-SfeltS
tiaoranip.; * ,

J.a gravité de.cette affection, l'incertitudu
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OÙ se trouva M. sur lè genre d'opéra
tion qu'il y avait à faire, l'engagea à prier le
•père dé l'enfant d'appeler en consultation

Sabatier y Pelletan et Boyer* Tousiùreiit
d'avis que la maladie était une tumeur fon
gueuse du sinus maxillaire. II iùt donc décidé
ù l'unanimité qu'il fallait opérer -, et M. Dubois
festa cliargé du mode d'opération qu'il trouve
rait le plus convenable. Voici comment il dé
crit lui-même la manière dont il opéra.
« L'espèce de fluctuation que je trouvais

» derrière la lèvre supérieure et dans la région
» genginale, fîXa ma première attention , et ,
?» quoique partant de l'idée que la maladie
» était une tûmeUr fpnguèuse, je ne dus soup-
3> çonner dans cette apparenté fluctuation
M qu'une très-petite quantité fluide icho-
» reux > dont 1 évacuation ne m'apprendrait
^ rien. Cependant je me décidai à faire sur ce

lieu, et en suivant la-direction de l'arcade
4» a;ivéolâire supérieure , une incision de trois
» centimètres. Cette ouverture donna lieu à la
» sortie d'une assez grande quantité d'une sub-
» stance lymphatique; très-gluante , et sembla-
» ble à -celle qui sort des grenouiUettes. J'in-
» troduisis sur-le-chkrap, par cette ouverturei
4»:-une sonde arrondie , et je: fus fort sutpris
4» de pouvoir parcourir avec elle une cavité qui "
>• me paraissait répondre à l'étendue antérieure
do la tumeur. En faisant diverses recherches



>?'

»

»

;iiO .B,tJ J. i 32 t i,ïT ::1) c ox » f
,». j)purjConnaîtEe Éi'ilyavait un fougus ; je se'tla»
?y tfs.:mi cHqc com|ue je l'àurais éprouvé - en
>>'touchant une.dent. Je crus qu'en baissant ma.
», sonde , j'avais touché Ihine des incisives qui
» avoisinaient l'ouverture que je venais de
»' faire , et l'idée yraie que j'aurais" pu prendre ,
î.m'échappa. .. .-. Cinq jours après,.cette pre-
» mière opération , j'en pratiquaLi un'e non.—
^.yelle, et de la maniéré suivante. • . -
» Je fis l'extraction de-trois dents ,-1gs deux

^ incisives et une : molaire. .J:empoxtâi avec
instrument approprié ;le bord alvéolaire

»-çorrespondant aux dents , arrachées y dans
? letendue de quatre centimètres delonauqur,
a. et deux et demi de Jargeur if- corda^ bea»-
coup de sang , et je crus: devoir m'en rendre

..y,maître. Après deux jours , l'appareil
lA.,j'avais placé tomba : ayant alors- lait placer
i»:.le malade converia>lement., ,il ,me- lut liicile

de-parcourir de l'œil tout l'intérieur • de la
» cavité. J'apperqus alors daùs la- partie la pl"»
» élevée , et dans le lieu qui correspondait au
y> .rebord sona-orbitaire , un point blanc qae je
» oms.être du pus. J'y portarma sonde, et le
y, choc que J qn.,resus,:,révéilla en.hioi ,1e Sou.

venir de celui que j'avais^éprou-vé le ionride
H la première opération.: Je reconnus bientôt
» Ja presence d une dent que-j-^yrrachai tn»
» le-champ, et pour l'extraction de, laquelle
p j'employai de là. force, par rapp0,rt: à, ia. di»'
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* position de la racine. Cette dent était une
canine, dont le développement était parfkic

^ quant à la couronne', mais dont le sommet
» de la racine était aplati et comme rivé sans
3» doute par l'efièt de la pression qu'elle avait
» éprouvée delà part de la résistance au déve-
» loppement contre nature de l'os maxillaire.
M La suite du traitement n'offrit rien de par-

» ticulier : on iit des injections détersives, et
^ on pansa mollement. Dans l'espace de qua-
^ rante jours , toute la cavité disparut j mais la
» tumeur de la joue, celle de la voûte pala-
» tine , le déjetteraent du nez persistaient. De-
» puis ce temps, c est-à-dire , depuis dix-sept
» mois , la nature a repris tous ses droits , et
5, toute difformité est disparue. «
M. Duiois, après la lecture de cette inté-

ressante observation , présenta celui qui en
était le sujet à la Société , qui a jugé elle-même
du succès de l'opération.
Deux pièces en cire exécutées par M. Pinson,

et déposées dans' les collections de l'Ecole,
représentent fidèlement le sujet de l'observa-,
tion avant et depuis sa guérison.

/•



•• • T__ •' î"" ' " • • "- -.- •

V ̂

7.., ■ 'i, . ., ... • - • , :

î(r.r.:î>7'A,n ,.» !, a- i. " i'! *

-r' rv'y>35'*..'-r:=.Uîtv- y.J 'î;.';.-.*
4  ' -^' »» iTii.-ïT

-w'sj; .'tfi." i !• i;i v"*'M'j';

J'S » ^ . 'V .  ij la Un :
-rv :;;.,cfi UTU i ct^S;- .^t'nùp^ixzi: jZ-M iif;

.  xt eia xhhr-'-, j;! ..', - ,;..,ii^;Vx)Éte:

't'i -5v: i'J'.-' M -nwu^rr rJ . r'iOtf^:i/

4a„v -iî ,..\vvV.CV.:^t^

r.- .,,/ - , ■,. "^ .V;'/.->'.;ijUT /nfiW

-iù*

*:mv

•.*• '^rr^T.
tJV,.. u

•r • •*.^:. :■ rr.i



À M" 13. ( Première. .année. ) K.'o jx 4.

BULLETIN

CE L'ÉCOLE DE MÉDECINE DE PARIS i

.ST 2>E Lk SOCléTi 94-NS. SjON SStlT. -

' ̂ Flotêaïv

Un Mémoire do M. A^brnar^/, commissaire
<les relations coininerciaLles à Malaga j conte- its
^ant des détails très-impbrtans ■ sur les canseS
-qui ont contribué à prolonger le règne de Tépi-
déroie qui a ravagé cette ville , a été adressé à
l'Ecole de Médecine par S. Ex. lé Ministre de
l'Intérieur, ainsi que la dix-neuvième partrié du
rapport de M. -ffiz/î/Vûsurlâmaladied'Espatxne,
4et celle d.e Livonme, . / ̂

FloréaL

X-a Société a reçu de M.. Chansareî, pliarma* fetmi d»
cîen a Bordeaux-, un travail intitulé î Sur
buccin , ou Karabé jaune f
première Années g
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De M. Keraudren, médecin ministère de

la Marine et des Colonies , nn projet de dispo
sitions réglementaires , dont l'objet est de pré
venir l'introduction, par mer, des maladies con
tagieuses j- ■ '
De Fréd. Chard^î, un Mémoire sur les

jours critiq^ues et les c.rises dans les rpaladies
aigiiës'i •
M. Gardien » docteur en médecine , a In

un Mémoire sur ra malâdié cbmmunément dé
signée sous le nom d'asphyxie des enf'ans nou
veau-nés.

M. Lesage , médecm-ç-djoint du deuxième
dispensaire, a communiq^ué des observation®
«ur deu-ît prétendues ëtérilij^s,;-

M.. D^pv-ytren^ a rendu un compte détadl^
d'un accident arrivéà trois ouvriers vidangetit®
qui ont péri d'asphyxie, ainsi, .que reçb®'''
çlies et des expériences quUl a entreprises:
M. Tkéjiardy, prbfessewf de chimie, au CôU^g^
de France > sûr la- nature dçs igaz qm.: se
gent d^iie les: fosses dfaieance ̂ éx gnv les moyf
de prévenir les accidens auïjqiue^âUb.
lieu. La Société , penetree de l'importance du
travaU commeuïfé par MM. et
nard^ lesainyités .à lepôûreuiyre, et a nommé
une commission composée de MM, Chaussi^J">

^^zat'd\&t' Thoi£pepjy péur
s'eajiccupér îd'G'cbïioert; avec.-eux, ; i.
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'"^&''FlÔi¥a7'/--

.S. Ex, ,}e Ministre de l'Intérietir , par ùri^'
le'^tre en dite du 7''floréâïj-'â'dorinë kôn àp-
prôbiilpn' au choix que'la''S6cîéte-adait'dé
M. i)eqdhdàïïe > clpcfeur"" en înédécijLe^ dé'
l'Ecole de Paris ̂  èn qiiâlité' d'à^sôcie-SdjoiriÈ
y^' Lafaj-gûè élevé jchuàï.rgièri-jjn'^erqé à

1 ÏTôtfel-Dléii j à communiqué une o^sérVà&n
fiiir une tumeur carùîribraàleùsè ënormé j'p^d-.
CGC ûUr* devant du raclïis dctns" leS"cavîtés thnra^
cjiique.et,,abdûniinale j-tet a.niis:,EO.uS:^eeiyçpx
de. la Société uiïe pièoé'en. .oire représèiittaU
cette inaladieî-'i ' * : - > ir.' • i .' ,,iy cn'rt.jioo

l'Amérique méri^nSpV.C
M.. -D^^raZ^.Tuefiibr© 'du. ei - dfevanï -CoUègi

de-CMrnrgie-de Parîsy a lu des obseryatiim^
èùr /qu^rqpês afîp'cfibhs''dQU tlé-Û
ffp.? :>.■ considérées dmis 1 eU^s rappor avec l'or-'
gane deï^t^^il;fi. •. / V ' j. "
\  (iocteuB ed .médaille-de.l'Ecoie.deParis^; adula descripiToM'd'uiré
fiouveliê éspééë 'dç^Vérs t^ dàns lbè rèin»
î?^®.^?^^®^®,?.ét.aprbsent'e qùéîqués dljaervàtioiiifi
sufda téççijiQ, . ' •" ' 'y/.' "

a.'i ioèaiti; „'lU'K

9"

\

- ^
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Extrait d'ime NvHpe: sur l'anévrisme j par
M* LuiRKEY»

L'auteur se propose daus. cette. Notice de
prouver que les ariévrlsraes internes sont cau
sés par; des vices particuliers , comme le véné
rien dégénéré ; le scorbutique, le scroplmleux^
Ie'psori<jue etc. ̂ qui atteignent les vaisseaux
lé plus'à la portée de leur, action (i). Les.pre^

efîéts de ces vices, dit M.- Larrey > sont

.y-r(ï):D6pi;v.dcpùi3 uti' gtûnd-tKJhibrè d'années , R-L le
pra0t<^rvxVarrayait-émï5da:Ti5;sesaesons cliniques: que
certains anévrismes du cœur ou des gi os vaisseaux pa
raissaient avmr ppur,cause un virus niorbifique déplacé
et ̂orté fiiîrl'organe qui eii était affecté. De nombreuses
éu'VeHh'rés de cadavres lui avaient montré des e'xeuiplés
de végétations d'apparence vénérienne , et qui avaient
fcur'srè^ dans des coeurs^ ou dé gros vaisseauxvfrupptjs
dVnévrisme. : aussi avait-il ."l® plos grand: soin ̂  daris
Vesainen deis nuflades,* de s'informer scrupuleusement
s'ils.avaient eu précédemment quelques affections véné
riennes , ou des maladies dé la peaii négligées ou mal trai
tées. On sait jusqu'à quelpointde perfection il a porté le
djàgnCistic et leprtmoslic des maladiésorganiqucs en géné
ral i et de-celles,du cœur et .des gros vaisseaux en. parti
culier. Les élèves.qui eut suivi et recueilli avec soin ses
lumineuses,instructions.sur ces objets , sont convaincus
dé cétfé vérité, et nous-croyons devoir réclamer pour
notre confrère , qui a si bien mérité de la science l'an
tériorité sur tout ce qui a été dit et imprimé depuis plu
sieurs «unées sur ces maladies.
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fle changer le mode dé susceptibilité Crganique-
du tissu artériel, d'anéantir son ressort, son?
élasticité ; et de favoriser ainsi" l'engorgement
des'membranes de l'artère- 1
M. Larrby remarque d'abord que les àrié-

Vrismes des extrémités, qùî sont ordinairement
produits par des causes externes., présentent
des phénomènes differens de ceux des anévris-
mes internes. Dans ces derniers , il y a le plus,
souvent mouvement fébrile continuel , de la
chaleur dans le lieu malade ; le visage est co
loré pendant les paroxismes, etc. ; symptôiiïes.
qui n'ont pas lieu dans les premiers.

Voici les raisons qui font penser à M. Lafrey
que les anévrismes internes sont produits par
un vice inorbifique qui attaque l'organisme dp
I artère. li croit qu'il est bien difficile qu'une
artère puisse s'anévrismef dans une cavité par
suite de mouvemens violens , plutôt que de se
rompre par ces mêmes mouvemens, et de proi.
duire alors des hémorragies mortelles. L'isole
ment des artères dans les cavités, et leur laxité
semblent rendre tous les mouvemens possibles
sans nul inconvénient • aussi M. Larrey ob
serve que c'est plutôt chez les gens d'une pro
fession sédentaire , ou qui vivent dans l'ffiac-

T" ' anévrismes internes, queche25 ceux qm se hvrent h • . 1

et contiiiiieds. ^ -ies exercices violens
La courbure des artères ne paraît pas suffi-

^ante à M. Larrey pour produire des auévris^



Jf8 ,x'Ecoi.p.^ -
jnf\es^ çax, fêtait; wsi p les
^névri^'nj^çs. Bç se,io^,e^^^ aiigle^
Açg yf^Sse^ux ou :à Iç^uf: principi^e Pï?urbura^j
et cepèndant onîes.^ypilip jau çQnfraire., ,très-
so.^ye.Ilt se fpriuer d£^ns,.des,trancs o.u des bi'an?
Jph.esXi;Ui.,p»^rçlî.ept eu,ligne droite. Èieu.plus.»
■P'.est.^ii'p;'^ "voit assez; sôuyeiitdes inHejtioiis-OU
des :9purUire§,,n:)^^i:bAde? de.s artères sans la
poindr.e deyr^t
point manquer-d'.^riyer les courbures,dee
artères, causaiûnt des anéyrismcs. ]\î. Larre^
^apporte une observation ,tirée de, Morgagni s
dans laqùellp un .sujet était attaqué d'uii ané-
yrisme de l'aorte pectoraie ; la courbure de
pètte artère n'y. était pour rien. iLancisi et Littro
/^n rapportent de semblables. . . ,
.  ..M. é.taie soii opinion de la formation
4es anévrisines internes d'autres observations.

loi fournit plusieurs exemples d'ané-
.vrisme.sd^l',artère fémorale (^ui paraissaient
<qe pj'^ticiçii, , devoir, être attribués à une afïèO"
Çion gangreneuse, qui avait désorganisé les par-
ties riimiles voisines. .M.. Larre^ a ÇQpnnissap.ce

,4e plusieurs casda^i^lesquels ona îir.c^pvo tout.le
pystêi^e artériel dans uuediatjièso apéj^ri^maie,,
pbe;5 des.sujets morts,djB.g^qorlw^,, , .v
<. rapporte ensuite trp?^ .obsqyya^
îion^ qui lui sont;,propres. Dans, la,pre^qînre ,
il est question d'un soldat de 07 ans, attaqué

.aiqpyrisme (je l'artère popUtéey,C.e soldat
f îf %iueu8e 434I& 1^1
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même région y et la-fit disparaître -àtl îftoyeii
.d'une pommade caustique. M. Larr^^ crut re
connaître que l'anévrisme pouvait être causé
par la répercussion de cette dartré j •pui8qué>
d'ailleurs ce soldat n'avâit jamais eu de Coups
ni éprouvé de chûte sur cette partie. En consé*-
quence , il le mit à l'usage des anti-psoriques ̂
des amers 5 il fut soumis à un régime doux , et-
au repos le plus absolu. On mit stir la tumeur"
des compresses trempées dans du fort vidaigre
sature de sel ainmoiliac et de tan pulvérisé. Lô
malade se trouva bien de ces moyens \ oit ôîi
continuai usage. Le ây.e jour, la-tumeur avait
presque totalement disparu. On obtint là réâO^
lution complète de cette tunteUr ëii apbHq^âHt
essus un emplâtre vésicatoire , dont la dessi-

cation fut suivie d'une éruption mUiaire , qui
prit, par a suite , un vrai caractère dartreux^
Cet homme se trouva ainsi délivré d^un ané-
vmme qu,on avait été sur le point d'opérer,-
Dans U deuxième observation , il s'agit-d'un

anevrisme du tronc cmliaque venu à la suite
d une fièvre rémittente bilieuse très-intense

attribua cet anévrisme àl'irrifatibn '
etil employa pour le com battre les bains tièdes
les linimens. sur l'épigastre faits avec l'opW
goromeux et le çamplire , le-lait d'amandes en
■boissop, etc Tous ees moyens , dont le maladese trou- d aboi-d un peu soulagé, amélioraient
assee .peu son-état, do,® jour il, sur*
ymt,,après un violent accès de-fièvre vena.
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inopinément j.tine éruption miliaire sut tout^.
la suiface du côrps. Eu trrs-peu de jours , touâ
les symptômes de i'anévrîsiae de la cœliaque
disparurent, et le malade se irouva^uéri.

Latroisièineôbservationest celle (1 un homme
â^taqué d'un anévrisme de la crosse de l'aorte,
lequel faisait saillie à travers, le sternum. Le-
malade attribuait cette tumeur à dessymptâ- -
mes vénériens négligés et dégénérés. Comme ce-
malade était dans un état désespéré lorsque
M. Larre^ le vit, il ne tenta aucun moye»
curatif: il périt quelque temp&.après.
M. tel-mine sa. Notice par engager le»

praticiens à faire de nouvelles recherches sur*
le sujet qu'il propose.

Extrait d*uhe Observation sur utiô espèce
■ ^'.^foction cataleptique , compliquée d'ex-
t^eet desomnarnbulismeiparM. Carmoy >
docLeur-raédecm à JParay ̂ département de:
oaone'Çt^Xjoire^

\ M, , âgé de 3o ans , d'un tempérament-
faible , ne dune mere morte de phthisie pul
monaire , et d'un père atteint de la même ma
ladie, éprouva en 1792 une toux sèche, accom
pagnée de.douleurs entre les épaules^ qui dis
parut proraptemeht par l'usage du iaitd'ânesse*
Au printemps de l'année suivante , les même»
Symptôjneasermaniféstèrentj. etils'y joigmt ua
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bourdonnement dans les oreilles, la dureté de
louïe , et une altéi'ation sensible de la vue. Le
malade avait moins d'appétit chaque jour. Il
était ])longé dans une tristesse profonde etsilen-
cieuse , et la maigreur devenait extrême 5 le
visage seulement conservait de la fraîcheur, et
mêjue un coloris remarquable; son pouls était
îîaturui, sa respiration un peu gênée par la
toux. 11 lui était survenu entre les épaules des
boutons qui Suppuraient, se séchaient et repa
raissaient ensuite. Il éprouvait de violentes dé
mangeaisons aux genoux, et unechaleur insup
portable aux jambes , lorsqu'elles étaient cou
vertes plus que de coutume

XjB ly mai de cette même année , on obserVa
dans le malade quelques incohérences dans les
idées. Le 21 ,011 le trouva couché sur son lit,
dans 1 apparence du sommeil le plus tranquille
et le plus profond : rien ne put l'exciter. On le-
leva : d se prêta à tous les mouvemens qu'on
lui fit exécuter sans ouvrir les yeux ; seulement
xl profera deux ou trois paroles pendant qua
tre heures en vxron que dura ce premier accès.
Le iendemam à la même heure, cette scène

se renouvela. Ses paupières étaient tellement
fermées,, qu on eut beaucoup de peine à les
ouvrir, et elles se refbrmèrent dès qu'on cessa
de les tenir ouvertes. Sou pouls et sa respira
tion étaient dans l'état naturel, et le sentiment,
dans toutes les parties, était plus exquis qué
jamais. On leva le malade : il . marchait quand
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; il s'arrêtait quand on cessait do'
lui» imprimer unjraouveinent- On lui présenta
diverses boissonsj , d chpisit et but celles qui
étaient de,son-goût. Assis y il laisaitdivers mou-
vemens spontanés, remuait les lèvres, poussait
des soupirs, pleurait^j on Tu vu dans,d'autres-
accès sourire, et tom ber ensuite dans un repos
parfait , dans une attitude extatique. Cepen--
dant les membres n'avaient point de roideur ,
et ne gardaient point lesipositions qu'on leur
donnait. La volonté paraissait jouir de tout son

rtelle nt extrême,et telle qn il; connaissait au toucher les person
nes qui lui étaient un peu fhniilières II leur-
témoignait,nne vive sensibilité , les, consolait
de la peine que leur causait son état : d'où d
parait quiiavaitla conscience de sa triste situa-
tipn. Il demandait à boire et à manger, et
terminait les boissons et les.alimens qu'il vou
ait. Il manifêstad ses, besoins' d'aller à k selle ;
d se prêtaitmêineii recevoir des lavemens, etc.
Ses urines , pendant les accès , étaient claires
et limpides. Les signes qui en annonçaient la
fin , étaient le clignotement des paupières , et
le.fi-oncemenfdu iront. Après l'accès, ce ma
lade n'avait aucun, souvenir de tout ce qui s'étaiU
passé.
-  I»os accès'suivansj ]e'3,e, 4.0^ 5_e gt (5^e
présentèrent rieu' de nouveau,,si ce n'est qu'ils
augmentèrent èn durée, et.que, chaque .jour ,
je malade parut plus laible- Le 7,? fut^très-alar-
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majnt : il dura plus de quarante heures. La pro
pension au sommeil était ex-treme y ainsi que
ren^ourdisseinent. Il- ne distinguait presque
plus au toucher les personnes qu'il connaissait
le mieux. Les mouvemens qu'on excitait étaient
faillies : ceux qu'il faisait spontanément étaient
très-rares. On avait dieu de craindre une atta
que d'apoplexie, lorsque les signes précurseurs
qui annqnqaient la fin de l'accès, se manifestè
rent enfin , et aussitôt le malade se trouva
dans l'état naturel, sans aucun souvenir de l'et-
frayante situation où. il était resté si long-tempsi

Celui du lendemain fut leger, et ne dura que
jquatre heures. Insensiblement les accès s'éloir
^iierent, et cessèrent tout-à-fait depuis 1er a sep-
teinbre jusqu an ly décembre 1794 , epoque à
laquelle il éprouva tm nouvel accès qui dura
plus de 60. heures ; mais on doit remarquer que
cette dernlere reciiûte suivit l'application indis- -
crete de l,eau vegeto-minérale sur des boutons
qui s'étaient élevés en grand nombre autour de
Vexutoire qu'on lui avait fait à la cuisse, et qui
se scellèrent aussitôt. L'écoulement du cautèrè
diminua aussi beaucoup. Bientôt après tout le
corps , sans, en e:^cepter le visage , se couvrit
de vésicules d ou sortaitune hmneur gluante
et infecte. L énorme déperdition que le malade
subissait tous les jours, une fièvre lente qui
survint, ̂^'^corapagnéed'une expectoration puri-
f'orme , terminèrent proinptement sa carrière.
X^es principaux moyens, qui fiirent opposés à
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-cette singulière affection, furent la saignée-,
des Javemens, des pédiluves , des vésicatoires.
appliqués aux jambes et derrière les oreilles ,
des bols composés de kina, de camphre, de

. Gastoréura , et des boissons fortifiantes et anti
spasmodiques.

L'auteur de cette intéressante Observation
remarque que l'individu qui en est le sujet >

à lanu^n® M ■ 'a laquelle il n avait «?chappé lui-même que par
révTtfrtoutc ' - " «'™tion condnuelie
cette « r 1'",P°'>^^i'l"incommoder • qu'àcette fâcheuse prédisposition ii es.
afïéctions tristes , de vives frayeu s '
-gxnation du malade était sans Tesse i

roit trouver avec raison dans cescirconstan-
ces reunies, sinon la cause première et (r

«lente de cette affection, du moins de m,; ̂

vraie, puisque le symptôme pathognoS^ue
de cette a&ction ne se rencontre point dans
celle-ci ; c est moms encore l'extase ■ ce n'est
pas non plus le somnambulisme, o'siège ? Quels sont les organes qu'elle affecte pri
mitivement ? Quels sont ceux qui ne sont at
teints que sympathiquement ? Malgré tant d'in
certitude et d'obscurité que présentent, à cha-

*

\
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^ue pas , les observations cliniques recueillies
avec franchise et sans prévention, comment
peut-on croire que toutes les afï'ections maladi
ves , qui sont autant d'aberrations de l'ordre
naturel, puissent être classées et rangées dans
un ordre régulier , comme les objets qui sont
conformés selon l'ordre constant et régulier de
ia liature ?

Extrait d'une Note sur la mousse de Corse ,,
par M* Dec^ndolle^

On connaît en matière médicale deux sortes
de substances vermifiiges , désignées sous le
noiade coralline, l'une dite coralline blanche
l'autre coralline rouge ou mousse de Corse. La
première est un produit animal appelé "pajc
Linné, corallina officinarum. ; elle est mainte
nant peu ou point employée en médecine. La
seconde, qui est un bon vermi&ge, a été décrite
pour la première fois par lu Tourrette (i) sous
le nom àe fucus helminthochorton : elle n'est
employée en France que depuis environ trente
ans; mats ses propriétés étaient connues depuis
long-temps dans lesîles de l'Archipel. Une colo
nie grecque, transportée dans l'île de Corse
vers le mdieu du 17.0 siècle , y apporta cette
connaissance qu elle conserva par tradition.

.  Journal de physitiuii ̂  _
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En 1777, nn médecin corse , membre de cetf^
colonie, M.' StepJianopoli , trouva cettè mêmtf
plante sur les rochers qui bordent les côtes dO
cette île^ et fît connaLÎtre ses propriétés'èn Tin-
diquant sous le nom de leniinthocfiorton, dé
rivé par corruption du mot grec helinintko-'
chonon y qui signilie vermifuge-
En examinant lamoussedeCorse,

dollc s'est convaincu que cette siiijstance
n'était point homogène comme on l'a cru jus
qu'ici , mais au contraire qu'elle" était très-'
composée. A peine fucus helminthochorton-
f"orme-t-ilun tiers de ] a meilleure mousse de Corse"
du coinnie»ce. Ôn ne sera point étonné cle'ce

, fê éiànge quand on saura que les pêcheurs" cor
ses qui recueillent ce médicament, se coriten-"
tent de râcJer les roclièrs oùil leur-paraît abon
dant , font sécher an soleil ce qu'ils ont déta
ché , et le vendent sans autre préparation au*
marchands. ïls sont maintenant obligés d'aller"
chercher la mbusse de Corse sur lès côtes de
Sardaigne, parce qu'elle est devenue rare danâ
la pre'mière de ces deux îles.
' Les plantes que M. Becandoîlé a' trouvées-
mêlées avec \efucus helminthochortou, sont en
grande q"«rmté: elles enIbrment, comme nous
l'avons déjà dit, les deux tiers dans celle qui
és^ choisie , et les sépt huitièmes pour Celle
qui -est réputée la mbins bonnë."Nous'allons
indiquer ces plantes ̂ ^ M. -JCieeand&lle-ti: dé^
dites dans sa Note. L®^ plus abondantes
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lès suiyantes : i.® le fucus ericoidés de Qoode*
nough ,• 2.'' ie corallina rubens i./tS^Pde fucus
barbatus\^ Goodenough , ovlXg P. fmnicùla»
ceus L'-J;. le. conferva catejiata
M. DeeaJidolle iX\i\ie\\Q céramium ^ cntenî&
tum.{f) $ 5." le canfeVva i^g^gràpilit Îj.
corferviz albida de Bjotk yjï^ i^^&raHindoff^
cinarumlui; S.p
tai/zasj, 9^^ le fucus iucummt^s id© ̂ Mudscn^
3o.« ie fucus fascioUà^ n.Pfiiê tO;r-
ferm p- ilqsà m^mo..^Ht^içïr:;iQnelquefoi3y
mais pl-H^s^ rarement et moins:-Jabondammetat ,
on trora-y^dans la mot^ssotdeiCorefe jdfe
ScoparlaL., Vulvapavo7i7a L,, Vulvasquam-
maria de Gmelin , \'ulva I^ctuca L. , fucus
aculeatus L. ̂ fucus plicatiis JL., les ieuil-
les , et sur-tout les écailles ou poils qui sont à.
la base de 1 algue marine connue sous le nom
iiezostera marina L. Indépendamment de ton
tes ces productions , on trouve encore dans la
mousse de Corse une multitude de bu-mens
trop petits ou trop défigurés pour pouvot être
reconnue. On y trouve aussi un grand nombre
de pentes coquilles , de petits madrépores et
de petits caillous. " " > et

Voilà donc au moins •
A'Lv vingtame de substances difïerentes comno<îa«*- i ,

imposant la mousse de

Dccandolle dési^^n^ » 1 » •
toutes les algues cloisounéSi
dans des tubereules latéraux ou lermfnaiT.'
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Corse , au lieii d'une seule que l'on croyait Ift
composer. Reste à savoir si le seul fucus hel^
minthôchortori est vermifuge , ou si tontes ces
substances participent de cette vertu. Pour dé
cider cette question , il s'agirait de les essayer

* séparément : il n'y a que les praticiens qui sont
sur les lieux , qui puissent le l'aire. Si cette
vertu était reconnue dans toutes ces substances y
il s'ensuivrait que nous pourrions nous procu
rer suxnoscôtes, et même dans tous les pays ,
un bon vermifuge, puisqu'il n'est guères de.
lieu maritime où on ne trouve quelques-unes
d'elles en plus ou moins grande abonciance.

*.i. : : • •• • -

nîijîi i. '."î ■ -- • ''i"

-  -rJ.
- * .

'.rVV.''- Cw'-.'/îTCb ilio'^''
• ri ■ •srtî;îT;7Ï?;t.

• ■ •-"-y-- 1. . -ui
/  Il !%-«.• ..

'  IriiT ■ éW"' • i"-t .■ -c^'>s> i'V. .:l"î
* V' ii*.' . * ■ ' A ■ r^' » •'».*

V lî! «•hi^%7mÎ5ï ^
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BULL ET IN

DE L'ÉCOLE DE MÉDECINE DE , PARIS ,

ET DE LA, SOClixi ÉTABLIE DANS SON SEIN.

4 Prairial.

La place vacante de prosecteur etcellesd'aides Assemil
I  d.anatoinie, qui ont été mises au concours ,

ont été données, la première à.M.B^aucÂé'ae,
£ls ; et les deux autres, à MM. Marjolin. et
Isidore Huhois.
M. Cabanis a adressé le dessin et le modèlé

Ûlmi baquet ventilateur. '

lo Prairial.

La Société a reçu de M. Reydellet, docteur-
xnédecm de Pans, un échantillon de quinquina
de la Guyaiie Espagnole, qui lui a paru propre
à guérir les fièvres intermittentes, en l'em
ployant à moindre dose que le quinquina ordi
naire ; '

première Année,
Jo

••N • V >" .
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De M. Talabère , docteur en. médecine
Lunéville , deux Observations , l'une sur une
fracture très-grave du crâne , l'autre sur une
Hernie inguinale contenant un peloton de vers,
et compliquée de gangrène j
De M. Pi/izwa:,-chirurgien à Vallon, dépar

tement de l'Ardèclie, des observations sur
l'opération du cancer au sein , et sur l'usage
des cautères et de la ciguë à l'intérieur dans
cette maladie :

De M. Marc-Aîit. Petit, l'un de ses asso
ciés nationaux, un Mémoire sur l'opération de
la cataracte par extraction.
M. Péron a lu des détails historiques et des

criptifs très-circonstanciés sur le prolongement
des tégumens qu'on désigne vulgairement sous
le nom de tablier des femmes Hottentotes, et
qui, d'après ses observations , est propre à la
nation ou peuplade Boschisman. La description
qu'en a faite M. Péron , et les dessins d'après
nature exécutés par M. Lesueur, fixeront
enfin les doutes que les relations contradictoi
res des voyageurs ont lait naître sur l'existence
et la nature de ce singulier organe.
M. Chavassieud/Audehert^ lu un Mémoire

sur la médecine comparée de l'homme et des
animaux.*

^  l'^ Prairial,

[-.S.'Ex. le Ministre de 1 Inteneur a donné son
approbation à l'élection de M. Poyer-ColLardy
fy. M. P., àl'une des places d'associés-adjoints.
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"2./^ Prairial. " • ' • '

La Société a reçu le procès-verbal d'une opé^
ration césarienne laite par M. Guillaume-le
M' aître, fils , chirurgien à Aixe, départeihene
de la Haute-Vienne.

M. le prof. Leroux a lu une Observation sur
une maladie organique du cœur, compliqué©
d'une pleuro-péripneumonie bilieuse , et de
lésion du cerveau.
M. Double a lu un Mémoire sur la phthisie

laryngée.

'  les Ver^ véslcjulair/es , et priri'
cipalement sur ceux qui se trouvent dans le
corps humain', par M. , associé^
adjoint de la Société.

Ce Mémoire , qui a été remis à la
l'Ecole de Médecine à la séance
an 12 , est divise en deux parties
Dans la première , après avoir exposé d'nne

manière succincte i'iiistoire des découvertes
relatives aux vers vésiculalres , de la diversité
des opinions émisés sur leurnature , des varia
lions que leur classification et leurs dénominr
tions ont éprouvées depuis que leur
est generalement reconnue, l'auteur étauÏ
ciue les vers vosiculaires forment une Ikmdle
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naturelleVdont il exprime les caractères parîa
phrase suivante : « Vers intestins dont le corps
« ou une partie quelconque du corps repré-
», sente une. vessie remplie de liquide. »
. ;,I1 indique ensuite d'une manière générale leç
connaissances acquises sur l'organisation de
ces vers, sur leurs fonctions vitales , sur les
animaux chez lesquels ils se, rencontrent, les
organes dans lesquels ils, habitent , et les eûéts
auxquels.ils donnent lieu 5 puis il passe à la
division des genres compris dans la famille des
vers, vésiotdaires.

Tous les vers vésiculaires décrits jusqu'à pré
sent , peuvent être rangés sous les trois genres
CrsTiCEBQUE CQysticercusJ,VoLYCBViiAi.-ES (Po-
lycephalus qvl Echiiiococcus J y et Bicobnb-
HUDE ( DitrachycerosJ. Aces genres, M. Laen-
nec en ajoilte un nouveau , auquel il donne 1®
nom d'AcÉruAi.ocYSTE (Acephalocystis),
Lenomde CySticerque employé parlesNatu-

ralistes Allemands Zeder et Àudolphi pour
désigner, le premier de ces -genres , doit , dit
M. Laennecy être préféré'à celui à'/iydatide
que les Naturalistes Fraudais lui donnent com-
munémenti'Les médecins peu versés dans l'hel-
minthologi® appliquent indistinctement ce der
nier nom à tontes les espèces de vers vésicu
laires, etquelquefois même à des tumeurs enkys
tées qui n'ontjnul rapport avec ces êtres vivans,
et par cette raison il est devenu trop vaguô
pour qu'on puisse s'en servir désormais sans
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courir le risque de tout confondre. Le carac
tère des Cysticerques est d'avoir un corps con
formé à-peu-prcs comme celui des taînia , et
terminé postérieurement par une vessie. Ce
genre comprend un assez grand nombre d'es-
])èces. L'auteur ne décrit avec détail que celles
qui existent chez l'homme. Leur nombre se
borne à quatre , dunt l'une a été découverte
par M. Laenaec , qui lui donne le nom de
C^sticerque à double vessie ( C^sticercus di-
c^stus)' Les trois autres sont le Cysticerque
ladrique ( C^sticerciis JtnnnsJ , le Cysticerque
découvert par le D. Fischer ̂ CCysticercus
JlschsrianusJ ; et le Cysticerque fibreux
ticercus Uneatus J. Sous ce dernier nom ̂
M- Lciennec désigne une espèce déjà connue
sous celui de Taeriia ou Hydatisglohosa , mais
dans Ifiquelle ildéiiiontreque l'on doitréunir les
vers indiques par Gnielin^ comme autant d'es
pèces différentes, sous les noms de taenia <rlo-
ùosa , T. sirniae, T.ferarum, T, caprtna
F ovilla , T. vervecina , T. apri^ T. pisifor-
mis , et T. cordata. Il prouve ensuite par le
rapprochement et 1 examen des descriptions et
indications du Taenia visceralzs, qui ont été
données par divers auteurs , que cette espèce
ji'existe point. Il rejette également du nombre
des espèces connues de CystlcerqueSj le T.albo-
punctaia de Treutler, dont la description ne
lui paraît pas assez détaillée pour qu'on en
puisse rien conclure.
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Dans le genre Pofycep/iahs , l'auteur com

prend j ainsi que M. Rudolphi dans son genre
Echinococcus les vers vésiculaires qui ont
plusieurs têtes sur une seule vessie caudale
commune, .et il rejette la distinction faite par
^eder, deceuxqui sontenfermés dans un kyste
extérieur, et de ceuxqm n'en ont pas. Ce <-enre
ne comprend que trois espèces, dontune seule,
découverte par Goëze, et vue depuis par
Zeder, se trouve chez l'homme.

renlferme jusqu'à
présent qu une seule esnècf» -peu d'anuées , par T?^ '
œedecine de Strasbourg , et qui n'n
observée que oar l„: 1"^ n a ete encoreobservee que par lui,

mie iZTT ter-^ me ta première partie , et fhrm« Vr^i -
:ipalduMrf.„„,v„ M r_' 1 objetpnn-

adhérence Ar.-n^ r. l Vessies sans
presque tous llT " dansj  coi^ue tous les ouvrages reiatîfQ A f
pathologique , et que l'on rencottr
quemment dans les ouvertures de
nP7ivpnf cadavres,ne'es, ne

d,

2S

OpinionIflo ̂  ' ? • • „ '-opinion de tous-tes médecins qm ont eu quelrma ̂
rlncA / ' u connaissance<^^^hydatidcs animées, «u vers vésiculaires II
prouve ensuite que ces hydatides , si commu-
res chez 1 homme , sont des vers intestins qui
diflèrem des autres' vers vésiculaires par plu-
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rieurs caractères très-essentiels, et entre autres
par l'absence' de tout organe que l'on puisse
comparer au corps et à la tête des Cysticerques
et des Polycéphales, ou aux cornes du Ditra"
ch^ceros , et sur-tout par les singp.larités que
présente leur reproduction. M. Laennec décric
cpiatre modes dilîërens de génération de ces
.vers. Ces quatre modes se ressemblent en ce
point seulement, que les jeune.sAcéplialocystes
Be développent dans les parois de leur mère, et
qu'à une certaine éjjoque, elles s'en détachent
pour tomber , soit au dehors, soit même au-
dedonsdela cavité de celle-ci. Dans ce dernier
cas, il arrive quelquefois que les nouvelles Acé-
plialocystes en produisant à leur tour d'autres ,
on trouve dans la plus ancienne plusieurs vessies
eiiférmeesles unes dans les autres. M.
ne croit pas pouvoir décider encore si les di
vers modes de génération qu'il a observés dans
les Acéphalocystes appartiennent à autant d'es
pèces difïërentes , ou s'il n'y en a réeUement
qu'une seule : il expose seulement quelques
motifs qui le font pencher vers la première opi
nion.

La 2..^ partie du Mémoire de M. Laennec est
intitulée Essai d'un Tableau systématique de
tous les vers vesiculaires trouvés tant dans
l'homme que dans les animaux. Dans ce ta
bleau écrit dans les deux langues latine et fran
çaise, 1 auteur s attache à établir les caractères
tUstinctifs des espèces qui existent réellement,
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et à recliercher et indiquer celles dont l'exis
tence est douteuse ou entièrement supposée.
Aux espèces de Cysticerques dont il a deja

été parlé , il en ajoute seulement trois qui ne
se rencontrent que chez les animaux 5 savoir,
le Cysticerque en forme de taenia ( C. Taeniae-
formis. Goëze3 Gmeliri., etc.)y\e Cysticerque
dudauphin(C. delphinii. Redi, Rose. ) 5 et le
Cysticerque en forme d'outre ( C. utriculentus.
Goëze). Il prouve que l'on ne peut admettre
les espèces désignées par Gmelin sous les noms
de Taenia "vulpis , T, ursi, T, snlamandra^ >
T. serpentum, T. gulonis, T. truttae, c®
T. bovina.

Les autres genres ne contiennent aucune
espèce dont il n'ait été parlé dans la première
partie du Mémoire.
Ce Mémoire est accompagné de dessins qm

représentent les vers vésiculaires cians leur état
naturel, et leurs diverses parties examinées aU
moyen du microscope.

M R K A ta.

Page po , ligne t , les échîdorés , lisej les dcliidiiés.
Pag' pt j l' ̂  organe peut rentrer dans un fourreau composât

lise{ cet organe composé.
Pag. id. , /• l)ilurcation , Zisej de bifurcation y peut reniret

dans un fourreau , et en sortir avec une promptitude qui lui a
fait donner le nom de dard.

0 q:
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i."'' Î^Iessidof»

Pj'-'TT-ra^^ ôGulntetir, à fait ïiomniaffo ̂  -
l-Ecple de^McSaecine, d'un plâtre du bustf du
ieu prof. Dcsauh, qu'il avait exécuté peu
. temps avant sa rnort.^ •• ^ "-S

i£ j^Iessidoti

s. Ex. le Ministre de l'Intérieur a tr, ■
le décret impérial, en date du 17 nra!rn°®""-
charge MM. Desgenettes et D^érit A

30 Meisidor.

Le buste de S. M Vit x. .
• demmcnt acquis par
la salle d'assemblePede; u r' "

1*
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■ •/•• (• S.Messidor. .' u

La,Société a reçu " ~ '

De M. FLeury ̂ D. M. P., cKirurgîcn en chef
des hospices de Clermoni , deux observations ,
l'une sur une conformation monstrueuse des
organes de la génération , dont l'effet était dé
rendre le sexe douteux 5

L'autre-, sur une rupture du-ventricule aor-
tique du cœur ; .
De M. Bucquet ,V>. M. P. , correspondant

de la Société à Laval, 1.° une observation sur
l'emploi du galvanisme dans un cas de débilh®
générale, suivi- dhin succès complet^-j la-
^suite de ses observations noso-météoriques pour
le trimestre d'automne de l'an id;
De M., Landet) pharmacien.à Bordeaux., ht

description d'un nouveau procédé pour la pré
paration de l'éther phosphoré;
De M. Chansarel3 pharmacien de la mêm®

ville, un,second mémoire sur le.tartrite acidulé
:de'potasse soluhle , avec un échantillon des
cristaux qu'il a obtenus ;
Dé M-, Çapuron, D. M. P., un mémoire sur

ia vaccine.
La Société a ensuite entendu la lecture d'une

observation de M. Geoffroy sur deux énormes
■hydatides qui remplissaient les deux cavités
du thorax; elles, ont été déposées dans les col
lections de l'Ecole :
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- D'un mémoire de M. Clarion., D. M. P- sur
'la couleur jaune des ictériques; " '
D'uneobservationdeM.^fdérW.D M Psur un^bcèsau fbie, guéri par l'e^ectomtion-

suivre de refle^.ons s»r les divei^es terminai:
sons de plilegmasies de cet organe. , , .

aa. ̂ "lessidor^

''''' «'
gdondela£èvre ja"mr'V°"'f™^"t '^'
aux ordres-de S m ' ^""^rmément,p- ar ledit Collège

>mv;i,,«e crtdu^,noTnbre^ que li
se coramunuiuent par malad„, '^''"l'''g>cuse5.qui

-par IWel de la cpp,,gL;' Pu.30nael en
nu;.) csçistc-.»oe.'™'«èà.coptogi,j4 J'admeitre
Ijù, dmt elrc regardée connue 1» ca ^ VV?™'''"'' '
Ldc.qpUQW-alMlie.: , . . ' propagation

,  , JJ n'fe^l.çepeudqut
satisfaisante Je cfuclle faço„ [1^. d'une Dianièfe
s'il ne se propage cpie daitsi U ' agit et
dumalade5ous'f| scsccnH}:] ?, 1'" immodiat
^mo5phere,aux 2 , ?> par P^u
blo ai" viras Je Ja si , s. iul;,}a^
.:parqilles , il s'attdcbc à'rl« ^ J'aiïfres cnnta<»îoncinfc-ele de lagon tfi.c■ substance^ inanimées lepour produire ce^altur^tr"'

n.,
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■ Il est irè,-importait de résoudre d'une manière dv.--'
dente la dernière de ces questions , vu que les moyeuu
de précaution à prendre pour éviter la contagron et les
entraves qu'on est obligé de mettre , à cet égard , au
commerce , dépendent principalement de la solution d
ce problème. H paraît néanmoins que 1 attention de
exmrts n'a pas encore été portée suffasamment sur cet
obî^bt, et cette circonstance a engagé S. M. le Roi de Prusse
à ordonner à son Collège supérieur de médecine et de
santé, de proposer aux médecins qui ont eu , ou pourront
avoir encore l'occasion d'observer une épidémie de la
fièvre iaune , ,m> relativement à cet objet, et à les
engager par-là à éclaircir , par des expériences et des fai^
constatés , les doutes qui régnent à cet égard. D'ap*"®®
cet ordre , le Cerllège supérieur de médecine et de santé
invite les personnes qui, par leur position individuelle y
aont en état de s'occuper de ce travaU intéressant,
répondre aux questions suivantes, ^

r.

Existe-t-il des faits indubitables et des expériences con?
Vâincantes , qpi permettent d'admettre que la malièr®
contagieuse qui produit la lièvre jaune , s'attache à
corps inanimés j devienne une partie inhérente de ces
substances sans perdre ses propriétés contagieuses , et soit
en état de communiquer cette même maladie aux p®*"' *

sonnes qui se permettent l'attouchement et le manièwéiit
de ces substances infectées, et la contagion peut-elle ainsi
se répandre au loin?

II.

Dans le cas où l'on admette la possibilité de ce mode de
contagion , ©n demande quels sont les expériences et les
faits qui rendent celte opinion vraisemblable ou certaine;
dans le cas opposé , on demande les mêmes preuves que
de l'assertion contraire.
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III.

Peut-on regarder comme vraisemblaBle , ou prouver
avec certitude , t£ue le miasme qui occasionne la conla»
gion de la fièvre jaune , soit un produit de cette maladie?
Ce virus cst-il particulièrement ou du moins principàle-
mcnt inhérent h quelques-unes des excrétions animales ,
et auxquelles ?

I V. "

A-t-on quelques notions sur les propriétés chimi([ue8
de ce virus contagieux , et peut-on fonder là-dcssns l'em
ploi de quelque agent chimique capable de le neutraliser
ou de Je détruire ? A-t-on découvert d'autres préservatifs
contre rinfecrion , et quels so;U-ils ? Y en a-l-il parmi
eux dont 1 efficacité soit évidente? Comment doit-.on

meure en «sage pour désinfecter , par leur moyen ,
jes substances inqumécs, de façon à 1« rendre entièrc-
joent incapab es d agir d'une manière dangereuse et nui
sible f

V.

Feut-on admettre u„ espace de temps après Icquellc
virus conU^eux p.ra en général son efficacilé et ses nro-
prjetes dcleteres . Y a-l-,1 terme au bout duquel les
subslances qu. - sont rnfectces , ne sont plus eu Itat de
«produire la malad.e et après lequel l'iufecliou peut
être regardee comme délruiii» i . •
'  possible ? ' contagion comme

VI.

Existe t il une différence entre les substances suscep-
tibles d infection rcla.ivemcnt à la facilité qu'elles ont
de -s irapr oOei p us xuoins aisément du miasme con
tagieux , e 6 c conserver plus ou moins long-temDs ?
Y a-t-ii des subslauces ui jj'. • ^
'  «"ces incapables d'etre infectées, et de
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retenir le miasme , tandis que d'aulrcs-sont d'autant plus
susceptibles de cette iinpl-égiVaiion vici.euse, et quelles
sont les unes et les auti es de ces substances ?

(Ou demande un tableau dos principales marchandises,
dassifiées d'après les expdviencès relatives à ces dernicres
questions. )

VII.

La fièvre jaune qui a régné dans l'Améritiuc scptén-
trionàlc , sur les cotes méridionales de l'Espagne et-â
Livournç , a-l-elie été par-tout la mcme maladie , ou
Lien a-l-on observe une différence relativement à la nais
sance , aux symptômes et au cours de la maladie , à la
inorlahtc qu'elle a occasionnée , et àiix progrès de la conr
lag.on , fondée sur la diversité des contrées qui ont été lé
theatre de ce fleaù ? En quoi consiste la différence qu'on
suppose,- et sur quelles preuves peut-on appuyer cetU
•Insertion? - ^

'  VIII.

La fièvre jaune est-elle une maladie endémiqùe des-
côtes , ou t-t-ellc effectivement régné dans un éloignc-
^aent assez considérable des bords de la mer et cet
.éloignement n'a-t-il eu aucune inàuence sur le cours et
les progrès de ce fiéau ? . .

On offre , d'après.les ordres de Sa Majesté Prussienne,
wu prix de deux cems duc'als cordonnés , à celui qui ré
pondra de la manière la plus évidente et la plus complète
aux questions proposées , et appuiera ses assertions • sur
des faits non équivoques, et des expériences satisfai
santes.

Le mémoire qui approchera le plus de celui qui aura
remporté le pris» recevra uu accessit de cent ducffU
cordonnés. .. . .

Les mémoires écrits lisiblement en français , en allc-
piaad ou en latin , seront envoyés à l'adresse du Collège
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suprê.ine de médecine fctdé sanlé à Berlfn , çr>Jevr'nt""élr<}
préscnles avant le premier janvier léloy. Les:réjmnscs
ffui arriveront plus lard., iic soronL point .admises au
^concoiii's.

On prie les auteurs de ne point se nommer , mais de
renfermer dans un billet cacheté , et muni au dehors
d'une-devise , leur nom, leur état et leur demeure.
La raeme devise doit élre mise à la tête du mémoire

présenté aii concours.
Le Collège suprême deracdecine et de santé jugera avec

impartialité les réponses des auteurs , et décernera le
prix à celui qui aura le plus parfailemeiit satisfait aux.
questions proposées, et dont le mémoire contiendra les
•ft.ls les plus avéecs , cl les éclaircisscmcns les plus com-
j  . j"gci a 1 accessit à celui qui approchera le plusJu mémoire couronne foc K:ii » • r •
poms des autres en». rcnferrucront les
ouvrir. "rfcns , seront brûlés sans lesouvrir

Berlin, le 17 avril i8o5.

Collège supéIrUer de Méde.inè et de Santé de
Sa majesté le Roi de Rrusse.

M Phétot, médecin à Thionville , a envotë
Je tableau des maladies qui ont régné dans cette
Vd^ ' '"-O'^ème trimestre de l'an'3

\ /eT""' , au nom du Comitéoantra de Vaccme établi près S. Ex. le Minis^
.tre del lnteneur deux mémoires relatifs^ à des
épidémies de bèrres intermittentes qui lui
avaient ete adressées.
M. le préfet de l-» TVT.. p . .

, _ , ., -hd-ciyenne a fait parvenir à

r""" pathologique , recueilUe parSu et Plaiohard-Chohière, tnéZ
pjiis à Laval. . '
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M» Lafargue, élève interne à l'Hôtel-Dieu ̂

a lu une observation sur une énorme tumeur

carcinomateuse placée au-devant de la colonne
vertébrale.

M. Fizeau a fait lecture d'une observation
sur une luxation de l'bumérus en arrière.

La séance a été terminée par une observa
tion de M. Demangeon , sur une sorte d'emr
poisonnement, effet d'une boisspn stimulante
administrée indiscrètement.

J^OTicE sur quatre asphyxies survenues dans
une fosse d'aisance vidée depuis plusieurs

,  jours , et sur quelques expériences aziXr
quelles elles ont donné lieu;par]\!l'. JJurzry*
TREÎT.

La mort déplorable de trois ouvriers det'
•nièrement asphixiés dans une fosse d'aisance,
a été roccasion de ce travail , dans lequel
M. Dupuytren s'est principalement proposé
de déterminer la nature du gaz qui a causé ce
terriblè accident , les effets qu'il a produits sur
le ppumon-des individus qui ont succombé à
son action délétère , et les moyens de prévenir
le retour de semblables malheurs^

Il était déjà reconnu par les médecins qui se
sont occupés de cet objet, (j^ue l'asphyxie des
ouviLers qui travaillent à vider ces fosses d'air
g^nce , n'est pas toujours de même nature , ui
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produite' par la même causej mais on'était
loin d'avoir déterriiiné les" causes de ces as
phyxies , et les caractères de chacune d'entre
elles. Aussi les moyens employés pour prévenir
etpourcombattrele plomb, étaient-ilsles memes
dans tous les cas ,-et souvent étaient-ils inutiles
ou même contraires : il était donc important,
en reprenant les travaux déjà exécutés sur ce
point de la science médicale, d'assigner avec,
précision la cause , la nature et les eilcts du
plomb. C'est ce que notre collègue a fait pour le
easdontil s'agit.
'  IjS- fosse dans laquelle le plomb s'est mani
festé , est située dans le quartier des halles ,
connu depuis loiig-temps par lamauvaisenatùre
des fosses d'aisance qu'on y trouve, CeUe-ci
est bâtie en moellons tendres , unis entre eux
-parduplâtre seulement; ce quiavaitdonnélieu
à rinfiltration de la vanne dans les terrea, et
n son écoulement dans des caves voisines.
La vidange fut commencée dans la nuit dù

18 germinal, et continuée les nuits suivantes,
sans qu'il se maniféstât aucun accident. Deux
■jours après l'évacuation complètede cotte fosse,
deux hommes y descendirent pour exami-
-jjerles lieux , et y trouvèrent'de l'eau ; mais ils
en SOI tirent sans accidens. Un ouvrier maçon
..qui s y transporta deux jours après cette dernière
époque , pour se mettre au lait des réparations
qn il allait exécuter, ressentit une odeur très-
■fbrtfi) et y trouva une plus grande quantité



l4() . B U L L E T I7W DE l'E~CO^LE, ;

d'.eaji que ceux qui Tavaient visitée avant lui.
Il en sortit néanmoins, sans avoir éprouvé la
plus légère incoirunodité , et il se promit de
•revenir le soir du memejour. ; ■ •.
•' Cè l'ut à neuf" heures et quart qu^il descendit
de-nouveau dans .cette fosse, seul et sans pré?
caution 5 il y était à peine depuis un quart-
d'heure , qu'il tomba asphyxié sans avoir donné
aucun avertissement. .Deux autres garçons y
descendirent successivement, et éprouvèrent
le même soi*C^'Ùn q.uatrierae arriva, se fit atta-
cher à une corde , pour voler au secours des.
autres. A peme &t-Sl.descendu , nu'U éprouva
un commencement d'asphyxie, at qu'il se
fit remonter, A la vne de ces accidens , la ter
reurs empara de tous les assistais ; aucun d'eux
,nosa descendre; et.ceux qui étaient dans la
tosse ne purent être retirés qu'avec des crochets.
ilétait dix heures et un quart lorsqu'ils en Ihrent
Sortis,

Des trois hommes retirés de la fosse, l'un ,
descendu le troisième, et tombé la fece contre
terrç, était mort; des deux autres , celui qui
était descendu le second, paraissait le plus
gravement aitecté; l'autre donnait le plus de
signe de vie. Us lurent tous deux conduits, à
l'Hôtel-pieu. ' ' - • .
Le premier de ces malades , âgé dé 19 ans,

avait perdu toutes ses facultés intellectuelles j
il s agitait, faisait des efïorts pour sè relever j
.et semblait vouloir artictder des sons,.lorSf
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■^u on lui faisait sur la figure -(ies aspersionS
tl'eau froide, d'alkool, de vinaigre, oli d'aiii-
jnoniac étendu d'eau. Ses mouveraens étaient
irrégullçrs et spasmodiques ; soU'Ventre dou
loureux au contact, et fort tendu 5 sa respiration
était laborieuse et entrecoupée par une sorte
de mugissement ; son pouls petit, irrégulier'.
Les veines du col et de la face étaient très-dis-
Xendues 5 un fXoid glacial était répandu sur

. tout son corps. • ' ! , ■
Le second malade ; dgé de iç, ans , offrait

peu-pres ks mêmes symptômes, aux dfftërerices
près que je vais détailler. Le premier avait les
irin conlonctWe eugorgement
ffigieusement te'du ?"

L'autre avait i<^«i -«rrs ... «1  ̂ ouverts, saillans, fixés,,eC les coinoncti.ves trAo c.  \ très - rouges. Son ventreji était m plus tend)7 r.; , 1 1
i^v,c volumineux que,  ■ c "rel; ses membres avaient plus de

foxdeur et son pouls plus de force. -■  Oxr administra à tous deux: un'grand nom
bre de remèdes pour trouver un traitement
contre une maladie à lann«.îi^ ,.  / • ^ on II en a pas as-
Signe lusqu a ce }our "iVï,.! / . tJ  1 jyjaigre l'emploi de tous^es secours , ds périrent, l'un 8 Heures , et
J autre x8 ixeures après l'aceidenf.

;Ai ouverture de-  • ^ „ 1 , corps, OTi rencontracie-û ou beaucoup degazliydrogènesul-
^are dans le canaUntestinal, et une infiamma^
Xipn ueii C^^^^etéiisée du larynx, delàtraciiée^

Ld-.
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des bi'onches et de-leurs divisions. Chez l'urt,
celui qui avait survécu aux autres , on trouva
de plus une fausse membrane inflammatoire
très-déliée sur la membrane muqueuse des voies
aériennes.

Lesaccidens qui avaient précédé ou bien suivi
cet afireux accident, ne Iburnissaient que de
bien faibles lumières sur la cause qui l'avait pro-
dmt; seulement il-paraissaitprobablç que les
eaux rentrées dans la fosse avaient méphitisé
Imr qui y était contenu. C'est d'après cette
idee que M. Dupuytren a fàit avec M. ■ Thé-
nard une suite nombreuse d'expériences sur
cet air etcette eau, pour en déterminer la na-

t^rr i/^" / animaux les
dont r- ' '7° 8^^ délétèresdont ils étaient charges; et qu'eniin, il est ̂ ar-

r  'lécomposer cesde combattre 1 asphyxie qu'ils prodti isent.
qu'elle l substances
é lient l'accident,e aient également chargées d'hydro - sulhire
d ammoniac ; et comme l'eni suuure
d'autres matières susceptibles de ,P^

'lu- 1 . tP Passer à 1 étatgazeux,.] était probable que l'asphyxie des trois
luaçons avait ete causée par l'hydro-sullhre
d ammoniac. Pour s en convaincre davantage
mm. et ont soumis fi-
vers animaux à l'action de ce gaz retiré del'eau
de la fosse, et ces animaux sont morts aussitôt.
Xte ineme effet aconstainment eu lieu ; soit qu'ifs
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ai.ent continué'à' se servir de l'iiydro-sulftir.-
d'ammoniac dégagé de Teau de la fbssé,-o'a
bien de .cejui qu'ils ont préparé éux-mêrnes;

Voulant ensuite savoir quelle est l'action de
chacun des éléinens de ce gazils ont hiit respirer
successivement à divers animaux, du gaz hy
drogène, du gaz. ammoniac, de l'hydrogène
sulfuré, et ils ont vu que le gaz hydrogène ne les
faisait point périr lorsqu'il était mêlé à une pe
tite quantité d'air 5 que le gaz ammoniac, même
à assez forte proportion, se bornait à exciter
vivement les animaux;- mais qrie le gaz hydro
gène mêlé au soufre produisait constamriiént
la mort des oiseaux , à da dose de ~ dans
pair atlimosphérique, et celle des chiens et
d'autres grands animaux, à la; dose de

1 ammoniac , au lieu d'augmenter les qua
lités ̂ délétères de l'hydrogène sulfuré, leur a
semblé les diminuer un peu.

Après avoir déterminé la nature du «az qui
avait produit Pasphyxie, M. s'est
occnpé des moyens de le combattre, et il en a
trouvé un dans le gaz acide muriatique oxio-éné'
l'action de ces dcu:. gaz l'un: sur l'autre est si
prompte, qvrau moment de leur contact ils se
décomposent complètement. L'oxigène de
l'acide s'nmt à l'hydrogène du gaz méphitique
et forme avec lui de l'eau, tandis que du soufré
se précipité , et que l'acide muriatique oxigéné
devenu simple, se combine avec l'ammwiiac
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ppur ibrmer ûîi isel; qui se cristallise sur lefe-
•paroisdu vase.- , ■' '

^  propriété de Vacide muriatiqueoxigénë
ètûMX bien constatée , MM. et Thé-

ont soumis à des mélanges d'air-, d'iiyr
i^pgène sulfuré et d'acide muriatitjue oxigéné ,
4ms çUveA-ses pro.portionsun grand nombre d'à-
:idmaux, et, il$ ont Gonstaïuooent vu qu'ils
:n étaient jamais alïéctés même par de très-'^rân;-
4e8 quantités.d'hydrogène suHiaré;. °
■,_Spn.seulement.on pevtprévenir,l'asphix;e parrMrosenesulluré ,,,„ décomposant ce gaz Jari açidp nxurmtapé oxygéné; mais encoteon peut ,^appder ala vie les uuiu,aux qui eri sont déjà
iiappps en leurdaisautresplrer aussitôt de l'ail-cJiarge de tres.petites quantités de gaz" acide

•  « « , . * ClctX*^uriaqqne-pHgene, ainsi que le prouvent les
«^.erflieres expérienees rapportées dansdanoticfe■t ^ ^ 1 1 Jil-IIOLICCdont n^s venons de donner noe simple idée'.

I XVX ■ . t ëifry V//1 / / I » ^,  ■Dupuyiren conclut, relativement à la
:P.Gnstruotion des fosses d'aisance,■ qu'il serait

^ i'avenir une forme cir-.  —— r une le^l^aire ou elliptique ; de les construire avec
des ^ ' •^^5» t^onstruire avec

.d.e, ifto,iqer,à cliauKl,ecà ciment - et de ulacer
louverture de la fosse et i - P ,rUc u r 1 celle du canal dansdes lieux diamétralement opnasp<5 i 4W

T'établissément cles courans d' ^■Ja vidange. . ^air pendant
1- ■ï^-«J9'ivejneiitauxpréoautiongàprendrepour
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cette opération, il pense qu'avant de décou-
"vrir .ujiev.fdsse • d'aisancGy. ilvdaut fkii-e dégâr-
gér -ui^e ̂ grande quantité 'de- gaz acide . .mtiria-
tique oxigéné dans les lieux où aboutit son ow
verturej,qu!il;laut eyn laire autant dans.l'inté-
rieu^: dei la ibsse au momèiit.ioù l'on casse: la
croûte qui recouvre, les.matièr'eS; qu'elle; con-
ii,ent,. et qu'il faut. réiiquY.eler ces ïùmigatioiis
.toutes les .•ibis que, raccUniulaiion de-riiydro-
'gène siilûiifé ,d^s les Hëuxîôib se ikit layiclange,-
;p.eriue:t;de.eiùuidre qu'iliie^-survienne des-aoci-
-cleus» - , ,

Enùn,' M^'iZ)zijyu^tràn: p- euse que le mèilleur
■moyen j a: eïupioyer .pour combattre Taspliixi^
j^qdtviteiparlegag hydrogène sulfuré, coïisisî^
.4 laire, i-espirer aux malades du gaz acidemiq-
riatique qxigéné mêiéùlVir.dàus de très-petites
proportions y èt à.leùx faire, prendre une limo-
nîide Ikite avec cet acide.. ' ■ . .

.X^aiSoeiétéa iiomméMIVt. Thouî'et^ Mallé^
.jÇJici^ssièr et jQej'ézzjji., poui^ CjOitcoiirir à iine
^uvelle-Simtei d'expériences ©t de recherches
que M. J^upu^ireii se -propose de faire suri des
a^utres causes du plomb.'

i; ,'": . • ' , .. M.* -
eVr. 'i , ■ '> • y .J. .tuop

• ^ «rrv uGi'cjo'e'iè/f e-d.

''.;s - A • dvi .
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-ExsTRiJÏTl de ..quelques- àl/servations sur la
■ .- Vaccine'^par-M^ Coninr-MAi giœt y D,M.
-'1

Ori a heaacoup éciît pour et contre la vac.-
-cbie^ dans les -premiers instans quîon la mit eii
usage.'ÎLe résultat des nombreux ouvrages pù-^
bViés sur cet heureux préservatil' de la petite-
vérole, pourrait se réduire à quelques'pages ,
.et-!ceux- 'qu'on-offrirait! -aujourd'lrul ' sur ̂ ce
-Sujet, seraient sans intérêtj maisi ii esti u^n'aùtre
genre de travail qui a pour but de fixer l'atten
tion des. praticiens si^rdes aecidensiou deseèm-
pllcations assez remarquables, 'eticeiuidà sera
toujours précieux aux gens de l'artj-otmtile au
progrès deia science/De ce nombro isoflt-les

■observations^ -Coîlet-Maiqrèf qui' font
-présumer que d^s cei-taiiies circonstances la
vaccine et la petite-vérole peuvent se dévelop
per simultanément, ou clumoinssecdmpliquer-

■Un enfant de quatre ans fut Vacciné avec -<lii
-virus fourni par les boutons d'une petite fiHé r
.qui'avaient déjà servi à faire '.plusieurs autres
vaccinations, qui ne présentèrent aucune cont-
plication. On lui fit des piqûres aux deux bras,
et on ne commença à y appercevoir un travail
qu'au quatrième jour. Us boutons du bras
gauche ofïHrent tous les symptômes d'une vraie
vaccine. Le développement des boutons du
bras droit fut pitis lent j mais il reprit ensuite
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de raotivité, et arriva d'une manière régulière
A  /•! ■n^aT'î<-»/■! in

^

à son dernier période.
Quelques jours avant que cet enfant fût vac

ciné, il avait perdu undrôre qui était mort de la
petite-vérole. Ilayait continué de cbuclierdans
son lit, dans les mêmes di'aps et sous les mêmes
couvertures.

Au treizième jour de la vaccination, il parut
^u-dessous de la croûte inférieure du bras gauche
un petit bouton blanc, arrondi et entouré d'un
aréole,, et sans bourrelet. A la même époque,
tandis que les boutons du bras droit étaient vers
la fin de leur deuxième période, d'autres bou
tons parurent à l'épaule droite, au menton, au
front, aux cuisses , aux mains et aux avant-Ipraa. ,Cés boutons étaient plus petits que ceux
de:1a vaccine, et offrirent, dans leurs formés
beaucoup de rapports avec les pustules varioli-
ques.

Le petit vacciné avait beaucoup dormi le seu
tième jo^ de la vaccination. II eutdè la fièvre
les huitième et neuvième jours 5 et dans la nuit
du 9.«au xo.e, il survint une hémorrhaeie nasaletrès.abondante. Les boutons parurenf ensuite •
.t cias en motnent, iUe trouva bien elTZrl
à ses jeulc ordinaires.

•  éveibél-atteu.tion de M. ii se détermina aux
expériences suivantes :

Il inocula d'abord de bras à bras un petit
J?remwre Année.
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^ garr.oa de aix ans et demi, avec du vinis pris

sur le bras droit de l'enfant dont il est question.
Il inocula ensuite un autre enfant avec du virus

' ^ tiré d'un des boutons-qui s'étaient développés
accidentellement. Contre son attente, la pre
mière inoculation donna lieu à une éruption
qui'avait toutes les apparences d'une petite-
vérole discrète et la seconde , à un développe
ment de deux boutons sans éruption.
Avec du virus pris dans ces boutons, M. Col

let-Maigret inocula de bras à bras quatre petits
enlans, qui tous eurent tme éinption, qui sur
vint après le développement des boutons, à
Vendroit des piqi\res, sans s'opposer d'ailleurs
à la marche de ce développement,
.. Une nouvelle inoculation, analogue à la pré-
cédenteproduisit le même effet, quoique l'au
teur de ces expériences eCit changé de ̂ vête-
mens, et pris toutes les précautions pour ex
pulser le virus variolique, dont il croyait que
ses babiilemens avaient pu se charger dans
ratmosphère de plusieurs variolés confiés à ses
soins ; en changeant de virus, on n'avait plus
d'éruption.
L'éruption, que les observations précédentes

constatent, offre un eiemple assez singulier.
Etait-elle vaccinale ^^varioiique f Ptuirquoî
ne se raaniféstait-ell^ pas en même temps que
les houtjjis des piqùies? Peut-on assurer que
ces boutons coJistitueut une véritable vaccine?

K-,
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M. Cb//^^i1:^^/^^;pensequedenouvellesobser. /
valions pourront seules réponse à ces ques
tions.

Extrait d'une Dissertation sur la Fièvre dite

puerpérale ̂ par M. Gastbllirr ̂ médecin
à JVlontai'gis.

L'auteur de ce mémoire pense qu'on ne de
vrait donner le nom de lièvre puerpérale qu'à
la lièvre de lait ̂  que cette dénoininatioii'ne
peut être appliquée à toutes les maladies qui
attaquent les femmes en couche , telles que les
affections inflammatoires, putrides, malignes;
vermmeuses; les fièvres épidèmiques intermit
tentes , rémittentes , continues , etc. Il passe
ensuite en revue les principales maladies qui
attaquentles femmes nouvellementaccouchées •
savoir : les pertes , les locliies sanguines dimi
nuées ou supprimées, la suppression des lochies
Hanches qui occasionne l'apoplexie laiteuse

dlammation de la matrice,
de la fièvre de lait et de la diarrhée, dont il
distingue eux espèces j savoir , la critique et la
aymptomatique. Cette dernière est le plus sou
vent moite le ̂  d'après les observations de
M. Gaste ter ̂ elle est aussi lui symptôme fi-é-
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quent des fièvres qui attaquent les femme»
nouvellement accouchées dans les hôpitaux,
où les maladies ont plus souvent un caractère
putride et saburral, qu'inflammatoire.
Quant à la nature et à la cause matérielle des-

épanchemèns qu'on trouve dans les cadavres
des fémines mortes à la suite de la fièvre puer-
péi ale , M. GasteUier persiste dans ropinion
qu'ils sont laiteux et non pas pumlens, ou du
moins que , s'ils ont l'air d'être du pus , cette
substance est de nature laiteuse (i), H s'élève
aussi contre ceux, qui prétendent que les mala-i
dies des femmes nouvellement accouchées sont
plus h-équentcs à la campagne que dans les
villes. 11 affirme le contraire d'après sa propre
expérience , et en apporte pourraison que les

, femmes des campagnes , quoique la plupart
dans la misère , nourrissent toutes , qu'elles ne
changent point de régime, qu'elles ne sont pas

, étouflëes par une chaleur fkctice, qu'elles n'ont
poiiit de sueurs provoquées, qu'elles sont
moins exposées à un coup d'air , à la tempé^
rature duquel elles sont habituées, et que côn-'
séquemment elles sont moins sujettes aux ré
percussions , enfin qu'elles ne sont pas troun

(i) M. Mercier^ dans une dissertation sur la lièvre dite
puei pcraîe , attribue ces épanchemens d'une couleur
bloncliatrc , à la sécrétion du péritoine enflamme, et non
des dépôts de lait.
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blées par de grandes passions , etc.. M. Gàs-
tenièi'tetmine cette dissertation, en renvo"vant

'  j

aux ôloservalions qui se trouvent à la fin de
son Traité sùr la fièvre miiiaire des femmes en
couche, ouvrage très-bien fait et digne de son
auteur.

JËXTHytTTdedeuos Observations adressées à là
Société par M, B^rbjrtn , son associé--
cojTespondanti

La première observation oifre un exemple
remarquable des heureux elfets de Tusage de
l'ipécacuaiiha dans le traitement de la phthi-
sie , suivant la méthode de Reid, Uil malade
était devenu phthisique à la suite d'une fluxion
de poitrine qui se termina par suppuration. Il
paraissait déjà arrivé au second degré, de cette
terrible maladie , lorsqu'il s'adressa à M, Bar-
barin. La fièvre était continuelle > avec redou
blement le soir. Les sueurs étaient abondantes
l'expectoration considérable et comme puru
lente , et les accès de toux très-violens et très-
rapproches. L'usage seul d,e ,1'ipécacuanha
donne a la dose de douze grains, chaque
jour, pen ant un mois,, fut suivi d'mi succès
marque, lentôt le malade ne voulut plus con
tinuer son traitement ̂ alors tous les symptô-
nies qui avaient précédemment disparu , re-
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•vinrent plus intenses , et tellement effraykns
qu'il lut contraint de venir de nouveau con
sulter M. Barbarin , qui, l'ayant remis, pen
dant un mois et demi\, au même traitement,
c'est-à-dire , â l'usage de l'ipécacuanha et à la
même dose , rétablit complètement sa santé.
La deuxième observation de M. Barbarin

lait connaître un efFet singulier du quinquina
chez une dame à qui l'usage de cette substance
médicamenteuse a donné, à plusieurs reprises,
une maladie éruptiye , en tout Semblable à la
scarlatine.

. - .-j • «

.  ■ ^ •

. ' ' .V ^ .
r -• ii'iilifftiiftt' "



/, , rs

*. •,• -■ .:'i# > . » •-. y, , . r !■ • n .

V*""' ^ • J "»'* - • • ■■' • ' - - i.. .:

»\. • -w ' ■'■'■''■> ^ ' ■ '*. ■ ' .i*?V '• ■-*
[j t . ••uA .1^- ^ •yjkn
rfe^*-' • ' - »-• .. .

j-i-ç «A-Tir-', à'î''**- ■'' ■•  , l . . - « X • ■" '. • • • • -
-  . . •' * ' • ■•'■••■• • ' •- , • • . • • • /*. . - ■ -1.^ •

.  i)

'1 Tti

•.I

■' '".'M
tr'.

•  .\... . . .• . .j: . , .. . - ■ .. ,
•-^ i' ..' •. • • '.' '■ ■-'vr F i;.u..,t..r-i-"-,îr'. ,iv/' •

' a' . J • . - . I •'. • ..O'.' '. é >'.
>  ■ ■ ■ . •; i-rr. . . •'*->'

"V ' ' ■-i'/-

.r -

"V

l

v

« • '• : .? "4' • Î-' - .V'vW I

"' ■' ■ ■- . ■ ■ ' ■ rù^-
.JV . . . - ;,V/_.«. •. . - i , .,....• • • ' . •

:t. ,

'?.;• •. . . .->• '■• . • . • \ 'j' . -v

■ -'f. yji

,jjk -ï































































•f ^
392 BuLLEtric DB i-'EcoiB,"
et la suppuratidri des pustules , qui étaient eit^
grand nombre , n'olïi-ait qu'uné sérosité clair^
è£ grisâtre. Bientôt cet éryslpèle s*es£ propagé
du coude à l'épaule. La douleur du cou est de
venue plus forte , et s'est fait sentir dedx dbis-
parjour. il s'est élevé sur la poitrine , le bas
ventre et la région lombaire, des petits boutons
réunis par plaques , semblables à ceux du bras
mais mii siinmiraîent davantnrrc-^4. i.» _ ... . *mais qui suppuraient davantage et s'éc
de même. De gros boutons sont ensuite sur J
nus sur les bras , et ils étaient très-erifla
à leur base. Peu de temps après l'^r
se rét)andit . sur tout le

aillaient
-e s

fiai

se répandit , sur tout le coi-ps ét
;f)alement sur les cuisses j avec une
vive et une cuisson très-douloureùse L»
derme s'épaississait et tombait en écailles V
Sur divers points de Ja surface du corps
"Valent successivement des phlvctéu.ao ' ̂ -
Mes à celles qu'eicitent les vésicatoir,!^'^^®"-
qui sont l'èfïét de la brûlure : elles ' •
reuses , enllammées à Içur base et ^ér
douJeurff co'ntinueilcs. La malade
dans une sueur presque continuelV-^ trouve
obligée de changer deux ou trois ihis A v
par jour. Il faut observer aussi que . ] ^
éprouve une afîéction morbifiqup Z-i
ûn catarrhe y un accès de fièyre - , ?
gastrique, les accidens relatifs à l'org" „
-ont suspendus , et reparaissent dès que la ma
die intérieure est terminée.
Depuis ce temps, l'état de là iHàlade ii'a près-



ET DE LÀ Société' de Médectne , etc. ipS *'
que pas changé, et pourtant les fonctions prin
cipales,de la vie n'en ont point été altérées. Ellé
dort bien dans les instans où. les douleurs ces-i

isent ; son appétit est naturel, et ses digestions
lionnes.

Plusieurs médecins distingués de Paris et des
provinces ont été consultés sur cette singulièré
àffectioii. Là malade a été soumise à'divers
traite me lis : les rafraîchissans , les dépuratife
ont été d'abord employés ensuite elle a-laie
usage, pendant assea long-temps, dé la liino^
iiade nitrique., et de la poirlinade oxigénée;
^ous les moyens ratloriels de guérisoii ayant
été inutiles , elle a eu recours aux charlatans j
et 1 eau dite de ̂'lettemberg 3^ été a^iministréé
en lotion par lui^tnême avec aussi
peu de succès. Enfin, on l'a mise la diète
laiteuse , et son état est toujours le même.

]VI. Gilbert demande quelle est la nature dé
. cette afiectlon si rebelle et si extraordinaire. Il
pense qu'aucun auteur ne fa décrite. Lorry
li'enparle pas; leM.proI. Baumes
éruption vésiculaire, ou pemphigus chronique,
dans soq ouirrage intitulé : des Foudemens de
la scienee méthodique des maladies , ton.. I ,
pag- , dont les caractères se rapprociient
l^eaucoup de celle-ci ; mais il ne parie pas de

. ou sueur continuelle, qidl'accom^ ,
pagoe. Cette sueur appartient-elle àTemption,

lu comphque-t-elie ? K'est-elle pas due à là
désoi'Sanisation cutanée , et ù l'atonie complété
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du système exhalant, ou bien a-t-elle sa cause
dans une matière morbifique quelconque,
affluant sans cesse à la peau , çt produisant
tout à-la-fois les sueurs et réruption vésicu-
îaire ? Comment tracer un plan curatif, puis
que sa cause est inconnue ? Il pense que cette
affection est du nombre de ces maladies que
Kaimond présente comme incurables et mêmè
dangereuses à guérir, qu'on doit se contenter
d'un traitement symptomatique , en tenant la
ia malade à un régime doux et humectant et
en calmant l'atrocité des douleurs.
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B U L L E T 1

vk L'ÉCOLE DE MÉDECINÉ DE PARIS ï
4

. ST DE ZA SOciiTfi StABEIE DANS SON SEIN.

TR^iT d'un 'JMéîjioire sur ta pJithisiâ.
.laryngée , -Id* X)oirrzs.

Dans le préaintule de ce Mémoire > l'auteur
rend compte des motifs qui l'ont enga^ à s'oc-
i;uper de cette maladie : un des principaux est
je silence presque atsolu que îes auteurs qqÇ
j^ardé sur ce point de médecinè-pratique. Avàët
S. entrer en matiere j M* Double prévient qu'il
comprend sous le nom de phthîsie laryngée ,
la phthîsie gutturale , et la phthisié trachéale
que quelques auteurs ont voulu séparer^ i&s,
comme dans ces deux cas le système affîcté est
Je niême ; et qu'il y a identité dans la marche. ̂
les symptômes et le traitement de ces deux af-
Jections, il a pensé devoir les confondre sous
lin même titre , Qes maladies ne dilFérant entre

^{iCOficle Enflée^

î».
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elles que parce que le siège de l'ulcératloti se
trouve ûn peû plus haut ôu uu-peù plus basî
M. Double examine ensuite quels sont les

auteurs anciens qui ont connu la phthisie laryn-
gée. Ces auteurs sont, 1.° celui qui adonné*
lelivre De internis affectionibu^, attribue
à un raédeciiîde l'école de Cnide) 2,.° Gàlien ̂
3.0 Arétée } 4'° Aétius. Parmi les modernes ,
il Compte Bohtius y Bènnet y Bonriet,
gagnij h w' utaudi M. Marc-Antoine Petit de
iyoïi j qui , ,ea i/q'o , dans la Dissertation qu'il
présenta à l'Université de Montpellier pour
obtenir le degré de bachelier, a donné un Traité
sur la phthisie laryngée. On voit, dit l'auteur
de ce Mémoire ̂ dans les ouvrages de Sioïl
Portai^ Betit-lladeL (1), Baumes ̂ Baulin^
Bonnafox, qu'ils ont connu la.phthisie laryn
gée. M. Double cite ensuite une observation
de Hunier^ rapportée par Gruikshank. I,e ma
lade qui fait le sujet de cetto observation ,cra
cha le sang et le pus pendant plùsîeui-s mois.
On le crut attaqué- d'une phtiiisîe pulmonairè;-
^ais un accès de toux ayant donné lieu à l'ex
pulsion de la: base du cartilage cricoïde , qui
était ossiliée , le 'malade se rétablit en peii d«î
temps»

]VI. Double rapporte ensuite deux observa
tions de Thomunn. Dans la première, il s'agit

(i) Traduction de Machride.

G \

c

■ \ .
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id'une phthisie laryngée, suite d'une angine in-
Jlammatoire ; dans la seconde , cette maladie
fut déterminée par une cliûte. H fait aussi men
tion d'une Dissertation de M. Sauvee , présen
tée en l'an 2 o à l'Ecole de Medecine de JParis ,
et de, deux observations de M. IXàbert j méde
cin à Langres , consignées dans le Journal de
Médeçine. M. Double termine ce Mémoire par
trois observation^ tirées de sa propre pratique.
De ces trois phthisies laryngées, l'une fiit la
suite de plusieurs'afïéctions catarrhalesj la
seconde d'une angine inflammatoire, cause
déjà,observée parlé professeur TTiomann
les Annales tle l'Institut clinique de Wiirts-
bourg ; la troisième fut la suite d'ardeurs d'es
tomac et de convulsions assez violentes , que
le malade attribuait à des substances délétères
qu'on lui avait données. .
Ce Mémoire est la première partie d'un tra

vail complet sur la phthisie laryngée , que son
auteur sé propôse de soumettre successivement
à la Société. Cette'sérid de Mémoires pourra ,
par sa réunio;!!, fôrmef la monographie deçà
genre de Idsiohi '

.4.
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ÉxTJuijT d'un M.(éniOLre_ ayant pour titre /
Mémoires.et Observations sur ropération de"
la cataracte'par 2Lh3àsse\nèi\t^ p' ar M.
ANToi2iB Petit , ancien ç/iihirgicn en cUéf
de l'hôpital de Lyon.

Ce Mémoire est divisé en quatre articles. Le
premier â.pour objet les çatatactes opérées par
la méthode de. rextraction, et avec les instm-
meiis de W^nzel i le nombre en a été de zB'à.
M. petit attribue avec raison le succès qu'il
a fréquemment obtenu., aux précautions
vantes. . • ^

Les malades ont été opérés couchés à la
verse , la tête un peu élevée et appuyée suruû
coussin , et assujettie par un aide qui fixait le
front , et empêchait le mouvement de la tête ,
de sorte que' le corps vitré avait moins de dispo
sition à s'échapper. Lf^ paupiere supérieure a
été retenue par les doigts de, l'a-ide chargé de
la relever, et non avec un Crochet qui peut se
déranger et blesser l'œil. On n'a fait usage d'au-
curi autre moyen que des doigts pour .fixer cet
organe. L'instrument de JVenzel est celui dont
on s'est servi I mais on en a augmenté la lar
geur du côté de la pointe , pour éviter de bles
ser le grand angle de l'oeil, comme il arrive
souvent, et refïhsion de l'humeur aqueuse
avant que l'incision de la cornée lîit ehtîère-
.mené achevée. Cet instrument a été plongé le
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plus perpendiculairement qu'il à été possible ,
.de sorte que l'irjs a été moins exposée à êtré
Jjlessée. . . •
• M. Petit incise i'ixis avec le c^stitqme., ins
trument auquel il donne les louàaages qu'il mér
rite , et qu'il a employé , non ̂ 1 ique la Fa^e
l'a décrit, mais avec des. modilications qui y
ont été faites par M. Ke^ , l'un des plus liabi»
les chirurgiens de Lyon. La capsule ouverte, 'li
ne s'est servi que de la pression exercée aveé
les doigts pour déterminer la sortie du crystal-
lin. Quand ce corps s'est trouvé adhérent, il a ett
recours aux ciseaux, aux pinces , ̂ la curette,
XJn des moyens auxquels il attribue principale-».
nient le succès qu'il a obtenu, est délaisser uu'^
intervalle de temps suffisant entre les diverses
parties de l'opération , pour donner du repos
p l'œil, et laisser dissiper le spasme 5 il a fait
tomber de l'eau, froide dessus dans la même
intention. L opération achevée , les paupières,
pnt été rapprochées avec soin , et couvertes
d une espèce d.e matelas de charpie très-fine
enfermée eutre deux linges ; de sorte que la
pression legere exercée sur lui avec le bandage,
étmt égale sur tous les points. Les malades ont
^té' couchés à la renverse , la tête élevée , et
ds ont été tenus dans la plus grande inaction ,
et dans obscurité. Du res.ted n'a jamais été
i^it e piepaiatioii avant d'opérçr,ét le régime
papas très^sévère après. ^ "

ans è second article de son Mémoire ,
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M, examine les obstacles qui s'opposent
le plus souvent au succès de l'opération , et il
trouve que les pKts grands viennent d'une sort©
de dissolution du corps vitré, maladie qu'il
n'a pas "tou]Ours distinguée , nialgré sa grande
habitude, et qu'il n'a reconnue qu'en opérant.
Le troisième arîicletraite des cataractes pier

reuses 5 dont M. Tetit a. vu trois exemples,
non que le crystàlliii eut pris par-tout la con
sistance d'une pierre. Dans un des trois cas , il
n'y avait que "quelques points de ce corps' qui
l'eussent acquise 5 dans les deux autres ,
la bapsule qui s'était" endurcie en quelques en
droits. M. Petit avait jugé que l'opération ne
pouvait avoir de succès. Des circoustances par
ticulières l'ayant obligé de la pràtiquer , l'évé
nement a justifie son pronostic.
*  Il emploie son quatrième ai*tîcle à rendre
compte des.cataractes qii il a opérées avec l'ins
trument de M. de Bordeaux. Elles sont
au nombre dé seize , dont il n'y a que deux
qui aientmànq'ûé de succès. Les autres ont guéri
'assez promptemeiit, et quelques-unes en cinq
à. six jours de temps.

Ce mémoire, rempli d'observations intéres
santes,, et qui a paru extrêmement important à.
la Société,, est terminé par des conséquences,
.aphoristi'ques très-instructiVés. II doit être pu^
bJié soùs peu de temps, et fera partie de la clii-
rurgie clinique de l'hôpital de Lyoïj,.,
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'jLXTRyiTT d'un RapportfaitporMM, Bavdb-^
'  î^ocquE et lyvPT/YTRES^ SUT un fcéiuE mon&--
' trueucc, présentépar M, Lavialle.

• La mère de ce fœtus est âgée d'environ 40 ans,
et avait déjà eu plusieurs enfans qui sont ve
nus naturellement à terme! Devenue de nou
veau enceinte , l'accouchement fut contre
nature. Après récoulement des eaux, uneniant
ne présenta par les pieds , et fut tiré jusqu'au
v.entrepar une sage-femme, M. Lavialle a-yant
été appelé, reconnut, après quelques tentatives
pour terrtiiner l'accouclieaient, que l'enlaiit
était monstrueux. Cependant M . Lavialle
vint, après ])lusieurs heures de travail., à ter-
.jfliner cet accouchement seulement à l'aMo
lies mains.
Ce fœtus est formé parla réunion de deux

individus. Presque toutes les parties supérieu
res sont doubles, tandis que les inférieures sont
simples. 11 à deux têtes et deux cols parfaite
ment séparés , et de volume ordinaire. Ces
deux cois se rendent à ime seule poitrine, très-
large , et du sommet de laquelle s'élève verti-
caJement, ejitre les deux têtes, un bras ter-
jiiiné par huit doigts, parmi lesquels on distin
gue deux pouces jsurles côtés de cette poitriue
peudent eux autres bras bien cojifbnnés. Au-
dessous de la poitrine existent un abdomen et

assm ega ement, bien confpnncs , mais pins.
deVcl'^PF®® qu ils ne le sont dans les.fôsius sim*
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pies. L'abdojnen n'offre qu'un seul cordon cm-
îjilical, le bassin qu'un seul appareil génital du
sexe féminin. Enfin, il n'existe que cleux mem
bres abdomiiiaiix.

Lès rapporteurs entrent ensuite dans le détail
anatomîque des différentes piafties du foetus. '

■ Deiix coloniies vertébrales isolées dans toute
la longueur du col, mais presque îmmédiate-
jnent appliquées l'une à l'autre dajis l'étendue
de la poitrine , de l'abdomen et du bassin fbr-
inent la basé du squelette. A l'uné des eixtré-
mités de ces colonnes vertébralès, sont pl^c '
deux têtes* bien' constituées èt dé volume or]^
ïiâiré. È)es partiès droite et gauche de ces colo^"
nés féuniès,'partent 34 cotés , qui "s'articulent
k un steriium placé en avant ̂ et forment avec
lui une seule Cavité pectoralé. .

A l'àiitre eSctrémité dès èolohnes vertébralesexiste un seul bassin, forme én arrière par léà
deux" colonnes^ et'sût lés côtés, et en avant"'
par deux pS dçà îles en tout, tê sqûelette est
terminé par cinq rheiribres dont" quatré placés
iatéï-alëinent sont articulés aVeC les côtés droit
■et gauché du corpsMes fœtus réunis, à là ma
nière ôrdïndire et nè présentent rien de parti
culier; Le cinquième paraît résulte^ dé la réu-
ïdon de deux bras, dont il offre toutes les par
les dâns^ quelquea'points ; il est situé" dans la
partie moyenne dè la base du sternum. II se
poiiiposé, 1.0 dé -deux' omoplates placées eri^
Arrière , ,et articulées avec les deux clavicules: • "
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'  • . ■>tl'un 5eul liuinérus pourvu de deux têtes ,

et dfî lieux cavités médullaires supérieurement/
d.^d'un cubitus ; 4.P de deux radius; ces trois
derniers os artictdés avec Textrémité infe-'
lâeure de l'humérus ; 5,*^ d'une dopzain^ d'os
du carpe; 6.° de huit os du rpétacarpe; 7.° de
liuit doigts, . .

Tous les muscles des deux fœtus réiims sont,
en général, exactement disposés comme sur les
cotés droit et gauche d'un enfant ordinaire.
Tops lés niùsclés placés sur les côtés de la tête
et du col de chaque fœtps, sont placés comuie
de coutume. Us trouvent, pour s'insérer, deux
tetes , deixxcols, deux hyoïdes/deù^ laÉynx,
deux clavicules , deux omoplates ; ét , quoi
qu'il n existe qu'.un seul sternum pour les deux
Imtus, tous ceux des muscles dp col qui doivent
s attacher à cet os, trouvent néanmoins, à la

P^oints d'ipsertiop assez

U n en est pas de mêipe des muscles situés à
1 endroit de la jonction des deux lœtus : touis
ceux de ces muscles qui se rapportent unique
ment aux mouyemens delà colonne vertébrale,sont ou 3 es de 1 état naturel j comme les par-
ties u sque ette pour lesquelles ils sopt des-
.tines. ■

Mais comme il , 1
> „ 1 , ^ ^ste qu ime seule poitrine,

■  bassin, il néj,eut e:oster de muscles pectoraux, abdomi
naux et pelviens, que sur un des côtés de cha-
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<jue foetus, il n'y a pointde muscles du côté oû-
ces iœtus sont appliqués et confondus.

L'existence de deux épaules dans l'intervalle
des cols des fœtus réunis, semblait exiger uii
appareil musculaire double : il en est autre
ment. Tous les muscles destinés à mouvoir
l'épaule, et qui proviennent delà colonne ver
tébrale , existent pour les épaules intermédiai
res , comme pour celles qui sont situées sur les
parties extérieures de la ])oiti;ine j au contraires-
tous ceux qui proviennènt delà poitrine man
quent absolutr^ent, sans doute par l'îiljsèuce
des parties osseuses, auxquelles ils preiinent
leur insertion dans les sujets bien conformés.

If en est de même pour les muscles du Ijras :
tous;Qeùx qui prennent naissance à 1 omoplate
existent, tandis que ceux qui viennent du tronc
manquent. Ceux du bras qui font mouvoir
l'avant-bras , sont simples , et ceux de l'avant-
bras destinés à mouvoir la main, sont proppr- ;
tionnës au nombre des os du carpe et du méta
carpe. ; ' ■

Enfin", les muscles des membres inférieurs
sont disposés comme dans l'état naturel. Il n'y
a.de.muscles carrés, de psoas, de fessiers, etc.-,
que sur un des cotés de chaque colpnnè ver
tébrale , parce qu'il n'existe d'os des isles,,
de fémur,, etc. , que sur,un des cotés de ces-
colbnnes.
Les organes des sens., le cerveau , le cerve

let;^ la moëlio de répine, renferméa danades.
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parties doubles dii squelette, sont doubles eux-
mêmes , et exactement disposés de chaque
côté comme dans les fœtus ordinaires ; les nerfs
de la moelle épinière , offrent seulement quel--
ques dispositions particulières, déterminées par
Tabsence de la poitrine, dé l'abdomen et du
bassin, d'un des côtés de chaque foetus. Ainsi
tous les nerfs qui naissent des côtés correspon-
datis des moelles épiniêres, sont ̂ en général,
tfês-petités déptiis.le col jusqu'au bas de la co-
îo'nhé vertébrale. Ils finiésent mêine par se
réduire, dans ce dernier lieu , en filets imper-^
i^ptibles -, et-cliaqué membre abdominal fié
reçoit de nerfs que de la partie externe de la
jnoëlle épinière qui lui correspond.

Il y a quatrè poumons : deux^sont renfermés
dans les cavités droite èt gauche de la poitrine
èt les deux ̂ utres dans un écartement formé
par les deux colonnes vertébrales. Ces quatre
poumons ont chacun une plèvre; mais il n'existe
qu un seul diaphragme percé de chaque côté
par autant de trous qu'on eu compte ordinai
rement sur le diaphragme d'un individu ordi
naire

Il existe deux cœurs , et deux-péricardes ren
fermes c aiis a poitrine : chacun decés cœurs
reçoit deux vemés-caves , et donne naissance
^  pulmonaire; chacun d'eux reçoitatre vetnos ^ .
saiice à une artèreucrte. : : .

JjcS denx arteies aortes se "réunissent au bas
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de la région dorsale des colonnes -vertébrales ,
pour nelbnnpr qu'un seul tronc, d'où partent
les artères des viscères abdominaux, celles d^
bassin et des membres inlerieurs. i

Tpqtes les veines qui reviennent des deux
membres inférieurs , du bassin et des parois de
l'abdomen, se réunissent pour fornier une velne^
cave inférieure droite , laquelle s'otivre avec les^
yeines hépatiques dans le cœur, du même côté.
L'oreillette droite du second cœur ne reçoit-
point de sang des_ menabres inlérieurs ; elle re
çoit seulement celui qiû est rapporté du foie
par les veines sur-hépatiques, et celui des par
ties supérieures du corps, ràniene par layeine-
cave supérieure.
.. Les vaisseaux absorbans sont simples dans la
partie inférieure du corps ; mais ils aboutissent
au systêine yeineux par deux canaux thoraT
chiques.
Les organes de la digestion sont douHes dans

une grande portion de leur étendue; c'est-
à-dire, que les organes de la mastication et , de
la déglutition , l'estomac , le foie , le pancréas
et la rate, existent parfaitement distincts, des
deux côtés. Tout porte à croire que les deux
intestins grêles (ils avaient été enlevés ainsi que
■plusieurs autres organes) se réunissent vers
leur partie inférieure ; car il n'existe qu'un seul
Tectum.

Les organes de la génération , les uriiiaires ,
:Sprit simples., ^^1 n'y a que deux reins deux
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uretères, un vagin, et un seul appareil d'or-.
ganes extérieurs de la génération. _ .
MM. les rapporteurs concluent de cette des-,

cription , que chacun de ces lœtus possède en^
propre presque tous les organes essentiels à la
vie , tandis qu'ils ont en commun un certain,
nombre d'organes moins importahs ; d'où ils,
induisent que la dissection des foetus monstrueux:^
peut éclairer snir l'importance de chaque par
tie de l'organisation , en faisant connaître les;
modilicàtions de l'état orduiaire, qui sont couir,
patibles avec la vie. v

•/I

'C

RAI T d'une Note sur une dUatatiou
partiellé dé la, 'valvule mi traie , par

Laennec et Fizeau. ' ■ '

Un homme de moyen âge , et d'une forte
consutuuon entra à l'hospice de la Charité
dans^Ie mois de fructidor an la. H se plaignait
de gene daais la respiration ,■ de palpitations, de
cœur , et de diverses autres incommodités, nui
firent présumer que ce malade était attaqué
d'un epaississement des parois du ventricule
gauc c^ucœui, (Descirconstancesparticuliè-
res ont U'upêche les auteurs de cette JN-oté de

^^clavre,' on trouva le cœûr
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beaucoup'pltls gros que dans l'état naturel.'
Cette augmentation de volume dépendait pres
que-entièrement de l'épaisseur des parois du
ventricule gauche , qui allait à plus d'un denii-
pouce. La cavité elle- même ne paraissait guères
plus ample que dans l'état naturel. Les valvu-
lès présentaient en divers points des concrétions
osséo-pierreuses , de manière à rester conti-
nuellement tendues', sans pouvoir se relever sur
l'es parois, de l'aorte ; cè qui rétrécissait consi
dérablement Porihcé'de cette artère. ;
La valvule niitrale olhrait aussi deux petites

concrétions de même espèce , mais qui ne gê
naient en rien le mouvement. A la lace supé
rieure de cette valvule, s'élevait une sorte de
petite, poche d'un demi-pouc.e de longueur, de
plus de quatre lignes, de-diamètre., et percée à
ses extrémités de deux caver.tures ,'dont Lin-
lërieure était la plus large. Cette dernière avait
des bords asse;^ irré'guliers et comme irangés ,
de sorte que la lame inférieure de la valvule
ihitrâle paraissait avo.i;é,été .rompue en cét en
droit, et le petit sac aûévrysnialïformé .par la
dilatation de la lame-supérieûre :! seulement
l'ouverture supérieure était évidemment -i'efïét
d'une rupture déjà aneieime de ce sac.; car elle
était fort lisse. • ; \ .

Cette dilatation parait avoii: été l'eiïét de
l'obstacle quels rétrécissement de rorilice de
l'aorte opposait au cours.du sangvOn conqbit.
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fen efifet,'^que la lame infërieuW de la vâlvulfe
mitrale a pu se rompre par l'eflèrEdu sang qui'^
poussé pâr le ventricule gauche, avec une fore»
nécessairement plus considérable que dans
l'état naturel yù i'épaississement des fibres dé
ce ventricule ., ne pouvait Cependant pa^er
avec facilité dans l'aorte. ' - ■ • I ■ >- ;
MM. LiaBiinéç et Fizéa.U: acconipagiié

cette Note d'une ligure qui représente la pièce
pathologique Sêclie, etprép^éè àu moyen du
nauriate suroxigéné de mercure.

^;pjLOCEoA^oz£r oézénir l*StkGr phosphoriniiè

a Bordcduœ.

Ce procédé consiste .à faire' uû mélange do
parties égales d'alcool à trente-six degrés
d'acide phosphorinue concentré, et d'oxide dê
manganèse, ce dernier, à la dose d'un cin-
rpième du mélangé des deux premiers liquides.
On abandoruie ces trois substances à eJles.-

meines pendant qu^ze jours, avec la précau
tion d agiter fréquemment le vase qui les cou-
tient ; après quoi on distille dans une cornus
ju,sqn obtenu un produit égal eu
quantité a la dose d'alcool employée. En" ecti-
dant ce produit sur d., ̂  u / i
i passe un éthqr doml'oH
^ ̂ - ^ont 1 odeur est tres-suave
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et qui, dit M. Land^t, présente des phéno
mènes piarticuliers tr.ès-intéressàns. . .
Le résidu de là distillation est acide 5 en le

mêlant, avec de la soude , il donné par crys-
taliisatibn uh véritable phosphate de soudé.
La Sociétëa arrêté d'insérer ce procédé dan^

son Bulletin i afin d'engager les médecins
i'assurër dé ses propriétés médicinales;

Fautes esseniieïîes à corriger dans le numéro ÀlJ
du Bulletin de l'Ecold»

page ijS f lignes 2^ et 3o, il Et beaucoup d'effoHs
pour se soutenir , lisez il fit des efforts pour se sous
traire à l'influx douloureux du fluide galvauîqne.

Pa0, 177 , A I, il fit les plus violens efforts pour sèàou-
/ tenir , lisez pour s'échapper.

f  I

lî/jif.'i-t K3 -c-oUo'i ..-Il ji:?

i
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'  ' " • z brumaire.

M . Bab.ruel a été nommé chef du laljoratoire
de chimie, on rempiacement de M. Clarion
démissionnaire. - , ■*

M. le docteur Nysten succède à M. Barruel
en qualité d'aide du laboratoire de chimie. Ces
nominations ont reçu l'approbation de S E le
Ministre de l'Intérieur.

lé Brumaire.

M. Je professeur Leroua: a fait don aux ar
chives de 1 Ecole , de plus de 800 observations,,ccuei lies et rédigées sous la direction dj
professeurs de eli„i 'ete élu président, et M. Ou^uZlr

Seconde Année,
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21 Brumaire.
\

Séance publique pour la rentrée des Ecoles
et la distribution des Pria:, aux élèves de
l'Ecole-Pratique.

L'ouverture de cette séance , présidée par
M. le professeur Fourcroy, conseiller-d'état
directeur-général de l'instruction publique , a
été faite par M. le professeur Phiel^ président
de l'Ecole, qui a prononcé un discours sur la
nécessité de rappeler l'enseignement de la
médecine aux principes sévères de l'obser
vation.

Les prix ont ensuite été distribués dans
l'ordre suivant :

PREMIÈRE CLASSE DE l'È COI. E-P R a'ti QUE.
•  ' >

Prix dfAnatomie et de Physiologie.

M. Jacques-François Baron^ âgé de aS ans
natif de Paris , département de la Seine.

Mention honorable. MM. Claude-Joseph
Pitet, et Victor-JAauric'e Legouas.

Prix de Chimie, Matière inédicale, et
Pharmacie. '

M. Victor-MaurixeLegouas, âgé de 14 ans ,
'natif de Boynes, du Loiret.
V Mention honorable. MJVl. Baron et Pitet.
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Przœ d& Médecine 3 ou Clinique interne^

M. Claude-Joseph Pitet, âgé de 24 ans
natli de Pont-de-Vesle, département de l'Ain.
Mention honorable, MM. Legoucfs et Bai-on,

Prix de Chirurgie, ou Clinique externe.^

M. Jacques-François Baron , déjà nommé.
Mention honorable. MM. VitetQX. Bourgeois

de Moudon en Helvétie. '*

DEUXliiME CLASSE.

^>•10= d'^natomie at P?t.ysiologie.
Partage; entre

M. Achille Flaubert âa/5 rl^ „
de Granges . département de l'Aube''-"^ '
pM Jcan-perrc-Marande/, âaé de 23né Vermolles, département deî'Arrlèl '
Mention honorable M Ar- 7 ^

«sé .1, .6
de l'Yonne. -lery, département

Prix de Chimie T> t -
Physique et Matière

^^^dicale.

partagé enti*

Puy-de-Dôme 5 ^ département du.
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^Et M. Nicolas Guitton^ déjà noramé.
Mention Iionorable. M. Flaubert^ déjà

nommé.

TROISIEME CLASSE.

Pria: d*Anatomie et de Physiologie,

M. Pierre Calemart la Fayette, âgé de
22 ans, natif du Puy, département de la liaute-
Loire.

Pria: de Physique, Chimie et Matière
médicale.

Prix partagé entre

M. Jean Jadioua:, âgé de 21 ans, natif de
Luzi, département de la Nièvre ;
M. Calemart la Fayette , déjà nommé •
Et M. Jean-Marie Cornac ̂ âgé de ad ans ,

natif de Castres , département du Tarn.
■' Mentionhonorable. MM. Paimondy Jeclerc,
Lefebvre , Taillefer et Werbeck,

En partageant, d'après l'avis de ses commis- ,
saires, plusieurs des prix c|u elle avait à distri
buer, l'Ecole a eu la satisiàction de voir que
le nombre ordinaire des récompenses qu'elle
adjuge annuellement , était insuffisant cette
^née pour ceux de ses élèves, dont les progrès
®^les talens promettent à la Société des méde
cins recommandables par leur instruction et la
droiture de leur esprit.
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Soges-Jemmes»

Des médailles ont été décernées aux élèves
stages-femmes dont les noms suivent :
,  l'Herborij {Jeanne-Thérèse-Eiigénie')
du département de l'Aisne.

Rabillon ̂ femme Clém.e7it , i^ M^arie-
Pierrette) du département de la Seine.

Md'"^ Eemâche i ( Nicole-Apolline ') du
département de la Seine,
Mention honorable. Agoutin , Paillet

et Terrier,

•  9.

M. le professeur ^
dent pour 1 an XIV.. ^

•La Société a reçu de S. E. le Ministre de
l'Intérieur, copte des lettres par lesquelles 1
professeurs, membres de la Commission mériT

opéraSt',?"' de leurs
tableau des "^^ladierq^ "Lt rjné plÏÏ^ntle
quatrième trimestre de l'an XIII^

-, * 1 ^ ^ ®^trait de sa corresnon-dance avec les Etai-Q TT...- j>a ' •
.  J^-tats-Unis d Amérique, sur Ufièvre jaune 5 ^

De M. .' inédecin à Arpajon , un Mp
moiresurla desinferfî^ j i> • Tj > "U ivie-
solides : "'*^'="°"deP^i"'dessubstance,

, /• ,
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De M. Aubery y înédccin à Ecouîs, nne note

sur un erilkuUné sans ouverture duodénale à
l'estomac \

'DqW. Bucquf;t^ médecin à Lava!, rinstoirC
médicale du printemps, d'après ses observa-.
tiens faites dans le départemeii t de la Mayenne-
De M. Drouard^ D.-M.-P., des observations

sur une colitpie épidémique qui a réoiié au
Mans au printemps dernier.
M. R'icherand a présenté a la Société

soldat de la garde de Paris^ cbez lequel le
timent paraît entièrement éteint dans une n *
tié latérale du corps , quoique l'action mug

-■ laire n'y soit aucunement lésée. Le n
membre a communiqué verbalement l'obs
vation d'une luxation de l'os de la hanclie
a glissé de bas en haut le long du sacrum
l'eiret d'une chute d'un lieu trè's-éleyé. Il
pas eu de fracture du col du fémur, et le rac^
courcissement dumembre après ce déplaceinent
a été. évalué à deux pouces.

M, Théïiard a donné communication d'un
Mémoire qu'il a lu à rinstitut, sur l'analyse de
la sueur, les acides de la sueur, de l'urine qt
du lait.

M. Lesage a lu ixne note sur un fœtus por
tant au front les traces d'une lésion qu'il croit
Correspondante à celles d'un coup reçu an
même endroit par la mère de cedmtus
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2.3 Brumaire»

De M. Dàstoii, directeur des Droits-réunis
à Epinal, département des Vosges ̂ la copie
d'un Mémoire par lui présenté à S. M. l'Impé
ratrice, sur la dissolu bilité^es calculs vésicaux
dans l'eau minérale de Contrexevilie;
De M une observation sur une manie

furibonde , k la suite d'un abcès au foie j
De M. Hufelatid, une observation sur une

léthargie qui avait duré cinq semaines , et a été;
guérie par l'application du galvajilsme. Cette
pièce, traduite de l-allemaxidpar M. JDuvej'no^,.
a. été lue en séance. -

M. Dupuytren a lu le rapport de la commis
sion nommée pour continuer les recherches
qu'il ayait commencées sur la destruction du
méphitisme des fosses d'aisances par le moyen-
de l'acide muriatique oxigéné.
M- Carre y D,-M.-P. , a terminé la séance

par la lecture d'un Mémoire sur le traiteineiit
des maladies des yeux, et a présenté à la Société
plusieurs instrumens inventés ou corrigés par
son père et par lui, pour les opérations qui se
pratiquent sur ces organes.

l'f

• T]

r-A*
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Extrait de l'Exposé des travaux de la Société
^natomique, pendant l'an ix et l'an 73,
lu dans les séances des 4 pluviosç an 73 ,

7 frimaire an 14, à la Société de
l^JLcole-de-Médecîne ; par M. C. J. Px tet -
Secrétaire de la Société Anaîomiquc. ' ■ ?

Société anatomique a été formée le ix fri
maire de fan 12, au sein de l'BcoIe-Piatique"
dans Ja vue de rendre utile à tous ses membres
les résultats des observations et du travail ] '
chacun d'êïix. EUe arrêta, dès sa prein\è ̂
séance, que l'anatoinie de l'homme sain et c
de l'homme malade , la physiologie dans l'T
de santé, et dans celui de maiadie , ser *
l'objet de ses recherches et de ses exercfc^"^
elle ne s'est pas écartée de ce. but et l'a *•
suivi avec zèle. Son secrétaire lui : a
année présenté le tableau sommaire des
cipaux résultats obtenus^ elle en a fait l'i
jnage à la Société de l'Bcole de Médecin^" à
laquelle son origine et les moyens de sot, ir-,
vail sont dûs en partie, puisque la rè,

pratique, est son ouvrage, et qu'elle:, igur a' ■
ouvert ses ampIntJieatres et s'es cliniques.'
fes deux rapports dont il e.st'ici question

présentent un très-grand nombre de faits expo,
«es avec concision, et ne sont guères, par cette
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raison , susceptibles d'analyse. Nous ne pou
vons nous proposer ici que de rappeler quel
ques-uns de ceux qui nous ont paru les plus
intéressans.

L'anatomie nous a offert un certain nombré
de vices de conformation ; deux exemples de
persistance du trou Botal, présentés pat
mm. et Laenneé ; l'absence congénitale
et absolue de l'îine des mamelles , montrée par
M. MarandeL y plusieurs canaux hépatique»
s ouvrant immédiatement dans la vésicule biJ
Uaire , d oi\ partait un seul conduit qui s'ou
vrait dans le duodénum, observés par M- Mar-'

y «ne^aptpendice c^cala à l'intestin grêle,
nrontree .par M. Dupujtreu , etc. etc.

Plusieurs Mémoires sur divers points de phy-'
Siologie ont ete présentés-à la Société pendant
l'une et 1 autre année ; des expériences ont été
faites. Une commission composée de MM. Z)e-'
laroche et Delvaux a été chargée de rechercher
SI les canaux défërensyl'utérus, les trompes
utennes jouissent d'une contractilité sensible
ment mise en jeu par l'agent galvanique j ils ont
obtenu des résultats négatils, en expérimentant
sur une chienne prête à mettre bas , et sur le
cordon spormatique séparé à l'instant même du
corps un chien. On a eu l'occasion de voir
dans ces ernièies expériences, que le contact
d'une sonde d'araeni- • •

positifde la pile avec nne
In du testicule , y dSr 1 cp'didymeO  f y ̂ ®terimnait un leger bour-
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soufflement avec une teinte blanche , opaque ,
semblable à celui que déterminerait le nitrate
d'argent ibndu.
M. Dupiiytren a rendu compte d'expérience»

faites par lui sur les mouvemens du cerveau ,
._dont les plus apparens dans le chien ont paru
évidemment liés aux mouvemens d'inspiration,
et d'expiration.
•• La question de la persistance des sensations
après la décolationy ayant été agitée àToccasion
di'un Mémoire présenté à la Société par M. Ca^
labre ,-on a cherché à réciairer par ̂'exjDérience
M. JDupiiytreiL a lait voir que la section clu
prolongement rachidien ayant été faite sur
chiens, des corps approchés de leursyenx ont
déterminé l'occlusion des paupières pendant
environ une minute, mais dans ce cas le cer
veau était encore excité par l'abord du sang •
condition qui ne se rencontre pas dans la déco-
latipn, etc> etc.
Parmi les altératioïïs,auxquelles notre corps,

est exposé , il en es.tv qui troublent seulement
ses fonctions , sans qu'on trouve de'traces ma
térielles de leur existènce ; il.en est d'autres-qui^
changent l'état des sécrétions opérées par lesi.
parties ̂ enfin, un grand nombre attaque le; "
fissu même desorganes. La Société s'estoccupée
fies Unes et des autres ; cejjendant, elle a eu plus- '
souvent l'occasion de voir les dernières. Nous.) '
allons rappeler ici les observations, les plus/
notables qu'elles a-faites.



ET DE DA. Société de Médecine, etc. 2.21

M. Dupuytran a rapporté robservation d'une
contraction spcismodique et douloureusè du
«jjhincter de 1-anus , qui durait depuis deux ans
lorsqu'il l'a vue , et qui a cédé à l'usage de
douches ascendantes, MM. Gilbert Qt Tuejfer
ont cité des exemples de contractions spasmo-
diqnes de la langue, survenues dans des atta
ques d'épilèpsie , qui ont persisté pendant
quinze jours au point de priver les malades de
l'usage de la pai'ole, et qui ont cessé après une
jiouvelle attaque d'épilepsie.

MM. J^Iarjolin çt Lenoble ont donné l'olo-
. jerva"oii^-a^d«Bx-^caG--d©-perte du sentir
^ent, sans lesion de^ k faculté motrice dans
la partie qui en est le siège.

MM- Dupu^tren > Baren et Rullier ont
observé plusieurs fois une sorte d'infiltration
séreuse, ou de mélange de sérosité dans lasubs^
tance même du^er veau : y a-t-il là simple engor-
geineiit blanc dans les .vaisseaux capillaires du
cerveau, ou infiltration du tissu cellulaire
supposé dans cet organe ? C'est ce qu'il ne nous
a pas ete possible de décider. Mais parmi les
^Itérations'evidentes des exlialàtions, la Société
peut citer un ca s d exudation séreuse abondante

^  externe du péritoine, rapporté par3VI. ■ i pnenrnQ_^].^Qj.£jx paraissant évi.^
demm^nt e résultat d'un épancbement suc^
cessii de gaz dans la pi^yre , montré par
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M. Flaubert j un cas .d'apoplexie sanguine
produite dans les ventricules, sans rupture de
la substance du cerveau, vu par M. Marandel;
des hémorragies passives par exhalation , dans
la synoviale du genou, observées par MM.
mont et Pitet s des exhalations évidentes sur
la surface des intestins tantôt d'un san^- noir
tantôt de matières ressemblantes: à du marc
de café, et à du sang, rejetées par.les vomis-
semens et par les, sellesj les dernières de
ces afrections , dont MM, Gilbert ̂ ddar' }'
Delaroche y Fspzauel, ont donné nî -*
observaticUïs , peuvent jeter quelque
l'étiologie du Melœna. Voici deux autres^
qui s'y rapportent encore : un homme
un coup de pied .de cheval sur l'hypooh^*^^^^*^
droit, des symptômes de péritonite parais "
-Çessent et reviennent à des périodes régidiè^"^ '
des vomissemens et des déjections de str. '
«iwnt la scène. M. Dupuytren, qui a rap|or[é
refait, trouve, en ouvrant le cadavre» , ^ !
altéré et rempH de sang. Dans le deuxième et""
rapporte par M. Marjolin, o„ trouva da^ I '
vésicule biliaire > une matière analogue à celle
des vomissemens 5 1 abdomen était rempli des
meraes matières qm y avaient sans doute péné
tré , par une ulcération cancéreuse qui existait
à. •!.'estomac.
-  On doit peut-être rapporter la formation des
calculs biliaires à quelqu'altération survenue
dans la sécrétion de la bile, ôu dans les quali-
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tés de ce liquide , une fois sécrété ; la Société
«17 a vu un très-grand nombre dans un Mé
moire que MM. Samr^ et De/vaua: lui ont
J^résenté sur ce point; ils parlaient, comme
ayant été rarement observées, de cloisons dans
la vésicule enchâssant les calculs. MM. Fozc-
rier Lenoble oiit présenté chacun un exemple
d.e cette aflection.
. Parmi les maladies relatives aux sécrétions ,

citons encore quatre faits d'accumulations de
liquides , ou d'iiydropisies , trouvées dans les
trompes utérines, et montrées par MM. Ju^
7'lnG et Berger ̂ Dupuytrcn. et Pitet,
La gj'ajsse est Quelquefois exhalée en grande

proportion dans les parties qj^i contien
nent pas oidiiiairemeiit , et qui se trouvent
ainsi changées presqu'eiitièrement dans leur
nature. M. Dupii^Lreii a montré un cas d©
cette transformation .graisseuse , dans-les mus
cles de la cuisse et de la jambe. M. Aurnont S.
présenté un rein qui la montrait également. Sur
un autre rein qu'il a fait voir aussi , on a
trouve de la graisse simplement accumulé©
au-dessous de la membrane interne du.bassinet,
ce qu n laut bieu distinguer.
Uu tr.ès-giand nombre de transformations
paities dans des tissus qui leur sont étran

gers, mais qui se retrouvent dans quelqu'autre
organe, ont été observées par la Société. Nous
ji.én citerons que nnoi

T., nc ^"®lques-un6s. .La tFansformatjoTT fib
creuse est, comme on

L
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sait 5 fort comtnuije^ nous l'avons reconnue y
.dans certaines tuméfactions, irradiées dans
l'épaisseur du .péritoine d'une femme morte de '
péritonite clironique, montrées par M, Savary;
nous avons vu dans un estomac présenté par
M, Delaroche, un bourrelet fibreux circulaire
produire un rétrécissement vers le milieu de
cet organe.

Parmi les ossificatioais contre nature nous
citerons celle d'un trés-grand nombre de "landeff
mésentériques d'un homme 5 ayant cependant
beaucoup d'embonpoint, montrée par M
lier ̂ celle d'une partie de la peau de la fe
d'une vieille femme , présentée par M.
zeau; des concrétions globuleuses libres jusn
un certain point, dans les veines, offertes ^
M. Tiloriery et qui avaient déjà éterencont
par M. Dupuytren. , ^
Des concrétions libres dans la cavité de I

plèvre, plates, lisses, semblant fbrmées
l'agglutination de petites masses d'un blanc jau
nâtre , présentant l'apparence d'une pâté en"
d„rcle ont été montrées par M. LenoblZ
Sont-ce là de véritables ossilications ? Com
ment ceS concrétions ont-elles été produites {
On sait que l'ossification envahit souvent

dans un dge avancé des parties étrangères au
^st^ne osseux : dans un cas semblable '
M. Tl/oWeramontrélesosd'unevieillelèmme'
qui tous avaient diininué de poids 5 leur tissu
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compact était aminci j les extrémités des os
longs présentaient une. cavité; par tout l'organe
médullaire était aussi agrandi. M. Pitet a vu
un cas tout contraire sur un homme adulte ; la
cavité centrale des os longs étaient presqu'en-
tièrement oblitérée, et le tissu compact avait
gagné en épaisseur tout ce qu'elle avait perdu
en étendue.

Les kystes peuvent être considérés comme
des productions de tissus, ordinairement sem
blables à quelqu'un de ceux de l'économie ;
nous en avons vu de remarquables sous le rap
port du tissu qui les forme. Ainsi M. SavaryG.Xk
a ,ïPP^tjé un qm était vraiment fibro-cartilagi-
neux ; et par a matière qu'ils contenaient ,
ainsi parmi ceux que nous avons trouvés en
très-grand nombre dans la thyroïde , quelques-
uns contenaient du phosphate calcaire tenu à
1 état liquide par un dissolvant qui n'a pas été
reconnu ; enlin, quelques-uns sont notables
par eur siège. Ainsi M. Beauc1ie7ie^x\.^XvoM.yé

dans d épaisseur des parois de l'aorte;
M. Pjtet en a rencontré un dans la membrane
muqueuse du col de la vessie , ou il faisiait une
sai le qu on aurait prise pour un fbngus en la
yoyant à 1 extérieur.
^ M. Pitet a montré un kyste à la surface
interne uquel un grand nombre de poils pre-

^^^érSur^*^^ ' été extirpé de la paupière
^ pio-ud^ P>uirochat et Li/iarès Ont
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montré plusieurs exemples de tubercules déve
loppés dans le cervelet5 deux-pièces, présen
tées par M. Delaroche, ont montré qu!en
plusieurs cas la formation des tubercules était
due à une transformation de Torgane. Ainsi on
a pu en reconnaître la progression dans le foie 5
la muqueuse des voies urhiaires a paru dans
un autre cas altérée de cette manière à sâ.
surface.

Plusieurs tumeurs carcinoniateuses et com
posées ont été décrites avec soin , notamment
par M. Marandel^ M. Aumont a montré
exemple de cette dégénérescence, afféctant -
"la-fols presque tous les tissus et tous les oro^'
nés. M. Marandel a décrit avec soin plusief^"
tumeurs des nerfs, et il a réuni dans un
moire plusieurs observations analo^ugg

aux
Siennes.

MM. Grandgagnage et Pitet ont trouvé IW
dans Varticulation du genou, l'autre dans l'ar
ticulation métacarpo-phalaijgienne du pou
ce, au lieu du cartilage et de la synoviale qui
les forment immédiatement, un tissu dur à
surface lisse, demi-transparent, comparable
enfin à Témail.

Jusqu'ici nous avons donné des exemples de
changement du tissu des parties 5 il est souvent
absolument détruit : nous ne. citerons de ces
sortes d'altérations que deux cas de perfora
tion de I-estomac, présentés par MM. BreseJiet/

\
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Trlorier, et une ulcération listuleusè , com,-
^Uuiiiquant du ventricule aortiqùe du cœiir
*ians le péricarde , observée par M» I^aryolln.
Un grand nombre d'afFections des organes

Circulatoires, sont indiquées dans les rapports
^ont nous donnons ici la notice j Tun des faits
3es plus intéressans qui s'y trouvent consignés,
Cst lerésultat déladisseçlion d'ujigrand nombre
*J*anévrisines de l'aorte;, faite par ̂ ^I.Hozic/iet

Gilldizêau s ils ont vu que la membrane
Moyenne, ou propre de l'artère, était.généra-
iement la plus affectée et la plus prompteiuent
l'ompue qï^e la inembrane interne faisait en
suite hernie au travers 5 la membrane ceiln-
leuses'éteixci-oi-ainïiijT-ixieiifr aTrr-elle 5 EDais qucl-
<queFois en devenant extrêmement mince.

JVI. jyeldhigne-'p^Llî.eneuve a présenté une
affection organique notable d'un grand nombre
cl'artères du même sujet3 en certains points,
érbsiou de la membrane interne j eti d'antres ,
des ossifications ; en d'autres , enim , nne obli-
lératîon complété. J^odsbn a fait voir les
veines ilia(l^cs primitive et crurale gauche,
ayant lettrs parois épaissies, contenant du pus ,
épais et rougeêtre, et des concrétions iihri-
Ueuses, dont quelques-unes étaient adhérentes,
obstruant leur calibre.

plusieurs afiêctions resLiltant de l'action de
corps extérieurs , se trouvent consignées dans
les deux exposés des travaux de la Société

(ziiTies. -y rj

vjk^
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anatomique : nous allons en citer deux qt**
paraissent singuliers : le premier est une irac ,
ture du corps de la troisième vertèbre, paral^
lèlement au pian antérieur du corps ; le fibro-
cartilage j situé entre cette vertèbre et la dett'
xième, étant rompu à sa partie antérieure *
permettait au fragment détaché de tomber sixC
la quatrième. M. Dupuytren a montré les
pièces.'
La deuxième j rapportée par M. Tiloner^^

est une solution de continuité complète 4®
rintestin > vers Tunion du colon et du rectum y
produite par le passage sur les lombes , d'ui?-
homme renversé^ d'une roue de voiture...
n'y avait aucune fracture.
Le rapporteur fait observer , en finissant ,

qu'il n'a pu consigner les détails des histoires
complètes des maladies et des ouvertui-es de
corps très-nombreuses qui oiit été communia
quées à la Société anatomique, notamment par
MM. Legouas y Bellenaud ̂ Lévêque ̂ etc. ,
mais qu'il a dû se Borner à en extraire les frits
les plus importans. On conçoit que nous n'avons
pu que suivre la même marche avec encore
plus de rigueur.^

-- .-i 1-
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. Nota. Pans un Mémoire sur la. phth.isié
*àryiigée, dont l'extrait a été inséré dans le
dernier Bulletin des séances de la Société, il
^ût été juste, en nommant les médecins qui

le mieux fait conn^tre cette maladie j de
^tter M. lè professeur Corvisart, Les nombreux
élèves qui ont suivi ses leçons cliniques savent
luel soin et quelle précision il à inis dans là
^iétermination des caractères de cette maladie:
I^'ailleurs j la Dissertation de yi.'SauvéA, dont
le Mémoire" de M. Double fait mention, con-
^teiit plusieurs observations extraites cLe ses
®çons Cliniques. En réparant cette >
*lui ne saurait être volontaire, nous entrons
<iertalTiemt;riL auxta Ico ^ Ue l'CStimable aUT
teur du Mémoire.
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Page igg , ligne 4> Petit incise l'iris,' lisez M. Petit
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