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MEDECINS DANS L'OUEST DE LA FRANCE

X ITe siccles.

PREFACE

Par le

"La Société Francaise d Histoire de la Médecine vient de publier, dans la série de ses

Professeur J. RENAUT (de Lyon), Correspondant de I'Institut.

Mémoires, un important travail

de notre rédacteur en chef, le docteur Louis Dubreuil-Chambardel. Ce travail intitulé : Les Médecins dans I'Ouest de la
France aux xt° el xue siecles (1), est le premier d'une série que I'auteur se propose de consacrer & I'Histoire de la Méde-
cine en France du 1x® au xu® siecles. Le professeur J. Renaut, de Lyon, a éerit pour cet ouvrage une Préface dont nous

sommes heureux d’offrir la primeur aux lecteurs de la « Gazelle Médicale du Cenlre ».|

J'ai accepté avec plaisir la tiche d’accueillir le lecteur au
souil de ce livre. Il n'en est gueére qui, dans ces cing ou six
dernitres années, m’aient davantage intéressé et instruit tout
A la fois. Le D* Louis Dubreuil-Chambardel a bien fait de
'écrire ; car pour un grand nombre de médecins et surtout
pour ceux qui s’occupent de I'enseignement de notre science,
il constituera une lecture positivement révélatrice. Lin effet,
la Biologie moderne a pris un tel éclat et marché d'un tel élan
pendant ce xix® siccle dernier, que, pour certains, eclle sem-
blerait autorisée & n’avoir plus désormais cure ni souci de ce
gu'elle a auparavant laissé derricre elle. Ainsi fait un train
devenu si rapide qu’il ne permet plus a ceux qu'il transporte
de prendre, méme approximativement, conscience du chemin
parcouru, dont les successives étapes se sont tour a tour
fondues dans les fumées glissant surl’arriere. Ce sont pour-
tant, et chacune pour sa part, ces ¢tapes mémes qui ont
fait la route ; sans elles, il n’y aurait ni chemin ni terme.
Ainsi nous imaginons-nous un peu facilement que derricre
Lamark, Bichat, Laénnec, Cl. Bernard et Pasteur, il n'y a rien
du tout, vu quaprds eux les sciences médicales se sont trou-
vées avoir fait d'un trait plus de progrés que depuis les jours
d’Hippocrate. Mais cela méme est une illusion : il n’y a que

Un volume in-8 de XV1-292 pages, & Paris, chez le Secrétaire général de

(1)
de la Médecine, 16, rue Bonaparte. Priz :

la Société Francaise d'Histoire
10 francs.

1m'

dans le royaume de féerie ot I'on puisse voirdu coup un arbre
chargé de fruils murs sortir d'une graine séche. En réalité,
larbre a longtemps poussé en gardant toutes les apparences
d’'une plante stérile, entierement d’abord, puis qui ne donne
souvent cnsuite, pendant bien des saisons, que des fleurs
caduques ou n’évoluant qu'en fruits abortifs. Pendant tout ce
temps pourtant et & chaque seconde de sa croissance méme,
Parbre travaille en vue du beau fruit qui tombera parfait un
jour dans la main du jardinier. Ce serait simplement folie de
croire quil n'en serait pas de méme du fruit de UArbre de
Science !

En effet, toute science humaine est une chose vivante,
exactement comme I'homme qui la cultive et conséquemment
la développe en lui-méme, aux dépens de son esprit. Elle ne
peul par suite s'organiser que peu a peu, selon les aptitudes
progressivement élargies de cet esprit. Connaitre les étapes
qu'elle a parcourues et qui constituent les points singuliers
de sa courbe générale, suivie de son origine du point ou se
{rouve un observateur contemporain, c'est, a proprement
parler, en faire 'Embryologie pure ct simple. Autrement dit,
cost en faire I'Histoire. 11 n’est plus, aujourd’hui, méme un
‘tudiant en médecine de seconde année, qui ne sache qu’elle
est limportance de la connaissance du développement en bio-
logie générale, ni non plus de quelle portée sont ses applica-
tions en médecine. Je comprends donc malaisément que, de
facon presque systématique, I'Histoire de la Médecine soit




120) LA GAZETTE MEDICALE DU CENTRE

communément traitée de science négligeable @ « parce quen
<somme, dit-on, son objet n'est rien gu'ombre et fumée ; et
qu’au licu de regarder derriére soi, il vaul micux marcher en
avant ». Mais, j'avouerai que pour ma part, je ne suis pas
encore entierement de cet avis. Ce n’est pas non plus la lec-
fure du livre de M. Dubreuil-Chambardel qui m’y saurait
ranger.

.
= %

Il n'est, je pense, douteux pour personne qu’il existe un
esprit médical francais, tres sensiblement, méme différent, de
Pesprit médical des autres peuples. 11 est fait de traditions,
de conceptions et de méthodes qui nous sont propres, et dont
Sest dégagée peu a peu une fagon particuliére de déy elopper,
d’appliquer ct enfin d’enseigner la médecine, conformément
4 notre génie ethnique. Faute de quoi, nous n’y réussirions
point. Car méme, un fait absolument positif, exprimé claire-
ment par I'un d’entre nous dans une réunion internationale,
n'est presque jamais compris d’emblée par un médecin étran-
ger. 11 y faut souvent une explication réciproque, parfois
Taborieuse. De 1a s'ensuit qu'il devient pour presque de toute
nécessité de savoir comment notre mentalité médicale est
formée, du moins si nous prétendons voir quelque peu clair
en nous-mémes. Or, je crois pouvoir affirmer que I'étude que
‘vient de faire Dubreuil-Chambardel, des Médecins dans 'Ouest
de la France aux xi° el xu® siécles, conslitue, d'oves et déja,
I'ouvrage le mieux propre a répandre en nous cette clarté.
Car, cest en cette triade séculaire que se dégage et enfin
saffirme Iessentiel de D'esprit médical frangais. du méme pas
que de Pesprit général francais dans cette région, c'est-a-dire
entre la Seine, la mer et la Loire.

Le livre est petit, mais forlement documenté, bien que
présenté sous une forme ¢lémentaire. Lcrit en notre clair
Francais de Touraine, chacun le lira toujours sans fatigue,
mais jamais sans intérét. Et celui qui réfléchira y apprendra
bien des choses. Il y apprendra par exemple, comment, au
début du xi¢ siccle et alors que, de la culture carolingicnne,
les Normands venus par les cotes et par les deux fleuves,
n'avaient rien laissé debout, on voit soudain se dresser a
Chartres, la grande figure médicale de I'évéque Fulber, qui
entreprit d’y rétablir tout, en particulier Iétude de la méde-
cine, d’ailleurs en y professant la pure doctrine d'Hippocrate
(logicam Ypocratis Choi), dont on avait alors si peu souci au-
dela de la Loire et lelong du Rhone. Et Fulbert ¢tait de fait
un grand médecin ; pour s’en convaincre, il suffit de lire
quelques-unes de ses ordonnances qui subsistent. Mais ce qui
nous importe davantage, au point de vue de la direction
imprimée des l'origine A ce germe premier de l'esprit médi-
cal francais suscité par lui. c'est qu’il I'ait marqué d’emblée
du signe d’Hippocrate: ce qui signifie qu’il le voulut et le fit
avant tout clinique. Et ce fut 13, en effet, le signe définif et
indélébile que cet esprit garda toujours, en dépit méme des
scolastiques d'abord, puis des érudits de la Renaissance.

Un autre principe majeur de notre esprit médical Frangais,
qui fut posé et mis en pratique par Fulbert, fut la formation,
un par un, d'un certain nombre d’éléves de choix, pris
parmi la foule de ses disciples. Et c’étaient tous des clercs,
done soumis a la régle et tenus constamment sous la main.
Tel Hildegaire qui, & un moment donné, répondait et agissait
en son nom, tout comme le font e¢ncore de nos jours nos
anciens internes (dont les « Assistants » étrangers sont une
pure et récente copie), et qu’il déléguera bientot a Poitiers
pour y instituer un enseignement organisé sur le modele du
sien. Ainsi, tour & tour, procéderont, de Fulbert, et Bérenger
qui viendra a Tours, et Hilduin qui ira a Angers, puis
Goisbert qui portera a Ouche, en pleine Normandie déja
francisée, les doctrines Hippocratiques et la méthode du
maitre, avec 'enseignement des autres arts libéraux dont la
médecine fait partie. De la sorte, d’essaimage en essaimage,

d’abbaye en abbaye, d’école épiscopale en école épiscopale, la

médecine se répandra avec une remarquable identité d’esprit,
dans tout le royaume de France capétien. Si bien que cet
esprit s’y développera comme partie intégrante de l'esprit
francais, et ainsi qu'on vient de le voir, en débordant sur les
marches du primitif royaume.

Ce fut donc et avant tout un esprit de clarté, de curiosité,
de réalisation pratique, de charité et de désintéressement
aussi : conformément aux qualités maitresses du peuple
méme qui, en se formant, I'avait naturellement réglé suivant
son propre génic. Cette conclusion se dégage forcément de
I'étude de son développement. Presque tous ces primitifs
pionniers de notre médecine frangaise sont des clercs régu-
liers : voués a la-pauvreté, ils ne feront jamais payer leurs
services et pas davantage leur enseignement. Le beau prin-
cipe de la gratuité hospilalicre et scolaire. qui survit en nous et
nous préoccupe tellement encore aujourd’hui, nous vient
d’eux manifestement. La nécessité d’étudier sur le vif et non
seulement dans les livres, leur apparait aussi de bonne heure,
On ne se bornera pas longtemps a secourir médicalement les
malades qui se pressenta la porte des abbayes ; on y admeltra
des malades, parfois pres de cent, comme par exemple A
Citeaux, ou ¢'était méme la regle écrite. Chaque petit centre
médical possédait ainsi une clinique. Quand on le pouvait,
cetie clinique était doublée d'un jardin ot se cultivaient les
plantes salutaires et ot I'on s’efforcait d’acclimater. celles que
ne fournissait pas naturellement le pays. Tel était le célebre
« jardin aux fleurs et aux herbes » de 'abbaye bénédictine de
Bourgueil en Touraine, ott prospéraient en pleine terre: la
réglisse, la myrrhe, Uolivier, le myrte, le grenadier et I'oran-
ger, sans compter le pineau de Bourgogne, dont la culture a
enrichi tout le pays, et fait des vins de Bourgueil, T'un des
grands crus de France. Et, d'une pareille source de matiere
médicale. I'enseignement profitait au moins aussi largement
que les malades. Cest que les moines médecins étaient aussi.
dans tout le cours du xi¢ siecle, d'intrépides voyageurs el
d’ardents explorateurs, allant au loin partout et par tous les
moyens, chercher du nouveau et le rapporter chez cux. Tel
ce Raoul Le Clerc, I'un des septfils dunoble Normand Giroie,
qui trouve plus simple de reprendre le heaume et d’aller en
Sicile, puis a4 Salerne avec ses fréres férus de conquétes, et
reste 14 dix ans, professant la doctrine hippocratique avec un
succes balancant celui de la fameuse Trotula (1030-1040) : et
enfin revient & Marmoutier, ou il se fait décidément moine
pour y enseigner la médecine.

Je m’étais longtemps demandé comment il se fait que non
seulement & Bourgueil, mais aussi non loin de la, dans ma
ville natale de la Haye-Descarles, j'ai vu toute ma vie le gre-
nadier prospérer et donner des fruits magnifiques. et que j’y
connais des dattiers dépassant le faite des maisons et dont
certains sont plus vieux que moi. Et le fait est aussi qu'a
Coursay, pres de Cormery, il pousse parmi les rochers des
cystes ladaniféres sauvages, qu'on ne trouve ailleurs qu'en
Italie. La lecture du livre de Dubreuil-Chambardel m’a donné
ces jours-ci la clef de I'énigme, ou je me trompe fort.

Le médecin Baudry, abbé de Bourgueil, vers la fin du
x1¢ sidele, affirmait d’ailleurs qu’ «a Bourgueil, le printemps
est éternel ». Ce qui précéde montre, qu'en parlant ainsi, il
n’est pas tout a fait un simple poete. Poete pourtant il I'était
assez: et cela nous a valu un document écrit en vers ¢légiaques,
trés important : car il y expose le programme a4 peu pros
entier de l'enseignement médical de son temps.

(e programme est trés remarquable, étant donné qu’il fut
concu & une si haute époque, et qu’il nous renseigne de {rés
prés sur la fagon dont Fulbert, le premier initiateur de I'Ecole
meédicale francaise, comprenait les choses. Car, entre Fulbert
et Baudry, il n’y a que Bérenger, qui ful son maitre a Tours
et qui était I'élevedirect de Fulbert. Etudier d’abord les symp-
tomes: déterminer soit I'humeur peccante, soit lorganc
affecté: connaitre, pour tenter de comprendre le tout, ce qu’il
est possible en physiologie et qui se rapporie au cas; dégagor
enfin les indications et les contre-indications que comporte
ce cas et choisir les remeédes convenables : voild ce qu'il
importe de savoir et c’est 1A tout. Et ce qu'on ne sait pas
encore, il faut le chercher tout simplement. Aussi Baudry
pose-t-il des problemes : seul moyen de les résoudre un jour,
comme le disait mon maitre Cl. Bernard.

1l a donc raison, et tout cela est absolument conforme a
'esprit médical francais tel qu'il régne aujourd’hui. Ceka
montre que le primitif programme des connaissances médi-
cales A acquérir était bien conforme A notre génie; puis que.
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peu & peu abandonné, tellement qu’a la fin ‘du xvine siecle, il
n’en restait rien, pas méme le souvenir, il a fallu ensuite tout
un siecle pour le réinventer, et des médecins et des biologistes
de génie pour remettre ainsi sur pied la médecine francaise,
avec une floraison magnifique de grandes découvertes. Mais,
que chacun maintenant se garde bien, sous prétextede la sim-
plifier, d’en exclure « pour le praticien » la documentation
scientifique. Les fondateurs médiévaux de I'Ecole francaise ne
I'avaient pas oubliée. Encore a ce point de vue, ils avaient bien
jugé.

Pour nous autres médecins, nos prédécesseurs sont nos
ancétres, car c’est d’eux seuls que nous tenons nos traditions

et, par conséquent, nos maurs medicales; Il n'est pas indiffé-
rent de savoir de quels principes découlent les unes et les
autres. Pour cela, il faut de temps en temps, remonter le
chemin parcouru en feuilletant a rebours nos archives jusqu’a
I'origine premiere de celles-ci. Nous verrons alors quelle est la
véritable valeur des principes initiaux, et quels d'entre eux,
observés, ont fait prospérer notre Science, méprisés, I'ont fait
défaillir. A I'époque un peu incertaine ot nous devons vivre,
cette recherche nous rendra de meilleurs services que tous nos
réves actuels de réforme. C’est pourquoi je conseille a tous les
médecins, de lire et surtout de méditer le livre du D* Dubreuil-
Chambardel.
J."ReNavuT.

Aperct anatomique et physiologigue normal et pathologigue du Tube digestt

PHYSIO-PATHOLOGIE

DU GROS INTESTIN.

Par le D* PATHAULT (de Blois)

Ancien inlerne des hopitaux de Paris

(Suite).

[

Nous avons laissé nos études sur le tube digestif au
gros intestin. Nous avons montré dans le précédent
article (1) que l'intestin gréle,organe surtoutd’absorption,
ne jouait qu'un role trés effacé dans les phénomenes que
nous décrivons. 1l n’en est plus de méme du gros intestin
— le coecum— pouvons-nous dire,constilue un troisiéme

estomac ou s'effectue une digestion d'un type spécial une
digestion microbienne et a ce titre elle déplait souverai-
nement & M. Metchnikoff.

Le colon joue un rdle capital,encore qu'imparfaitement
bien connu dans la physio-pathologie du tube digestif ;
son étude mérite don¢ la plus grande attention. Fideles

(1) Gazette médicale du Centre, 15 novembre 1913,

A notre division nous étudierons aujourd'hui les phéno-
meénes physiques et moteurs seulement.

COMPARAISONS DE LA CONSTIPATION ET DE LA DIARRHEE.

Il

La vieille coutume a toujours persisté d'étudier d'un
cOté la constipation, de l'autre la diarrhée, comme des

Ty T, idmac dedeb ative clapatige -

états opposés, conlradictoires méme. Par contre, il n’est
jamais venu a l'idée de personne de voir dans la pleurésie
séche le contraire de la pleurésie séreuse ; dans la péri-
cardite séche le contraire de la péricardite avec épanche-
ment. En allant au fond des choses, on voit qu’il n’y a pas
entre la constipation et la diarrhée nne opposition si tran-
chée pour que ces deux élats nécessitent un traitement et
un régime absolument dissemblables.

A mesure qu’on avance dans la physiologie pathologique

2,
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des organes, on s'apercoit que des fails en apparcnee com-
pliqués obéissent a des lois assez simples qui, bien
connues, éclairent linterprétation des phénoménes, en
apparence contradictoires, d'une loglqu?_ plus rigourecuse.
(est aujourd’hui dans les affections de l'intestin que nous
en trouvons 'exemple.

Tout d’abord, les principes fondamentaux nécessaires a
la compréhension du fonctionnement de Pintestin
des colons en particulier.

Au point de vue physiologique, le gros intestin com-
prend trois parties : le condenseur-ceecum, colon ascen-
dant, une partiedu colon transverse ; I'évacuateur : colon

de fonctionnement du réservoir ceecal — atoine ou spasme
du spincter, en cas de fissure par exemple.

Ces insuffisances motrices entrainent la prolongation de
la dessiccation, méme dans le rectum qui absorbe comme
chacun sait les liquides, et augmentent par ce fait méme
les difficultés d’évacuation,

La censtipation peut étre due dans le coscum surtout a
un trop fort desséchement des matieres, dii & des causes
variables chimiques, a étudier plus tard. :

La diarrhée totale est due & une trop grande humidifica-
tion des matiéres, ou & un fonctionnement exagéré des

| appareils musculaires qui ne leur laissent pas le temps de

q eh

o
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descendant ; le réservoir, sorte de cendrier qu'on vide a
volonté : ampoule rectale. Reprenons le fonctionnement
de chacun de ces appareils:

1° Le condenseur — ou les matieres arrivées liquides
du petit intestin, chargées de secrélions gaslriques,
biliaires, pancréatiques, inlestinales, représentent les
déchets de la digestion qui n’ont point élé absorbés dans
l'intestlin gréle. Il n'est ici queslion d’aucun phénomene
chimique qui demande une aulre étude.

Quatre heures apres la digestion gastrique, les malidres
arrivent an condenseur. Huit heures apres seulement a
I'évacualeur, c'est-d-dire assez longtemps apres l'introduc-
tion des aliments. Elles stagnent donc plus dans le coecum
quedans tout autre segment. L’évacuateur colon descendant
aune fonclion tout autre, c’estunappareil de chasse consti-
tué par un spincter allongé de I'angle gauche au colon
sigmoide.

Inutile d’insister sur le fonctionnement du réservoir, le
rectum, mieux connu.

Le condensateur, I’évacuateur, le réservoir sont normale-
ment presques immobiles. Tout les 1/4 d’heure & peine
une légere contraction prépare un plus grand travail, qui
se produit au moment de la défécation.La, non-seulement
le réservoir du cendrier, le rectum, se vide, mais I'éva-
cuateur fonctionne de telle fagon que le coecum doit se
vider totalement des déchets qui y sont contenus.

Ce simple fonctionnement, bien compris, permetira
d’analyser plus facilement les différentes variétés de cons-
tipation et de diarrhée.

La constipation peut étre due au point de vue moteur,
4 une insuffisance de fonctionnement de Pévacuateur:
atonie, exagération dela puissance contractile, spasme, qui
demanderont des trailements oppasés — aune insuffisance

—
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se dessécher, Ou bien & des causes chimiques également
déplacées ici.

Les alternatives de constipation et de diarrhée chez le
méme individu qui n’est cependant pas atteint de mala-
dies différentes sont faciles & expliquer : insuffisance
motrice ou secrétoire a un moment, puis révolte et exagé-
ration motrice, etdiarrhée.

Il en est de méme des fausses diarrhées décrites par
Mathieu. Deux cas sonta envisager : ou des mati¢res dur-
cies dans le condenseur Virritent, entrainent une hypersé-
crétion qui redissous le bol fécal — réalisant des alterna-
tives de constipation et de diarrhée dans des segments
différents — ou des mati¢res normales peuvent passer sur
une région primitivement enflammée, par la dysenterie,
le rétrécissement, le cancer, la rectite inflammatoire, et
réalisent une nouvelle variété de diarrhée locale. Il n'y
a pas de diarrhée vraie caril manque un des ¢léments de
celle-ci — la rapidité de latraversée coecale.

11

Les conclusions a tirer de cette étude sont assez nom-
breuses :

1° La diarrhée et la constipation sont surtout des états
physiques et moteurs. Elles sont dues aux mémes causes
chimiques et inflammatoires ;

2> Le traitement, considéré au point de vue purement
symptomalique, comporte toujours deux indications,
Modifier I'élat physique des matieres, modifier la motricité
intestinale. Dans la constipation il est impossible d’intro-
duire I'eau en nature par la bouche. Absorbée par I'es-
lomac el les premicres parties de Iintestin gréle avec une
grande rapidité, elle saurail arriver au gros intestin pay
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celte voie — Elle ne peut étre directement introduite par
le rectum sous forme de lavements. Elle peut I'étre ¢ga-
lement par les aliments et médicaments qui retiennent
I'eau — légames verts, graines, agar agar gélatine.

Les purgatifs salins constituent, comme la clinique le
démontre, un systéme plus mauvais car ils soustraient
probablement cette eau a 'organisme par osmose.

Nous n’avons pas a nous moquer du purgare et clysté-
rysare de Moliére. Jamais M. Purgon n’a abusé du lavage
comme I'ont fait nos respectables maitres d'il y a dix ans.
Toujours surlafoide 'anatomieducadavre, il s’étaientima-
ginés qu’on pouvait impunément introduire dans le gros
intestin des deux ou trois litres de liquides. Les plaintes
des malheureux soumis a cette question de 1’eau ne les
arrétaient pas, I’entérocolite muco-membraneuse en était
la conséquence. Ils avaient sous les yeux le sac atome
qu’on voit & 'ouverture du cadavre. Il a fallu la radiogra-
phie pour leur montrer que I'intestin n’a pas une capacité

supérieure a un litre. S’ils s’étaient donné la peine de lire
Trousseau ils auraient vu que les anciens que I'on méprise
connaissaient bien exactementla capacité du gros intestin.
Trousseavu, Clinique Médicale. De la Diarrhée, t. III,
p. 116. « M. le docteur Briquet a constaté que chez les
individus qui avaient succombé peu de temps aprés
avoir pris des lavements, que les 500 grammes d’eau
avaientremonté jusqu’au coecum. »

Donc, pas besoin de radiographie pour cela. Une décou-
verte plus précieuse est la suivante. En cas de rétrécisse-
ment de lintestin une bouillie bismuthée introduite en
lavement s’arréte d’une fagon trés nette pendant un temps
assez long au niveau du rétrécissement au lieu d’envahir
rapidement toul le colon jusqu’a la valvule de Bauhin. 11
y a la un signe capital, facile a observer, et trop peu connu
des praticiens.

(A suivre.)

I.LE MMONT-DORE

Station d’Enfants.

Par le Dr PERPERE.

Une des caractéristiques les plus nettes de 1'orientation
des idées actuelles en matiére de médication hydromi-
nérale est Iapplication de plus en plus fréquente de
celle-ci a la prévention et & la cure des affections de I'en-
fance ; aussi le professeur Landouzy a-t-il pu dire, avec
juste raison, dans une formule lapidaire, que la crénothé-

‘rapie est devenue une des meilleures armes de la puéri-
culture.

Les‘avantages que le médecin peut retirer du traite-
ment thermal dans I'enfancesont nombreux. Qu’on veuille
bien considérer d’abord que celui-ci est avant tout un
puissant modificateur du terrain morbide, infiniment plus
malléable chez 'enfant que chez l'adulte, et qu’il peut
ainsi prévenir nombre d’affections dues aux tares héré-
ditaires ; qu’en second lieu, il y a le plus grand intérét &
juguler dés le début les perturbations fonctionnelles sus-
ceptibles de se muer, sil'on n’y prend garde, en véritables
organopathies; qu’enfin, un séjour estival climatique,
médicalement surveillé et répété au besoin, peut étred’un
trés grand secours dans la direction du développement
physique de I'enfant.

(’est pour ces diverses raisons que le Mont-Dore,
comme beaucoup d’autres stations, a vu sa population de
jeunes malades croitre singuliérement au cours de ces der-
niéres années.

Le Mont-Dore est essentiellement une station thermale
d’altitude. Situé dans le massif montagneux du Sancy, a
1.050 meétres, et entouré de hauteurs de 1.300 meétres
auxquelles on accéde aisément par-un funiculaire, il est
riche de douze sources thermales (37 a 46°), gazeuses,
bicarbonatées, ferrugineuses, arsenicales et tres fortement
siliceuses. Ses eaux, utilisées & la sortie méme du griffon,
sont administrées selon divers modes :

" La boisson,qui stimule les échanges cellulaires et semble’

agir sur la muqueuse respiratoire & la fagon des basal-
miques ; ,

L’inhalation (mélange d’eau vaporisée sous pression et
d’eau pulvérisée), qui exerce une action topique, directe
sur tout l'arbre aérien ;

Le demi-bain hyperthermal, puissant dérivatif des con-
gestions thoraciques ;

La douche nasale gazeuse (gaz spontanément émis par
les sources), la pulvérisation, le bain, la douche, et autres
pratiques adjuvantes mises en ceuvre suivant les circons-
tances. 2

D'une maniére générale, la cure thermale d’altitude
mont-dorienne a une action antiarthritique tout parti-
culi>rement sensible sur la fonction respiratoire, et 1'on
concoit dés lors quelles en peuvent étre les indications : ce
sont toutes les affections de I'arbre aérien évoluant selon
le mode réactionnel spasmodique ou congestif, depuis les
rhinites jusqu’aux congestions pulmonaires subaigués ou
chroniques,en passant par les innombrables aduliérations
du pharynx, du larynx, de la trachée, des bronches, et sur-
tout 'asthme sous toutes ses formes, indication-type.

Ces notions sommaires nous donnent la clé des appli-
cations possibles de la cure du Mont-Dore a la pathologie
infantile. Les jeunes sujets qui en sont justiciables peuvent
étre classés sous quatre chefs. Ce sont :

1° Les enfants atteints héréditairement de la tare diathé-
rique neurn-arthritique, fils d’obéses, de diabétiques, de
goutteux, d’asthmatiques, d’eczémateux, enfants dont les
dispositions pathologiques n’ont que trop de tendances &
s’affirmer sous l'influence des mauvaises conditions hygié-
niques dont on les entoure. Pour tous ces jeunes sujets
«dont les dents ont été agacées parce que leurs parents ont
mangé des fruits verts », pour reprendre avec le Professeur
Hutinel le mot de I’Ecriture, un redressement de la dia-
thése s'impose si 1'on veut éviter I'éclosion d’une foule
d’affections trop faciles a prévoir. La cure du Mont-Dore
y aidera puissamment.

2° Les enfants frappés de troubles fonctionnels respira-
toires conditionnés par ce terrain morbide. Le type de
ces malades est réalisé par l'ancien striduleux devenu
asthmatique : asthme d’abord larvé, revétant le masque
bronchitique ou broncho-pneumonique, puis présen-
tant, dans la seconde enfance, les caractéres trés fran-
chement spasmodiques que Pon trouve chez l'adulte,




B . 25

" par des affections a réactions semblables a celle de la

124

LA GAZETTE MEDICALE DU €ENTRE

Quelies que soient la fréquence et l'intensité des crises,
celles-ci ne laissent guére chezl’enfant, de séquelles appré-
ciables, au moins pendant un certain temps. Ainsi est-il
du plus grand intérét de lutler sans retard, par la cure
thermale et d’autres moyens, contre ces dispositions mor-
bides, si I'on veut abtenir une guérison exempte de ces
reliquats dont les moindres sont I'emphyseéme et les défor-
mations thoraciques.

3° Les enfants qui, avec ou sans héridité neuro-arthri-
lique apparente, ont été touchés dans leur arbre respiratoire

diathése, c’est-d-dire & réactions spasmodiques ou conges-
tives. A ce point de vue, nous désirons appeler particuliére-
ment I'attention sur :

a) Les poussées adénoidiennes. Il est évident que le
Mont-Dore n’a pas la prétention de remplacer le traite-
ment chirurgical ; mais quand celui-ci aura fait son ceuvre,
la cure de cette station interviendra trés utilement pour
parachever les résultats obtenus par le spécialiste, a la
fois en tonifiant la muqueuse aérienne et en obtenant une
meilleure utilisation de la ronction respiratoire.

b) Les laryngo-trachéo-bronchites i répétition, monnaie
courante de la pathologie infantile, qui prennent si sou-
vent figure de poussées spasmo-conjestives el peuvent
étre le premicr stade d'un asthme caractérisé. Nous ne
parlons pas des bronchites véritablement chroniques, qui
sont rares dans I'enfance.

¢) Les religuats des maladies infecticuses a détermina-
tions respiratoires et & symptomatologie congestive ou
spasmodique ; il s'agit le plus souvent de coqueluche, de
grippe ou de rougeole, Daus ces cas, ot la toux persiste
souvent (rés tenace sans qu’on puisse loujours facilement
établir si elle est die & des séquelles broncho-alvéolaires
ou ala tuméfaction des ganglions trach¢o-bronchiques, la
cure sédative du Mont-Dore est toute a fait indiguce.

4° Enfin dans un dernier groupe il convient de ranger
les enfants dont les troubles fonctionnels semblent devoir
appeler U'inyasion tuberculeuse. Dans de pareilles circons-
tances, la reminéralisation parles éléments constitutifs de
I'ean de Mont-Dore (et tout particulicrement par la si-
lice), la tomification de l'arbre acrien par les vapeurs
inhalées, Vamélioration de la ventilation pulmonaire et le
réveilde 'ensemble des fonctions dis 4 Ualtitude, apparais-
sait comme de trés précieuses étapes de la thérapeutique
préventive. ;

Telles sont les indications principales de la cure mont-
dorienne dans les maladies de Penfance. L’accord est du
reste parfait, & ce point de vue, parmi les pédiatres.
Jules Simon disait naguére dans ses conférences a I'Hopital
des Enfants Malades ; « Je considére le Mont-Dore comme
unestation d’enfants. J'y en envoie un assez grand nombre
lous les ans, et je n’hésite pas 4 affirmer que jamais je n'ai
éprouvé d'accidents par I'emploi de ces eaux. J'ai tou-
jours obtenu des résullais, souventdes plus remarquables...
Regardez ces ¢loges comme empreints de la plus scrupu-
leuse -exactitude. Mon expérience est faite, et bien faite,
sur les vertus des eaux du Mont-Dore, que je considere
comme une des plus grandes ressources dont on puisse
disposer dans le traitement dee maladies des voies respira-
toires chez les enfants. » :

C’est aussi 'opinion soutenue par Carron de la Carriére
dans son intéressant mémoire sur le traitement hydromi-
néral des maladies de 'appareil respiratoire chez I'enfant,
et tout récemment par le Professeur Hulinel, qui vient de

montrer, dans une belle conférence a la Faculté de Méde-
cine, le rdle trés important de la cure mont-dorienne dans (

le traitement des réactions congestives et spasmodigues de
I'arbre respiratoire chez Jes jeunes hérédo-arthritiques.
Enfin le Professcur Landouzy n’a-t-il pas écrit, a propos
du Mont-Dare : « Les enfants, méme les plus jeunes se
trouvent trés bien de la cure qu’on leur fait faire ici pour
en finir avec les reliquats qu’ont laissés chez cux certaines
broncho-pneumonies grippales, rubéoliques, cogquelu-
cheuses; il en est de méme de tous les acces d’asthme par
lesquels trop souvent, au seuil de la seconde enfance, les
héritiers d’arthriliques dénoncent leur vice originel. »

Une Coniérence sur [avoriement criminel

Notre ami et collaborateur, le D* Francois Houssay, de
Pont:Levoy, a fait, le vendredi 23 janvier 1914, une tres
intéressante conférence sur I'avortement criminel cause de
dépopulation.

Apres avoir dit combien il élait heureux de venir appor-
ter la bonne parole 4 I'U. P. B., I'honorable conférencier
s’est ainsi exprimé :

Comme pour bien gucrir une maladie il la faut connai-
tre & fond, il est urgent de mettre au grand jour la ques-
tion de l'avortement, qui est une des grandes causes de
dépopulation.

Connues depuis les Hébreux, I'histoire de I'avortement
remonte plus haut encore ; elle est celle de 'humanité. Sa
marche séculaire a été progressive et actuellement, I'excep-
tion devenant la régle, I'avortement couvre la France d'une
immense tache de sang.

Depuis Tardieu, qui en 1863, dénonce ses progres
incessants, de nombreux médecins et sociologues citent
des chiffres effarants. Dans le service du Dr Doléris,
19 femmes meurent avant qu'on ait eu le temps de leur
faire un traitement. Un autre chirurgien trouve 20 avortées
sur 50 femmes de son nouveau service. Malgré les asiles de
grossesse, en sept ans la proportion de Favortement a
doublé et méme triplé suivant les hopitaux.

Il y en avait 100.000 par an & Paris. En en comptant
500 de connus par an seulement en France, Bedin arrive
au chiffre de 185.000 par an, ce qui en dix années, fail
10 millions. Le sénateur Besnard, de I'Yonne, dit que,
pour 7000.000 enfants qui naissent annuellement en
en France, il y en a 500,000 qui restent en chemin,

1l est impossible de se baser sur la statistique criminelle,
elle prouve seulement que de 1826 a 1876, en 50 ans, la
proportion a monté de 4 a 8. D’une fagon générale, le
médecin, qui fréquemment en constate et n'est jamais
dupe, peut affirmer, aprées Brouardel, que le nombre des
avortements défie tout calcul.

Comment et par qui se fait avorter la femme ? Quand
elle ne recourt pas an service de la sage-femme, elle va
dans les officines louches ou dans des établissements
spéciaux, ou elle pense. rencontrer plus de socurité. Les
breuvages qu’elle prend, dans un but abortif, 'empaison-~
nent ; les accidents qu'elle recherche lestropient, Seule,
I'intervention directe réussit.

Et & quel prix ? Ce n'est qu’exceptionnellement que la
femme se tire sans dommage de son avortement. Ou le
danger est proche, ou il est lointain, Les cas mortels ne se
comptent plus, et il est inutile de chercher ailleurs les
causes de toutes les affections graves, aigues et chronigues,
qu'on rencontre actuellement chez les femmes.

A-t-il fallu, pour endiguer le mal, compter sur la morale
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ou sur le législateur ? Alors que les Pergs de I'Eglise, les
Conciles et les Papes fulminérent jadis contre I'avortement,
I'Eglise, qui a d’autres préocoupations s'en désintéresse et
tolere.

Le code a édicté des lois si excessives que les juges, liés
par les textes, et les jurés me cherchent souvent qu'a
acquitter.

Le conférencier, faisant allusion & la propagation du
mouvement néo-malthusianiste par certains militants du
Parti socialiste, estime que ces théoriciens de 'avortement
possible, tout en ¢émettant des idées fort discutables en soi,
deviennent inconsciemment les complices de certains
industriels intéressés. L’enseignement néo-malthusien et
sa publicité sont une affaire purement industrielle qui,
sous des apparences philosophiques, cache un honteux
mercantilisme. Les brochures, parfaits manuels de déprava-
tion ou précis succints d'avortement, contiennent des prix
courants d’objets de préservation sexuelle et d'appareils de
débauche. 1’avortement est donc essentiellement matiére
commerciale, et il est bon que le prolétariat soit, en
méme temps, prévenu des dangers qu'il court et de la
fagon dont on le dupe, sous le couvert de la philanthropie.

L’expression a prouvé qu'il fallait renoncer aux moyens .

répressifs illusoires ; certains auteurs, estimant qu’'a chaque
état social nouveau correspondent des contingences ct des
maeurs nouvelles, proposent la suppression de P'article 317,
non seulement inutile, mais purement immoral, puisqu’il

n’atteint que de rares malheureuses, ignorantes, pauyres,
malhabiles .ou malchanceuses. I[’embryonexie, 'avor-
tement libre, avant le quatrieme mois, solution proposée
par le D' Courtaud « serait un moindre danger social, un

moindre danger moral et un moindre scandale religienx ».;

Les mesures préventives indiquées par la loi Strauss
(grossesse secrete, accouchement secret, abandon secret),
sont seules & préconiser.

L’instruction est une utopie. Le systéme d'éducation
nationale de MM. Fouillée et Buisson, basé sur la morale
pure, est d'un ordre trop élevé pour élre compris et suivi.

La seule morale qui soit applicable, conclut le conféren-
cier, est celle de l'intérét. La femme, maitresse d'elle-
méme, est entidrement libre de se suicider, sans que nous
ayons le droit de approuver ou de la désappronver, mais
du jour, suffisamment renseignée gu’elle aura compris
qu'elle fait une affaire douteuse et méme mauvaise, alors
que Vavorteuse qui I'a décidée, en fait une excellente, elle
réfléchira que c'est elle I'enjeu et ne risquera plus si
légérement sa santé et sa vie.

Cette conférence a été trés appréciée. Aussi, le D* Houssay
a ¢té tres applaudi par le public gui emplissait la salle.

Une discussion libre a suivi la conférnece, Plusieurs
membres de I'Université populaire, ainsi que le conféren-
cier, ont tour & tour pris la parole.

Les sociétaires sont partis enchantés d’avoir étudié¢ une
question qui intéresse notre pays.

NOTES D'HYDROLOGIE

LES INHALATIONS A LA BOURBOULE

Par le D* E, F. CHRISTIN.

Je n'ai pas lintention, mes chers confreres, en écrivant ces
(uelques lignes de faire ceuvre didactique ou scientifique. Je
désire borner mon vdle & celui d’'informateur et vous donner
les raisons qui expliquent la faveur toujours grandissante de
notre traitement thermal parles inhalations, pour plusieurs
catégories de malades.

L’inhalation définie en betanique comme « action par
laquelle les plantes absorbent les fluides ambiants » doit
dtre considérée en thérapeutique comme laction de faire
pénétrer dans les voies respiratoires des gaz, des vapeurs
ou des liquides poudroyés, médicamenteux.

Je n’aborderai pas ici la discussion dn mécanisme de la
pénétration des liquides pulvérisés dans les poumons, et
de I'absorption de ces liquides ; a 'heure actuelle de nom-
breux trayaux ont prouvé la réalité et Defficacité de ce
moyen thérapeutique, dont le lecteur pourra approfondir
I'étude en lisant le trés important rapport présenté au
VIIIe Congrés international d’Hydrologie, Alger « 1909 »
par mon confrére le D Cany, de La Bourboule (1).

Je me bornerai & exposer les divers procédés employés &
La Bourboule pour réaliser I'inhalation 1° dans les salles
en commun (inhalation proprement dile) 2> aYaide d’appa-
reils individuels (hzmages).

(1) L’inhalation des Kaux Minérales, par le D' Cany, Alger, 1909.

INHALATIONS

L’élablissement des Thermes, possede qualre salles
d’inhalations, deux dans la galerie des dames et deux dans
la galerie des hommes. Ces salles sont identiques, si ce
n’est une différence dans les appareils pulvérisateurs que
nous allons décrire plus loin.

Au point de vue construction, on a tout aménagé pour
obtenir une régularité constante de la température et de
l'aération.

Comuue il est facile de le voir sur le cliché ci-dessus,
ces salles sont constituées par des murs doubles séparés
par un vide dans lequel circule un serpentin de vapeur
réchauffant ainsi l'air compris entre les deux parois. Le
plancher de la salle est en carrelage perforé, posé sur des
canaux en ciment permettant I'écoulement de P'eau de
condensation et 'évacuation d’une partie de lair, l'autre
partie sortant par le double plafond vitré.

Le renouvellement de Vair est effectué par les gaines
intérieures en forme de cheminée que l'on voil sur la
gravure par lesquelles arrive de l'air chauffé par des
radiateurs et pris dans une cour intérieure a l'abri des
poussiéres.

Passons maintenant au mode de poudroiement de 'eau
minérale.

L’eau venant directement du griffon est regue dans une
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pompe Worthington, comprimée a 85 atmosphéres et
envoyée par elle a des appareils poudroyeurs ou elle est
brumifiée.

Ces appareils sont constitués par une solide tubulure en
bronze sur laquelle sont vissés les jets pulvérisateurs.

: COMPAGmE DF.s EAUX MINERALES DE.
'~ “ LA BOURBOULE . :

| ferieacgrinn | Compresseur - H It,ﬁl‘nl;rv\ ST
T ; : | (Bocterres de pochae
s L) AT,
G o —
™ e 7
SALLES' D'INHALATION
Coupe schématique

Dans chaque jel 'ean arrive dans une pelite  tubulure
d’agate fermée par un obsturaleur plat également d'agate.
Surun coté de la tubulure d’agate appuyant sur I'obtura-
teur se trouve une fine strie par laquelle 'eau sort a cette
énorme pression, sous forme d’un jet trés ténu qui est
recu sur une palette de bronze inclinée & 45° et s’y brise
en se pulvérisant en un brouillard intense.

Ce systeme est utilisé dans la salle A, la plus ancienne
et ou la tempéralure est maintenue a 30°. Depuis deux
ans nous utilisons un procédé un peu différent pour la
salle B, maintenue a une température de 280,5.

Comme pour les anciennes salles' A I'eau minérale est
projetée avec violence sur des palettes de bronze incli-
nées et s’y pulvérise ; mais au lieu de recevoir son impul-
sion dans une pompe de compression elle la regoit d’ap-
pareils rolatifs spéciaux, tournant a 5.400 tours a la
minute.

Ge procédé a trois avantages :

1° Les goutteleltes d’eau minérale oblenues semblent
plus fines ;

2° L'eau minérale arrive dans les appareils rotatifs sans
passer par aucun intermédiaire (pompe piston, filtre, etc...)
et elle se frouve poudroyée presque & sa sortie de la con-
duite d’amendée ;

3> Ce procédé permet de ventiler les salles parde l'air
cha ud soufflé au milieu de 'appareil rotatif.

ILen résulte que la buée se produit en méme temps que
l'air neuf arrive dans la salle et est entrainée directement
par lui pour remplacer la buée et l'air usés qui s’évacuent
par le double plancher.

Jajouterai pour terminer qu’autour de chaque salle se
trouvent des stalles de ciment permettant de prendre le

=

bain de pieds chaud décongestionnant, simultanément
avec Iinhalation.

Nos malades comme le montre le cliché ci-dessous, ne
portent pas de costume spécial dansla salle d'inhalation.
lls sont seulement enveloppés dans un peignoir éponge

renouvelé a chaque séance, ce qui est bien préférable au
point de vue hygiene et prophilaxie.

HUMAGES

Le humage comme nous 'avons dit estune sorte d'inha-
lation individuelle et restreinte. Le systéme employé estle
suivant; I'eau minérale venant du griffon est comprimée
a la pressiou de 4 kig. 5 puis envoyée dans deux rampes,
dans I'une & sa température dans l'autre aprés passage
dans un serpentin réchauffeur.

Chaque appareil pulvérisateur communique avec ces
deux rampes et au moyen de deux robinets, I'eau qui va
au pulvérisateur peut & volonté varier de température de
35° & 55° suivant les malades. ;

L’cau parvient alors & un ajutage & 6 ouvertures fili-
formes d’oli elle sort cn 6°jets trés fins qui se brisent
dans une coupe en métal et forment un fin brouillard qui
peut étre aspiré par le malade.

Le tout est supporté par un pied colonne en faience
par lequel s’évacue I'eau usée.

CONSIDERATIONS THERAPEUTIQUES

»

Par la longue description que je viens de faire, j'ai
vouln bien montrer au médecin que nous n’employons,
pour nos inhalations, que I'eau minérale pure; sans
adjonclion de vapeur ; identique & elle-méme ; ce qui a été
prouvé par la comparaison des analyses d’eau condenséo
apres poudroyement et d’eau prise au griffon,

T T N W
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Quels sont les malades qui peuvent retirer un béné-
fice de ce mode de traitement? Plusieurs catégories y trou-
veront un sérieux avantage :

1° Tous les enfants porteurs de ganglions d’adénopathie
trachéo-bronchique avec ou sans poussées d’asthme,
enfants qui pour la plupart ont cu des végétations ad¢-
noides et chez lesquels les poumons et appareil respira-
loire reslent paresscux.

20 Enfants ou adultes gui. & la suile de pneumonie, de
bronchite ou de grippe aigiie, conservent des zones de
parenchyme pulmonaire a circulation ralentie ; chez les-
quels on constale de la diminution du murmure vésicu-
laire et de la slase. .

3° Bronchiteux chroniques, emphysémalteux, lous ces
malades en un mot dont le tissu pulmonaire semble den-
sifié et chez lesquels I'inhalation déterge les alvéoles et les
bronchioles engorgées d’exsudats.

Enfin, pour terminer, j'indiquerai les heureux ecffets de
cicalrisation obtenus sar des lésions bacillaires au début,
dans ce que nous appelons chaque jour « sommet dou-
leux ».

« C’estdans ces cas, dit le Dr Verdalle, que la Bourboule
fait merveille.

« Retournant de fond en comble cet organisme qui se
laissait aller, elle lui redonne la vie. La nutrition reprend
son équilibre, les forces et les couleurs reviennent, Iappé-
lit se réveille et les troubles locaux si inquiétants qui
s’accusaient sous L'oreille seffacent et s’évanouissent.

« Le douteux d’antan se change en un robuste gar¢on
ou une belle et fraiche jeune femme. »

LETTRE D’ANGLETERRE

I.a Questiom du I.ait en A ngleterre.

On commence a se préoccuper trés sérieusement en
Angleterre de la question du lait. Il y a quelques semaines
un certain nombre de députés ont exposé devant la
Chambre le résultat de leurs expériences.

« On parle souvent de lait fraudé, disait I'un d’eux, et
I'on entend par la du lait anquel on a ajouté de l'eau.
L’examen de ce lait soi-disant fraudé vous révélera que
cette eau est cerlainement ce qu’il contient de moins nui-
sible et de meilleur. » Un aulre a donné connaissance
d’un rapport publié en 1912 par un médecin des hopitaux
d’Edimbourg, M. Stiles. Dans ce rapport, I'auteur cile
70 cas d’enfants atteints de tuberculose non pulmonaire:
sur ces 70 enfants, ilatrouvé que 41 avaient étéconlaminés
par le bacille bovin; dans 41 cas sur 70 c'élait le lail
absorbé qui étaitla cause de la maladie. Il a tout dernicre-
ment étendu ses éludes avec Vaide du DT Mitchell, en
recherchant la cause des glandes cervicales. I a trouveé
que 90 pour 100 des erfants qn’il a opérés pour glandes
cervicales étaient atteints de tuberculose bovine ; durant
cette enquéte il a chargé ses collaborateurs d’essayer de
découvrir la provenance du lait que consémmaient ces
enfants. Il a découvert des choses effrayantes: dans une
certaine ferme il y avait une vache atteinte de tuberculose
si avancée qu’elle ne pouvait setenir debout :or, on trayait
cette vache couchée par lerre, et on vendait ce lait a
Edimbourg. En ce qui concerne Londres on peut affirmer
que 10 pour 100 du lait vendu est tuberculeux.

Des expériences ont été entreprises pour montrer la rapi-
dité extraordinaire avec laquelle les bactéries se multiplient
dans le lait, quand on le garde & une tempéralure élevée.
On a prélevé un échantillon de lait, et on a constalé quil
contenait 3.000 bactéries par centimétre cube. On a fait
trois parls de ce lait et on les a gardées pendant 24 heures.
I'une au point de congélation, la seconde A 18 degrés, la
3° 4 la température du sang, soit 37 degrés. Au bout de
24 heures le lait qui avait été maintenu 2 0 degré conte-
nait moins de bactéries qu'au début de l'expérience ; la
température en avait tué 600, et il n'en 1‘esta,it que 2.400,
dans le lait qui avait 6té maintenu & 18 degrés, le nombre
des bactéries s'était élevé de 3.000 a 450.000. et dans celui
qui avait é1é conservé a 37 degrés. de 3 000 & 25.000.000.

Quand au lait fourni & la Chambre voici le résultat qu’a
donné une analyse faite & la demande d’un député.

« Jai eu l'autre jour lacuriosité de faire examiner quelle
espéce de lait nous avions ici & la Chambre des communes
a déclaré le député en question. Jai été faire chercher a
I'Institut Lister une bouteille de lait stérilisé. Je suis venu
ici et j'ai pris un échantillon de lait; avec toutes les pré-
caulions voulues j’ai envoyé ce lait & I'Institul Lister pour
Panalyse. A New-York, le lait de la meilleure espéce con-
tient 10.000 bactéries par centimélre cube et les échantil-
lons récemment examinés par M. Buckley, allaient de
quelques milliers de bactéries & 8 millions, je crois. Mais
notre lait de la Chambre des communes est beaucoup plus

3.
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d’une riche cuvée; il ne contient que 72 millions de bac-
téries par centimétre cube. Je tiens & affirmer qne je I'ai
fait porter tout droit, un peu plus d’une heure aprés 'avoir
acheté et qu’il n’a pas été exposé au soleil. »

Comment remédier & un pareil état de choses ! Une
premiére méthode consisterait & donner au lait suivant sa
qualité une estampille spéciale.

« Je voudrais, suggere 'auteur de cette proposition,
que ’on imposdt une classification au lait mis en vente. Je
voudrais que le Gouvernement (je ne veux pas direle Parle-
ment,seulement,maisles municipalités dupays toutentier),
prit des disposilions pour répartir le lait en catégories
selon sa qualité ; je proposerais par exemple d’établir trois
degrés pour le lait, classes A,B,C. La classe A, ce serait le
lait de la meilleure qualité, celui qu'on peut donner aux
enfants en toute confiance, du lait tiré comme il faut et
garanti pur de toute maticre tuberculeuse, avec un nombre
peu élevé de bactéries ; j'entends par degré B, du lait sain,
que des adultes peuvent boire sans danger, mais qu’on ne
pourrait faire boire aux jeunes enfants avec laméme cerli-
tude d’immunité ; je ferais entrer dans cette classe le lail
pasteurisé. Je mettrais dans ia classe C tout le lait qui ne
mériterait pas, par ses qualités, d’étre rangé dans les classes
A et B.

L’avantage de cette classification est que le public saurail
ce qu’il achéte. S'il veut du lait de la meilleure qualité, il
achetera la qualité A; s'il achete la qualité B ou C, il le
fera en toute connaissance de cause. Actuellement, dans
bien des cas, les gens croient acheler du lait garanti, mais
rien ne garantit que le lait acheté soit conforme a sa des-
cription. L’autre jour a I'Institut Lister j'ai fait 'analyse
du lait ordinaire a 0,40 centimes le quart et du lait de
nursery a 0,60 le quart et on a trouvé que le lait a
0,60 était deux fois moins pur et contenait deux fois plus
de bactéries que le lait ordinaire a 0,40.

La pasteurisation devrait étre opérée sous la surveillance
d’inspecteurs spéciaux. L’appareil devrait étre efficace el
approuvé, et surtout la date de P'opération devrait étre
inscrit sur chaque bouteille. Si vous ne faites pas cela, si
vous laissez la pasteurisation s’accomplir en dehors de
toute surveillance, vous donnez tout simplement au lai-
tier sans scrupules la faculté de pasteuriser son lait et de
le conserver ensuile plus longtemps qu’il n’aurait pu le
faire autrement, Il est absolument essentiel quela date de
la pasteurisation soil apposée sur chaque bouteille.

Cela se fait & New-York, et le lait pasteurisé doit-élre
consommé dans les 24 heures, comme le serait le lait crii;
les marchands sans scrupules ne peuvent conserver du lait
pendant % ou B jours comme, parait-il, cela pourrait se
faire dans les conditions acluelles. La prévention contre la
pasteurisation est absolument injustifice : il y a & New-York
un endroit appelé Randle Island, ol I'on met les enfants
trouvés. La mortalité y atteignait en été, environ 40 p. 1000.
C’était la moyenne prise sur trois années. On y introduisit
le lait pasteurisé, sans changer autre chose au régime ou i
Ihygicne de I'établissement. Pendant les trois années sui-
vantes la mortalité tomba & 20 p. 1000, soit la moitié¢ dua
nombre antérieur des déces, et les aulorités sont d’avis que
ce résultat est dii enticrement 4 'usage dua lait pasteurisé.
Les chiffres que je cile s’appliquent & trois ans el non
une année déterminée. :

M. Herbert Samuel, le Ministre de 'Intéricur, a reconnu
volontiers que la situation actuelle est bien pen satisfai-
sante :

« La tuberculose, disail-il il ya quelques jours, n'est
pas la seule maladie qui soit transmise par le lait. On a
reconnu depuis longlemps, et ici les mesures déja prises

par la loi sont beaucoup plus adéquates, que la fiévre
entérite, lascarlatine et la diphtérie sont communiquées
par le lait : en dépit des mesures prises actuellement, 1a
contamination par le lait continucra & causer des épidé-
mies ; et d’apres la moyenne des dix derniéres années,
lous les deux mois, ily a une épidémie quelque part dans
le pays, épidémie grande ou petite de 1'une ou l'aulre de
ces maladies, provoquées par le lait contaminé. On m’a
rapporté récemment un exemple qui s'est présenté en
octobre dans le voisinage de Newcastle : une vache, une
seule, était atleinte de troubles gastriques ; elle était pres-
que mourante ; néanmoins tant qu’elle vécut on conlinua
A la traire et le lait ful envoyé & Newcasltle; il fut prouvé
par I'enquéte subséquente que 500 personnes avaient été
sérieusement atleintes de gastro-entérile uniquement pour
avoir bu du lait contaminé par cette unique vache. Tolérer
qu'un lait de cetle espece puisse étre liveé & la consomma-
tion, c’est un crime contre la société, et pourtant il n’existe
pas de moyens suffisants, d’apres les lois actuelles, pour
découvrir un cas pareil et y remédier d’une maniére effi-
cace. »

Malheureusement toules les mesures proposées jusqu'ici
ont de multiples inconvénients, la division du lait en caté-
goriés n’est certainement pas sans avanlages au meins
pour les classes aisées, mais pour les classes pauvres olle
ne changerait absolument rien & la situation actuelle.

D’autre part, toute réglementation un peu sévére risque
également de faire monter sensiblement le prix du lait
et ¢’est une conséquence qu'il faut éviter autant que pos-
sible.

Le Ministre de UIntérieur a déclaré qu’il déposerail
bientdt devant la Chambre un nouveau projet de loi tendant
a modifier la situalion actuelle; mais il faut bien recon-
naitre que ce projet ne pourra la modifier sensiblement
du jour au lendemain. La seule facon d’obtenir des résul-
tats sérieux est de persuader peu & peu les paysans de la
nécessité de moderniser un peu leurs habitudes ; mais
naturellement cela prendra encore gnelques années.

En attendant, une société privée vient de se fonder, qui
qui délivrera un cerlificat spécial & tous les fermiers et
laiticrs qui prendronl I'engagement de se conformer a ses

prescriptions,
Voici quelques arlicles de ces prescriplions :
1. — Il ne sera vendu de lait d’aucune vache indisposée

pour une raison quelconque, ou en traitement, ou dont les
pis seront ulcérés ou la mamelle affectée.

2. — Les vaches devront subir I'épreuve de la tubercu-
line. Avantque les résultats de cette épreuve soient acceplés
comme probants, il devra étre établi que dans les six
semaines quil'ont précédée ’'animal n’avait pas subi d’autre
épreuve de la tuberculine.

3. — Le lait d'une nouvelle vache ne sera pas vendu
avant d’avoir été soumis a I'examen bactériologique.
k. — L’inspection vélérinaire sera faile périodiquernent

aun prix fixé, si elle n’a pas été faile déja par les soins des
autorités locales. du fermier ou de la laiterie, et une copie
du rapport exact, & quelque moment ou de quelque fagon
qu’il ait été fait, sera envoyée a la Société.

5. — Tout le lail sera {iltré & la ferme el au moins une
fois, & travers du coton hydrophile propre ou du tissu
absorbant.

6. — Des mesures seront prises, qui devront étre
approuvées par la Socié¢té, pourrefroidir tout le lait, immé-
diatement apres la Lraite. entre 45 et 55 degrés Fahrenheit,
4 moins que le lait ne doive élre pasteurisé ou éerémé.

7. — Des mesures devronl élre prises pour nettoyer ou
stériliser tous les ustensiles ala vapeur vive aussitdt aprés
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qu'on s'en scra servi, ces ustensiles ne devront servir a
aulre chose qu’a contenir du lait.

8. — Des mesures devreont élre prises pour que loule
personne faisant la traite se lave les mains & 'eau propre,
avec du savon carbolique ou tout aulre désinfectant, avant
de procéder i la traite el pour qu'elle ait a sa disposition
des serviettes propres pour s’essuyer les mains.

9. — L’écoulement de toutes les étables devra étre soi-
gneusement surveillé, Toutes les élables devront étre
-blanchies & la chaux au moins une fois tous les six mois.
Les étables devront étre construites et tenues de fagon a
étre bien éclairées, bien aérées, propres et sans odeur.

10. — Les vaches seront nettoyces toutes les fois qu’il
sera nécessaire ct devront &tre étrillées et brossées a fond
aa moins une demi-heure avant la traite. Avant chaque
traite la mamelle de chaque vache sera essuyée avec un
linge propre spécialement réservé a cet usage.

11. — Les personnes chargées de la traite porteront pen-
dant cetle opération de grandes blouses propres et de
bonnets de linge qui devront étre changés au moins deux
fois par semaine. Toutes ces personnes subiront périodi-
quement des visites médicales, et devront s’engager a rap-
porter lout cas de maladie qui se déclarerait dans la
maison.

12. — La boile & lait devra étre fermée immédiatement
aprés la traite. Il est fortement recommandé que son
ouverture n’ait pas plus de 20 centimétres de diamétre et
soit recouverte d'un capuchon.

13. — Le degré naturel du lait ne devra pasétre modifié.
11 est absolumentintérét d’y ajouter oud’y retrancher quoi
que ce soit, de le coloreroud’y introduire aucune substance
solide ou liquide.

14. — On devra exiger des Laiteries : Un certificat
d’écoulement suffisant de lear marchandise. Les ustensiles
seront remisés dans des chambres spéciales, sans com-
munication avec les appartements ou chambres a coucher.
Abondance d’cau fraiche et propre provenantd'unesource
autorisée d’approvisionnement. Planchers en béton ou
faciles a nettoyer. Appareils a stérilisation ; on installera
aussi un.appareil de nettoyage. Le lait ne devra étre vendu
que dans des bouteilles de verre, qui seront cachetées avant
de quitter lalaiterie, au lieu d'étre fermées simplement avec
des tempons de cartons. Des dispositions seront prises
pour que les récipients a lait ne restent pas exposés dans la
rue. Nettoyage a fond des bouteilles, etc... et surveillance
des livreurs. Etiquettes distinctes portant la mention «sté-
rilisé », « pasteurisé » ou « écrémé ».

Certaines recommandations sont faites aussi aux con-
sommateurs. Par exemple, quand on ne peut se procurer de
I'eau glacée pour le refroidissement, le lait peut étre tenu
frais en posant la bouteille debout sur uneassiette a soupe
remplie d’eau, en recouvrant le goulot au moyen d’un
verre propre renversé, et en posant sur le tout un linge
mouillé et propre dont les bouts plongent dans l'eau de
l'assictte.

Jouxson.

“déral et

XVII: CONGRES INTERNATIONAL DE MEDECINE
DE LONDRES

(-12 Aour 1913 (SecTioN pE PEDIATRIE).

Les Effefs du “ Lait Hypsrsucré J. Lepelletier

dans le traitement des

Dyspepsies infantiles avec vomissements

(Extrait du rapport présenté au Congres par les D™ VARIOT et
LAVIALLE).

Nous avons I'honneur de présenter au Congres, les
résultats des recherches que nous avons poursuivies &
UlInstitut de Puériculture de I'Hospice des Enfants-
Assislés de Paris, sur les effets favorables et méme curatifs
obtenus avec le lait hypersucré, dans le traitement des
dyspepsies infantiles avec vomissements.

L’'intérét principal de nos observations réside dans les
faits suivants: chez un grand nombre de nourrissons
dyspeptiques vomissant depuis plusieurs mois, nous
avons presque toujours réussi a arréter les vomissements
jusque-la incoercibles, et & stimuler I'accroissement pon-
slatural, en utilisant exclusivement le lait
hypersucré.

Ulilisation du lait hypersucré. — Les matiéres intesti-
nales des enfants nourris au lait hypersucré homogénéisé
sont jaunes, tres semblables a celles des enfants au sein.,

L utilisation des divers éléments nutritifs du lait a
alteint dans certains cas : pour le beurre 95 p. 100 ; pour
la caséine 89 p. 100 ; pour les matiéres minérales 50 p. 100.

Quant au lactose et au saccharose, ils ont toujours été
utilisés intégralement. Nous n’avons jamais trouvé trace
de sucre réducteur ou de saccharose, dans les matiéres
fécales.

Les caractére de la flore intestinale sont ceux des selles
normales d'enfants élevés au lait stérilisé.

Les hypoalimentés ef les vomisseurs, qui ont ordinaire-
ment le teint tres péle, reprennent assez rapidement, avec
le poids et la taille qui leur manquent, un trés heau teint
rose, La teinte rose de leurs joues devient si accentuée,
que nous avons pensé a un enrichissement possible du
sang en globules rouges ou en hémoglobine.

Mode d’action du lait hypersucré. — M. le professeur
A. Gautlier, qui a bien voulu nous conseiller au cours de ces
recherches, pense que le lait hypersucré, excitant les sécré-
tions salivaire et gastrique (peut-éire pancréatlique), est
susceptible de favoriser considérablement la digestion du
lait, et de supprimer les vomissements. On observe souvent,
en effet, chez les enfants nourris au lait hypersucré, une
salivalion abondante; de plus, les contractions gastriques
font parfois régurgiter un liquide muqueux, incolore,
abondant, ne contenant, le plus souvent, que peu ou pas
de lait.

Durée de Uemploidu « Lait hypersucré J. Lepelletier ». —
Lorsque les vomissemenls ont cessé, on peut, au bout
d’un temps variable, reprendre Pallaitement avec le lait
homogénéisé J. Lepelletier, sans voir reparaitre les vomis-
sements, & la condition toutefois que la ration soit conve-
nablement réglée.

L'emploi du lait condensé sucré produit bien 'arrét des
vomissements, mais ce produit présente le grave inconve-
nient de n’étre pas stérile, et offre des dangers, résultant
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de la présence possible de germes pathogenes vivants. De
plus, la condensation n’apporte par clle-méme au lait
aucune propriété anti-émétique, car le lait condensé non
sucré en est dépourvu.

Les selles d’enfants nourris au lait condensé sucré, ont
assez souvent un aspect grumeleux, une couleur peu salis-
faisante, gris-jaune ou mastic.

Ces résultals ¢taient obtenus trés vite, souvent du jour
au lendemain, & notre grand étonnement et & la grande
satisfaction des meres. Tous les observateurs qui voudront
bien controle nos rrecherches, seront probablement surpris
comme nous l'avons ¢ié nous-mémes, par les résultats
rapides qu’'ils obtiendronl.

M. Lécuyer a bien voulu étudier la question de I'hyper-
sucrage du lait, la mettre au point, et nous fournir pour
nos essais du « Lait hypersucré J. Lepellelier », préparé
par ses procédés. Ce lait réunit les propriétés anli-émé-
tiques du lait hypersucré, et les avantages aujourd’hui bien
connus du Lait J. Lepelletier homogéndéisé stérilisé.

Conclusions. — L’hypersucrage. accompagné de ’homo-
généisation et de la surchauffe, conserve au lait ses qua-
lités alimentaires. et lui confére des propriétés nouvelles,
qui en font un véritable médicament dans les dyspepsies
accompagnées de vomissements. chez les nourrissons. Ces
vomissements sont presque toujours brusquement arrélés;
souvent du jour au lendemain.

Le lait hypersucré possede, sur le lait condensé sucré,
Favantage d’¢tre stérile, de conservation indéfinie, et d'un
emploi facile.

M. E. Lécuyer est parvenu a réaliser 'hypersucrage du
lait homogénéisé J. Lepelletier. Ce produit spécial et nou-
veau, réunit les avantages dus i 'homogéndisation, a le
surchauffe et a I'hypersucrage,

CROQUIS BEAUCERONS

“ LE GRINCHEUX v

En téte du peloton, important hélas ! des grincheux de
ma clientéle, se classe le vieux Placide ; — oh! I'ironie
des noms ! — il arrive bon premier dans un fauteuil. ..
percé ! :

Ne voyez dans cette brillanle arrivée qu'un simple méta-
phore. Placide est en effet un hyposystolique auquel la
dyspnée d’effort interdit le moindre exercice et c'est tout
doucement qu’il s’achemine en bougonnant vers I'asystolie
confirmée.

La chronicilé de son mal n’est pas une excuse a son mau-
vais caractere; ¢’en est plutot une circonstance aggravanle.
Placide né grincheux fut un grincheux chronique avant
d’étre un « chronique » grincheux.

Bien des fois m’est venue l'envie de « plaquer » ce mau-
sade client, mais, charitable, je I'ai conservé, c’etit éLé faire
un trop vilain cadeau & un confrére!...

J'avoue que je ne frappe jamais a sa porle sans une cer-
taine apprchension; il me semble quand j’entre chez lui
que je pénétre dans la cage d’'un fauve. Je me sens tout
petit devant ce grand bonhomme au visage glabre éclairé
d’yeux gris percants; des yeux méfiants, inquiets, ironi-
ques : des yeux qui dans la nuit doivent étre phophores-
cents. Oh ! ces yeux de vieux beauceron madré !... Comme
ils devaient jadis, des croisées de la ferme ou le pére Pla-

cide sest enrichi, harcelerles gars endormis dans la plaine
a 'ombre de leurs chevaux.

Et (f’(zs!; sous la menace de leur regard qu’il me faut a
chaque visite accomplir une besogne ingrate : percuter...
palper... ausculter la vieille pendule d(’:h‘aql.u'-,e... griffon-
ner et... faire enfin le boniment... Faire le boniment! !...
c’est la le moment pénible surtout !

Chez un « chronique » aimable et confiant on peut user
de phrases creuses... donner des espoirs vagues et loin-
tains... dévier la conversation et... ressource supréme
parler de la pluie et du beau temps. Avec Placide il en va
tout autrement : il ne se paie pas de mots, lui!... il dis-
cute serré... exige des explicalions nettes...des certitudes. ..
voire des dates. Il vous coupe la parole sans souci de la
politesse... vous traite impudemment de menteur... s’em-
balle et, cramoisi, agite le biton qui lui sert & frapper le
plancher pour appeler sa bonne. Allez donc apres celd
essayer de suggestionner ce crocodile aux dents bran-
lantes !... 11 a déjoué toutes mes tactiques;la scule quime
reste est d’attendre que le vieux cardiaque soit & bout de
souffle. Pendant les accalmies de sa colére je glisse sour-
noisement des conseils : et pose des questions :

— Prenez-vous bien réguliérement vos granules de digi-
taline ?

— VYos piludes ) — grommelle-1-il — d’la jolie came-
lotte I... v'IA ben deux mois qu’ j'en prends..., & n'me
fonl ren en toute !

— Palience ! mon pere Placide, cela viendra... montrez
vos jambes maintenant... elles n’enflent pas an moins 9,

— Encore mes jambes !... ¢’est toutes les fois la méme
rengaine ... quoqu’vous leur v'lez & mes pauvres’ jam-
bes ... Asontbensaines allez ! stirqu’a s’enfellent point !...
Et pis, j"vous appelle rapport & mon atouffement... les
jambes avont ren a voire la d’ dans !

Des semaines ‘s'écoulerent durant lesquelles en dépit
de mes savanles prévisions, Placide conserva des jambes
« saines »... comme aussi son exécrable caractére.

Hier, me sentant d’humeur joviale.je me crus en forme
pour accomplir la tournée des « chroniques ».. Placide.
bien enlendu, est en Lite de maliste — vous ne supposez
pas que je le garde pour la bonne bouche !

Le bonhomme, en chemise, pieds nus dans ses savates,
trone majestueusement sur son fauteuil.,. percé. Son chef
vénérable et rébarbatif est enfoui jusqu’aux oreilles dans
un casque a méche rigide, retenu par une jugulaire de
ganse bleue... & proximité de sa dextreestle gourdin.

Est-ce T'effet de ma joviale humeur ... Placide ne
m’apparait plus ainsi comme un fauve, mais comme un
roi débonnaire: Charlemagne? ou saint Louis? — sauf leur
respect... un roi d'Yvetot plutdt, rendant la justice & des
sujels constipés ! ’

— Vous vla pourtant! clame-t'il & ma vue en bran-
dissant son biton — Vous v’ nez vouére mes jambes, pas
vrai 9,.. ben les v'1a — et il hausse vers moi,péniblement,
deux poleaux informes, luisants et crasseux par places —
C’est y assez enfl¢ hein 2... V’ étes ben aise 4 ¢’t’ heure !
d’ pis I'temps qu'vous charchiez ¢a!..... Eh ben ! aussi
vrai que j’m’ appelle Placide, v allez fout’ le camp d'icite
avec vos sacrées piludes & enflefime et j’ vous défends d’y
v met’ les pieds!

Le mipEcIy pE CAMBROUSSE.




REVUE MENSUELLE

131

SOCIETE MEDICALE D'INDRE-ET-LOIRE

Séance du 3 janvier 1914,
PRrESIDENCE DE M. André, PRESIDENT,

Présents - MM. MARNAY, STECEWICZ, VILMAIN, GUI-
CHEMERKE, BOUREAU, GRASSET, WEGBECHER, CORBI-
NEAU, TILLAYE, GUIBERT, DORLAND, MieNON, Bosc.

Excusé : M. RELIQUET.

La rédaction du procés-verbal de la précédente
séance est mise aux voix et adoptée.

Alloculion de M. André, president.

MEessiEURs ET CHERS CGOLLEGUES,

L’honneur de présider les séances de la Société Médicale
m’échoit cette année puisque yous m’avez fait il y a deux ans
le trés vif plaisir de m’élire vice-px'esndpnt. Je veux tou'l
d’abord vous exprimer toute ma reconnaissance el vous pré-
senter tous mes remerciements pour celte distinction qui est
des plus flatteuses puisqu’elle a_iogtp mon nom a la liste de
ceux qui ont antérieurement présidé vos travaux, avec une
autorité et un talent que nous avons pu apprécier et auquel
je dois rendre hommage. J’avoue, sans fausse modestie qu'un
bon nombre d’autres collégues auraient, micux que moi
occupé ces fonctions, el les auraient remplies avec plus d’éclat.
Jai interprélé votre choix en y voyant volre intention de
reconnaitre les efforts que jai fait pendant les sept années
ou je fus d’abord secrélaire-adjoint pui.s' §ecretairc général,
pour aider A la prospérité de notre Société. C'est un encou-
ragement pour moi et j'y mettrai toute ma bonne volonté, &
persévérer dans cette voie. Mes fonctions me font un devoir,
mais un devoir qui se double d'une tres. grande snhsfachqn
d’exprimer, au nom de tous, nos remerciements ct nos meil-
leurs veeux a notre président sortant le Docteur Stecewicz. —
Je suis heurcux de pouvoir lui dire combien tous nous appré-
cions son caractére franc et enthousiaste, son affabilité cor-
diale, son dénergie vibrante, — N'est-il pas le type par excdl-
lence du médecin de campagne, alerte et dévoué, qui non
seulement sc dépense sans compter pour ses nalades, mais
encore trouve le moyen de se tenir au courant des progrés
toujours incessants de la science médicale.

Car il faut bien le dire, nous autres, médecins de ville qui
sommes tros accaparés par les obligations de la clientle de
jour en jour plus exigeante, nous avons beaucoup‘dc peine a
pouvoir-nous échapper pour venir nous retremper & ce centre
de travail et d’émulation qu'est la Societe Médicale. Et a ce
point de vue, je dois faire le premier mon mea culpa pour

ouvoir reprocher & quelques uns de nos collegues de ne pas
Mtre assez assidus. Mais que dire du médecin de campague,
qui doit abandonner sa clientéle, non pas 2 ou 3 heures, mais
une demi-journée pour venir A nos réunions ? Nous devons
Jeur étre doublement reconnaissants et les féliciter hautement
de leur dévouement et de leur zcle. D'ailleurs cette phalange
de courageux collogues est certainement supérieure, propor-
tionnellernent a celui des médecins de ville et ils nous
apportent souvent des observations el des travaux intéressants.
Il nous faut donc, messieurs, redoubler d’efforts et d’ému-
lation avec eux pour que notre Société devienne de plus en
plus active. & : :

Nolre bureau s'est trouvé aux derniéres éleclions modifi¢
par le choix d’'un nouveau Président de ville, le D* Boureau,
ancien secrétaire général, deux fois déja Président. Notre con -
frére Boureau est un de ceux qui ont pris une grande part a
la renaissance de la vieille et glorieuse Société Médicale d’Indre-

el-Loireet beaucoup contribué depuis a la vitalité de la Sociélé
actuelle.

Notre Secrétaire Général, au contraire nous quitte, Le
D* Dubreuil-Chambardel qui, occupait ces fonctions depuis
5 ans désire se retirer. Au nom de tous nos collégues, je tiens
A lui exprimer nos regrets de cette décision et a lui adresser
nos remerciements pour le dévouement avec lequel il s’est
toujours acquitté de ses fonctions.

Le Dr Tillaye, auparavant secrétaire adjoint, le remplace
comme secrétaire général. Sa collaboration assidue aux travaux
de la Société, son activité professionnelle nous donnent la
certitude qu’il remplira d'une fagon parfaite le role délicat et
laborieux auquel il vient d’étreappelé.

Notre jeune secrétaire adjoint, le D* Boutin, est une nouvelle
recrue qui, je le sais, nous aidera de toul son pouvoir & tra-
vailler & la prospérilé de la Société et j’ai plaisir a lui souhai-
ter la bienvenue.

Avec notre vice-président de campagne, le D* Reliquet, un
des fideles de nos réunions et nos dévoués trésoriers et archi-
vistes les confréres Guérard, Sabathé et Boutineau a qui nous
devons lant de remerciements, se trouve constitué le bureau
de 1914, qui s'efforcera de poursuivre le méme but que ses
dignes prédécesseurs : Travailler pour le bien de I'Huma-
nité.

Permettez-moi en terminant,de vous présenter mes meilleurs
veeux pour I'année nouvelle et de vous souhaiter de nombreux
cas intéressants et des travaux remarquables dont notre Société
sera fiere d’enrichir ses annales.

Présenlalion de pieces.
M. Tillaye :
1° Volwmineuse hémalocéle vaginale.

Cette piece a été enlevée ce matin chezun homme
de 69 ans. Les premiers symptomes de cette héma-
tocéle se manifestérent il y a 4ans environ; mais la
tumeur scrotale a surtout augmenté de volume
depuis 18 mois : elle avail méme pris de telle pro-
portion — ainsi (quen témoigne une photographie —
(ue le malade ne pouvant plus marcher, était entre
a I'hopital de Chateau-Renault, Cest de cet hopital
quil fut envoyé & 'Hospice Général de Tours. Cette
hématoceéle contenaitenviron trois litres d'un liquide
noiratre. La vaginale fut enlevée complétement
avecle liquide. Liquide et vaginale ontété enyoyésau
Laboratoire des Cliniques pour y étre examines.

20 Fraclure dw crane par cowp de serpe.

Le 31 décembre 19183 — au cours d’'une discus-
sion,un jeune garcon dgé de 14 ans,recut d’un de ses
camarades, un coup de serpe surla protubérance
occipitale externe. Ce coup de serpe détachacomplé-,
tement le fragment d’occipital présenté : on voit que
la table externe a été enlevée sur une étendue de
trois centimetres carrés environ, et que les 2 tables
sont enlevées sur une étendue de 1 centimeétre
carré. Ce fragment osseux se trouvait dansla levre
inférieure dela plaie cutanée.

Dans le fond de la plaie, la dure mere était déchi-
rée sur toute I'étendue de la table interne détachée

par le coup de serpe.
4
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Prét de Livres.

M. Marnay demande que les Jivres de la biblio-
theque soient facilement mis a la disposition des
médecins de campagne. RN :

Aprés discussion, il est décidé que cette question
ne peut étre résolue qu’en présence du bibliothé-
caire.

Achals de livres.
Livres proposés : par M. Boureau : Souvenirsenlo-

mologiques de Fabre. e
Par M. Mignon : La Lumiére et la Vie de Nogier.

Scéance duw 17 janvier 1914,

PrizsipENCcE DE M. André, PRESIDENT.

Présents : MM. MARNAY, GRASSET, STECEWICZ, GU-
RARD, DUBREUIL- CHAMBARDEL, SABATHIE, SAUVAGE,
GUICHEMERRE, GUIBERT. WEGBECHER, BouTIN.

Excusé : M. TiLLAYE.

La rédaction du procés-verbal de la précédente
séance est mise aux voix et adoptée.

Achals de livies.
11 est décidé que la Société achétera en 1914.

FABRE : Souvenirs enlomologiques.

NoGIER : La Lumieére el la vie.

CABANES : Commendt se soignaient nos peres.
MARFAN : Traité de pathologie infanlile.

Prél des licres.

Le catalogue sera mis a chaque séance 2 la dispo-
sition des membres de la Société assistant anx réu-
nions. Le confrére désirant un.volume le deman-
dera de vive voix (ou par écrit), au Dr Sabathé,
bibliothécaire. Celui-ci le remettra directement au
demandeur — ou bien en cas d'impossibilité, le dépo-
sera chez le concierge de la Société.

Impression du bulletin.

Le journal Les Annales médico-chirurgicales duw
Centre, demande une modification de la .somme
donnée par la Société pour Uimpression du bulletin.

[T est décidé que cette question sera mise al'ordre
du jour de la prochaine séance.,

Don a la Socielé.

Le Docteur Dubreuil-Chambardel offie oracieuse-
ment a la Société le service du Bulletin de I'Acadé-
mie de médecine.

M. le D Sabathé, bibliothécaire, annonce que ce
don constitue pour la Société une rente annuelle de
18 francs.

Le Président adresse au docteur Dubreuil-Cham-
bardel les remerciements de la Société.

Cas anorimal de Dermalile herpetiforme
de Dihring.

M. Grasset. La femine M...a toujours Jjouijusqu’ici
d’une bonne santé.

Elle fut prise d’abord d'un léger mal de gorge
avec quelques vésicules d’herpes sur les amygdales.

Les premiéres bulles se montrérent sur le visage.
D’autres, apparurent sur le dos, sur la poitrine et
plus tard sur les bras et sur les jambes.

CesDbulles présentérent un caractere confluent sur
les mains et sur les pieds.

Il n’y avait pas defiévre, mais la malade se plai-
gnait de vives douleurs qui empéchaient tout som-
meil et ne furent calmées que par une potion a la
morphine.

Des compresses trempées dans I'eau bouillie
chaude atténuaient beaucoup les démangeaisons.

Plusieurs des bulles, sous I'influence du grattage,
se transformaient en pustules.

On trouvait encore sur la surface du corps des
croutelles sanguines et des taches pigmentaires de
couleur brun foncé.

La maladie eut une durée d’'un mois environ.

Ce cas semble pouvoir se rattacher a la dermatite
herpétiforme décrite par Dithring et Brocq et appe-
lée aussi dermatile polymorphe dowloureuse.

Cette éruption ne peut étre confondue avec la
variole qui se manifeste d’emblée par des pustules
tandis que dans la dermatite, il est facile de trouver
surtout” au debut des bulles qui ne deviennent
purulentes que lorsqu’elles sont envahies par des
organismes pyogenes.

Il y auralieu ausside distinguer cette dermatite
du Pemphigus de Besnier qui s‘accompagne de
fievre et de dépression des forces et se termine
souvent par la mort.

La dermatite herpétiforme s’observe rarement en
dehors desservices spéciaux des maladies cutanées.
(Fest pourquoi jai tenu avous signaler le cas en
vous demandant si vous avez pu en voir de sem-
blables. : %

M. Guibert fait remarquer qu’il ne s'agit pas 13a
proprement parler d’une « Dermatite herpétiforme
de Duhring », le caractére fondamental de celle-ci
donn¢ par Dithring, en 1884 etreconnu par Brocq en
1898 étant la chronicité. 11 s’agit en réalité d’un cas
typique de « Dermatite polymorphe douloureuse
aigué » tandis que la Dermatite herpétiforme de
Dithring correspond & la « Dermatite polymorphe
douloureuse chronique a poussées successives,
variété érythémato-urticarienne circinée vésicu-
leuse ou non vésiculeuse (Classific. de Broc, 1898).

M. Stecewicz a vu un cas de ce genre il y a une
dizaine d’années: cas aigii ayant cédé a Papplication
d’emplitre rouge de Vidal apres percement des
bulles. D’ailleurs la guérison fut seulement momen-
tanée et le malade enlevé par une pneumonie
trois mois plus tard, au cours d’une récidive de sa
dermatite.

M. Wegbecher a vu une malade ui pendant
8 ans a fait chaque année une poussée d'un mois de
dermatite bulleuse et qui maintenant se porte par-
faitement bien,
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Mualadie de Parirof.

MM. André et Bosc présentent une observation
(ui sera publiée.
Le Secrétaire-Adjoinl,
BouriN.

Séance du 7 fevrier 1914.
PRESIDENCE DE M. André, PRESIDENT.

Présents : MM. NoriN, FAULONG, SABATHE, MARNAY,
(1UIBERT, BoUREaU, DUBREUIL-CGHAMBARDEL, (GUR-
RARD, MENUET, PrTIT, GUILLAUME, BOUTIN.

Excusé:, M. TILLAYE.

La rédaction du procés-verbal de la précédente
séance est mise aux voix et adoptée.

Impression du Bullelin.

La Société décide de maintenir I'allocation fournie
antérieurement pour I'impression de son Bullelin.
Les journaux La Gazetle médicale du Cenire et
Tours-Médical acceptantles conditions dela Société,
publieront désormais les compte-rendus a tour de
role.

Discussion dwne observation.

MM. Faulong et Marnay présentent I'observation
suivante au sujet de laquelle ils désireraient con-
naitre l'avis des membres de la Société au point
de vue diagnostic.

— Madame D... 25 ans, se plaint depuis la veille
de dyspnée avec légére parésie des deux mains; le
tout survenu subitement.

Antécédents héréditaires : Mere morte de fibrome
et Basedow : deux cousines atteintes de Basedow.

Antécédents personnels : Enfance difficile : a mar-
ché trés tard, 3ou 4 ans. A plusieurs reprises a pré-
sentédes troubles nerveux qu’elle ne sait pas définir,
mais qui ont nécessité des soins prolongés: accou-
chement il y a 5 mois d’une fillette : pendant la
grossesse a 6L¢é atteinte de dépression nerveuse de
peu de durée. :

A lexamen, la femme présente une dyspnee assez
forte (24 a la minute). La préhension des objets est
pénible : température 360, 9: Pouls 76. Les réflexes
sont normaux : l'auscultation du cceur et des pou-
mons est négative : lLes paupiéres soni lourdes :
Diplopie trésnette : lamalade marche et arrange son
enfant, et vaque tant bien que mal aux soins du
meénage. |

Au point de vue général, on constate des signes
de nanisme: taille 1 m 35 a 38. Courbure des tibias,
petitesse des membres : de plus certains symptomes
de Iinsuffisance thyroidienne sont manifestes, exor-
bitation des yeux : avec ¢clat de la pranelle : corps
thyroide légerement hypertrophié, ete.

Le lendemain meémes symptomes sauf que la
parésie des mains est plus accentuée : dyspnée iden-
tique qui augmente si la malade s’énerve: on cons-
tate qu’il faut un effort violent pour arriver a 1'ins-
piration compléte: pouls 75, T. 36°9. Membres infé-
rieurs intacts.

Le surlendemain, consultation avecle D* Marnay.
La dyspnée a un peu augmenté (30 a la minute):
pouls 74,T. 36°,9 : Réflexes toujours normaux: Diplo-
pie: la parésie est plus accentuée a droite : la flexion
des membres supérieurs est compléte a gauche:
incompléte adroite : I'élévation ne peut entierement
s'effectuer: la lourdeur des paupiéres est plus accen-
tuée : toutefois la malade répond bien aux questions
posées et rit meme.

Quatre heures aprés la consultation, mort par
paralysie des muscles du thorax.

M. Boureau penche — mais ¢’est une hypothese,
pour une artérite d’origine hérédo-syphilitique.

M. Guillaume, malgré I'absence de certains symp-
tomes, pense a une poliomyélite antérieure.

Orchi-Vaginalile a pneumocoque.

M. Guillaume. Il est aujourd’hui de notion cou-
rante que -le pneumocoque, agent de l'infection
locale pneumonique, peut multiplier ses localisa-
tions dans le temps el dans I'espace et détermine,
despleurésies,des arthrites,des péritonites,desotites.
Le diplocoque de Talamon-Fraenkel passant dans
le sang se dissémine dans tout P'organisme ; et de
fait, on a signalé la présence du pneumocoque dans
les amygdalites oules angines a fausses membranes
(Jaccoud et Ménétrier), dans les parotidites suppu-
rées (Claisse et Dupré), dans les méningiles, et cer-
taines formes de phlébites des sinus (Weichselbaum)
dans les péricardites (Banti), dans les périostites
suppurées (Fraenkel). Dans ces cas, pour nous
servir d’'une juste expression de M. Landouzy, il
g’agit d'une vraie diplococcie, les termes pneumo-
coque et pneumococcie risquant de ramener tou-
jours et quand méme lesprit du médecin a l'idée
d'une affection pulmonaire nécessaire.

Ces diplococcies aiment les séreuses, et on sait
combien sont fréquentes les localisations sur les
méninges, le péritoine, laplevre, le péricarde ou les
séreuses articulaires. Mais jusqu’ici, on ne connais-
sait guere orchi-vaginalite due au diplocoque de
Talamon Frankel : ¢’'est un de ces cas qu’il nousa
6té donné d’observer :

Ludovie G. (1), 17 ans, macon, entre le 19 décem-
bre 1913 & I'hopital général de Tours, dans le ser-
vice de mon collegue et ami, le D* Baudouin. 11
tousse et souffre dans le coté droit du thorax.

La maladie a débuté le 25 novembre, en pleine
santé, par un frisson solennel, suivi de petits fris-
sons et accompagné d’'un violent point de coté dans
le flanc dvoit. La fievre apparait et le malade est
obligé de s'aliter. Le 29 décembre, un médecin con-
sulté envoie le malade a I'hopital.

I’aspect du malade, a4 son entrée dans le service
de meédecine, est caractéristique ; étendu dans son
lit, il ne préte aucune attention aux choses qui 'en-
vironnent ; il est en sueurs, a les pommettes rouges
et les yeux excavés. Il estlégerement dyspnéique. Il
tousse sans cesse el expulse des crachats rouillés.
Sa température est a 40, le pouls a 130.

[’examen des poumons montre une diminution

(1) Les éléments de celte observation ont été .recueillis par mon
excellent externe, M, Fournier, que je remercie,
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des vibrations a la base droite ave¢ matité et souffle
tubaire. Pas de riles. Pectoriloquie Aphone.

A gauche, il existe une légére matité a la base.
Une ponction, faite a la base droite, a 1évélé la pré-
sence d'un ¢panchement de liquide louche.

Le foie trées gros et doulourcux a la pression
déborde les dernieres cotes de trois travers (Ile doigt.

Les urines sont rares et contiennent 0 gr. 30 d’al-
bumine.

Le coeurdéborde le sternum de deux centimetres ;
la pointe bat dans le 5° espace intercostal a 7 centi-
metres de la ligne médio-sternale, les bruits sont
sourds.

La rate est grosse.

Baudouin,en présence de cet ensemble de symp-
tomes, fait a juste titrele diagnostic de pleuro-pneu-
monie avec pericardile.

Grace a un traitement excellemment institué, les

‘ phénomeénesd’infection pulmonaire, pleurale et péri-

cardique ne tardent pas a décroitre, et la tempéra-
ture s’abaisse. Le 9 décembre,les urines deviennent
plus abondantes, et se montrent tous les signes de
la crise terminale de la pneumonie.

Mais deés le 10 décembre, le malade qui, sans s'en
inquiéter autrement avait quelques jours aupara-
vant, souffert de son testicule gauche, s’apercoit que
le scrotum est trées rouge et se plaint de douleurs
vives a ce niveau. On soutient les bourses par une
planchetté, et on reste dans I'expectative.

Le 17 décembre, pendant la nuit, les douleurs sont
devenues plus vives, la peau du scrotum a cédé et il
s’est écoulé un peu de pus. Je suis alors appelé
auprés du malade par mon ami Baudouin. Tous
deux, nous pensons a une orchi-vaginalite suppu-
rée d’origine pneumococique. LLe malade est alors
passé dans mon service des voies urinaires, et je
I'opére le matin méme (18 décembre), avec 'aide du
Dr Chavaillon, et de mon externe M. Fournier. I./in-
cision du scrotum laisse couler un pus de couleur
vaguement chocolat, dont on préleve des échantil-
lons dans des pipettes stériles. Drainage de la poche
vaginale aprés lavage a I'eau oxygénée.

Les pansements sont refaits tous les jours; la tem-
pérature qui au début était a 39 — descend gra-
duellement et le 29 décembre le thermomeétre
marque 37.

Mais, fait trés important, le 27 décembre, le malade
se plaint de souffrir de son genou droit. Toute cette
articulation est gonflée, les culs-de-sac synoviaux
sont tendus par du liquide et on sent le choc rotu-
lien. Je pratique aussitot I'immobilisation avec
compression ouatée (Depuis, j'ai regretté de n'avoir
pas fait une ponction, car I’examen bactériologique
du liquide ett été des plusintéressants).

Le 31 décembre, ¢’est autour du genou gauche de
se prendre : méme traitement,

Le 13 janvier, sont envahies en méme temps les
deux articulations tibio-tarsiennes etle poignet. Puis
les deux épaules se prennent. Toutes ces arthrites
cédent facilement a l'immobilisation ouatée et au
salicylate de soude. A un moment donné, le malade
s'était plaint de violenles céphalées ; — je redoutai
une complication méningée, mais bientottoutrentra
dans l'ordre. :

Pendantce temps,letesticule diminuaitde yolume,
et, & la fin de janvier, avait presque retrouvé ses

dimensions normales. I1 persiste une fistulette cui
est en bonne voie de guérison.

Le malade qui est encore dans le service a un
état oénéral excellent et se leve depuis le 1°r féyrier.

I’examen du pus prélevé a été pratiqué par le
Dr Mandoul, que je remercie vivement pour son
obligeance : I'inoculation au lapin a tué 'animal en
24 heures, et Mandoul a trouvé du pneumocoque pur
dansle cceur. Il n’y aainsi aucun doute sur la nature
de T'infection testiculaire.

* *

Voici done, je crois, une observation, type de ces
pneumoniesqui,suivantl’expressionde Germain Sée,
d’'infectieuses deviennent infectantes et sont le point
de départ de diplococcies secondaires. Sauf le péri-
toine, et les méninges, toutes les séreuses de I’éco-
nomie ont été touchées. Mais ce qui est particuliere-
ment intéressant, c¢’est I'infection de la vaginale et
du testicule. Ces orchi-vaginalites suppurées n’ont
guére été signalées, au cours des diplococcies, et
pour cela, 'observation valait d’étre rapportée. Elle
montre bien comment le diplocoque de Talamon-
Fraenkel,localisé d’abord surle poumon, peut ensuite
se généraliser comme une véritable infection géné-
rale: ce n’est plus une pneumonie, c’est une pneu-
mococeie, ou mieux une diplococcie. -

Ainsi, « force nousestaujourd’hui,aulit dumalade,
non plus de penser symptomatologiquement comme
le faisait, et cela avec tant de perspicacité, 'ancienne
médecine; non plus anatomo-pathologiquement
comme le faisaient avec tant d’autorité nos peéres;
non plus pathogéniquement comme nous I'essayions
hier et ’essayons encore, mais bien é/iologiquement
comme nous le pouvons faire déja en bon nombre
d’affections, et comme le pourront mieux et plus les
pathologues de demain. »

M. Bourreau. — On sait que le sérum d’un malade
atteint de pneumonie immunise la souris contre le
pneumococque lorsqu’il est recueilli apreés la déferves-
cence, c'est-a-dire vers le 5¢ ou 7° jour. Peut-étre
pourrait-on essayer dans ces infections & pneumo-
coques récidivantes, telles que vient d’en donner un
exemple M. Guillaume, utiliser sous forme d’injec-
lions, soit le sérum d’un malade convalescent de
pneumonie, soit le sérum du malade lui-méme ainsi
gqu'on la fait avec quelques succés dans certaines
pleurésies, en injectant sous la peau le liquide ponc-
tionné.

Présentation d’appareils.

M. Guillaume présente un nouveau modele de ses
appareils d’'immobilisation construits suivant son
procédé (bandelelte de gaze enduite d’une dissola-
tion de cellulose dans lacétone). :

BouriN.

Séance du 21 fevrier 1914.
PrisibENCE DE M. André, PRESIDENT.

Présents : MM. BoUREAT, FAULONG, GuiserT, CORBI-
NEAU, SABATHE, TILLAYE, STECEWICZ, GUICHEMERRE,
BoutiN, GUILLAUME, BARNSBY, WEGBECHER, LAPEYRE.
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La rédaction du proces-verbal de la précédente
séance est mise aux voix et adoptée.

Admission d'un nouveaw.membre.

M. Binet (de Chateau-Renault) est, & 'unanimité,
admis comme membre de la Société Médicale
d’'Indre-et-lLoire.

A propos de la méthode @ Abboll.

M. Boureau présente a la Société deux fillettes
chez lesquelles, avec le concours de ses collegues, le
Dr Tillaye et le D* Guillaume il a réduit deux sco-
lioses et appliqué la méthode de Abbott.

L une des malades en est a son second corset.

Aprés le premier on a constaté une disparition
presque complete de la saillie thoracique et le
nivellement des deux épaules.

['autre malade en est & son premier corset.

Il v a lien dans la méthode présentée par Abbott
de distinguer les idées nouvelles émises par I'ortho-
pédiste américain, et leur réalisation pratique.

Abbott est venu dire aux chirurgiens : pour gué-
rir une scoliose, il faut obtenir une hypercorrection
de la difformité. Kt pour obtenir cette correction en
sens inverse il faut placer le rachis, non pas comme
on I'a toujours fait en extension, mais en flexion
accenlude. Dans cette flexion,seule les articulations
vertébrales deviennent mobiles et c’est également
dans cette sitnation qu’il est possible de faire tour-
ner les corps vertébraux pour corriger la rotalion
pathologique.

(es idées semblent vraies, on les admet & peu
prés généralement, mais on les divergences com-
mencent ¢’est sur la facon de la réaliser sur les sco-
liotiqques, sur la technique qu’elles exigent.

Abbolt propose le procédé suivant.

On couche sur un hamac suspendu aumilieu d’un
cadre métallique le scoliotique en flexion vertéhrale
trés accentuée.

Le bassin et les épaules étant solidement fixés

par des lacs aux cotés du cadre, on applique sur le
thorax un autre lac tirant en sens inverse des pre-
cédents, défléchistant la colonne vertébrale et
imprimant au thorax un mouvement de d“rolalion
du edté convexe d’arriere en avant.

Un corset platré appliqué immédiatement, main-
tient cetteqosition, une grande fenétre pratiquée
dans ce corset du coté concave permet 'expansion
thoracique qui se produit sous linfluence d’exer-
cices respiratoires. Tandis que des fenétres prati-
quées du coté convere permettent de le refouler
sous la pression des feutres ajoutés.

Un chirurgien de Montréal, IForbes, tout en adop-
tant les idées de Abbott, propose une technique
différente ; il fixe le bassin mais réduit la scoliose
en se servant des épaules qu’il fait tourner non plus
comme Abbott dans le sens dela concavité mais
dont le sens de la convexité. Autrement dit, dans
une scoliose 2 convéxité droite placée en flexion.
Abbott exerce des pressions sur les coOtes droites
pour faire tourner les cotes vers la gauche. Forbes
tourne les épaules vers la droite pour faire tourner
les vertébres 2 gauche et les ramener en position
normale, un des deux orthopédistes doit se trom-
per. nous laissons & I'avenir le soin de le désigner.

Notre premiere malade a été mise en corset dans
un lit de Abbott; pourson second appareilnousavons
adopté un dispositif différentue nousallons décrire.

L'enfant a été placée prés d’une paroi de notre
salle ot se trouve deux anneaux scellés dans le
mur. un 4 hauteur des épaules, I'auntre & niveau du
bassin. Deux longues handes de gaze entourant
les épaules el le bassin onl été altachées chacune &
I'anneau correspondant.

I enfant est en flexion vertébrale accentuée le
bras gauche correspondant au cOté concave trés
élevé et projeté en avant, le bras droit abaissé ‘et
projeté en arriere.

Un troisieme lac en gaze est placé autour du tho-
rax au niveau de la partie convexe et mis en trac-
tion par un aide défléchitlascoliose pendant que les
lacs des épaules et du bassin font résistance. Le
rachis représente un biton arqué, fixé aux deux




136 LA GAZETTE MEDICALE DU CENTRE

bouts pendant qu’on exerce une traction au milieu
tendant ala redresser.

Lorsque cette situation du scoliolique est bien
fixée au maximum de correction, on pratique la
détorsion par un aide quiappuye surle coté convexe
pendant qu’il releéve le coté opposé.

l.e corset plitré est appliqué aveesles mémes
regles qu’a fixées Abboltt,

Comme vous pouvezen juger sur la malade, cette
méthode qui n'exige pas l'outillage encombrant et
cotiteux de Abbott, réalise cependant trés simple-
ment d'une facon accessible a tous les praticiens les
conditions indispensables pour pratiquer la réduc-
tion d’une scoliose. i

Les exercices respiratoires que fait pratiquer
Abbott apres l'application d'un corset, jouent un
role trés important dans la guérison d’une scoliose.

J'ai pensé a utiliser dansle méme but un appareil
a culture respiratoire que jai I'honneur de vous
présenter. Cet appareil développe la puissance res-
piratoire en exigeant du malade des efforts expira-
teurs et inspirateurs en rapport avec la résistance
d’une colonne liquide qu’il doit soulever.

Lorsque dans un corset, un scoliotique présente
le cOté convexe, calé par le platre et les feutres et le
coté concave absolument libre, on concoit que l'aug-
mentation de pression intra-thoracique produite par
I'appareil se localisera du cOté concave, soulévera
les cotes et aboutira a une expansion thoracique,
telle que la concavité arrivera a se combler.

L’usage de cet appareil devient le complément de
la méthode de Abbott.

Présentalion de pieéces.

M. Barnsby présente en son nom et au nom du
D Lhopitallier, une prostate pesant 90 grammes en
levée chez un homme de 64 ans. Lorsque M. Barnsby
vit ce malade pour la premiere fois, ce dernier était
dans un état tres grave : rétention et infection com-
plétes; cet homme était presque mourant.

Une cystostomie sus-pubienne fut pratignée d’ur-
gence.
~ Contre toute attente, le malade se rétablit trés vite
de cette opération.

Levé dés la troisieme semaine, il put sortir et se
promener sans éprouverla moindre géne. Deux mois
apres, il se trouva sibien que M. Barnsby lui fit une
prostatectomie transvésicale,aprés que M. Corbineau
se fut assuré de l'intégrité des fonctions rénales.

M. Barnsby a donc faitune prostatectomie en deux
temps. Son malade ayant parfaitement guéri, il se
félicite d’avoir suivi cette méthode préconisée par
M. le Professeur Legueu, lorsqu'on se trouve en pré-
sence de prostatiques infectés.

Au cours de l'opération, M. Barnsby rencontra
quelques difficultés tenant & une périprostatite tres
développée surtout en arriére — et & une ouverture
insuffisante de la vessie qui rendit pénible I'extrac-
tion de cette volumineuse prostate.

M. Guillaume approuve la conduite de M. Barnsby
lorsqu’on est appelé asoigner des prostatiques infec-
tés. 1l se rappelle avoir, & I'Hopital, perdu un
malade parce qu’il avait pratiqué la prostatectomie
en un temps. Désormais, il fera toujours une cystos-
tomie avant d’enlever une prostate chez un malade
infecté.

_Quanta Fouverture vésicale, M. Guillaume esl par-
tisan de la faire aussi petite que possible; la vessie
se laisse distendre facilement ot 'on peut sortir
facilement de trés grosses prostates.

M. Guichemerre, tout en étant partisan de la
prostatectomie en deux temps pense (ue celte opé-
ration présente au moins deux inconvénients. Lo
premier de ces inconvénients résulte de la fré-
(uence des escarres fessiéres quine manquent pasde
se produire chez ces individus auxquels on fait une
cystostomie. Obligés de rester au lit, ces malades sont
continuellement dans un bain d'urine, font rapide-
ment des escarres et deviennent par la suite difficile-
ment opérables.

Le second inconvénient provient de ce que ces
malades — présentant de’la pyélonéphrite — se
trouvent si bien apres une cystostomie — qu’ils ne
veulent plus une fois munis de leur appareil — se
laisserenlever leur prostate.

M. Guichemerre est, lui aussi, partisan des petites
incisions vésicales — Si l'on se trouve obligé de faire
une grande incision, il est préférable de la faire
haule, la cicatrisation vésicale se faisant mieux en
haut qu’en bas.

M. Guillaume estime qu’on peut facilement éviter
les escarres en faisant lever les malades de bonne
heure.

Abees [roid tubaire.

M. Lapeyre rapporte l'observation d’une jeune
femme dont I'état de santé était parfait, ne présen-
tant aucun signe de tuberculose pulmonaire et qu’il
opéra pour une tumeur diagnosticquée : Kyste de
Iovaire. Au cours de l'intervention, on ne trouva
qu'une trompe volumineuse pleine d’un liquide ana-
logue a celui d’'un abees froid — et des granulations
tuberculeuses surl'utérus et 'autre trompe. I’ovaire
paraissait indemne de toute lésion.

Depuis cette opération, la malade jouit d’un hon
état général, et il y a tout lieu de porter un pro-
nostic favorable.

M. Barnsby a opéré I'an dernier une malade dont
le mari et la mére étaient nettement tubereuleux
el chez laquelle on avait porté le diagnostic de
fibrome utérin. En réalité, il s’agissait de deux
trompes, volumineuses en forme de poire avec
utérus bloqué aumilien de ces trompes. Les ovaires
étaient intacts. A la coupe, on trouva de la matiére
caséeuse dans les deux trompes. :

M. Barnsby pense qu’il s’agissait dans ce cas de
tuberculose tubaire, maisil n’a pas été fait d’examen
histologique ni bactériologique.

M. Boureau estime que I'examen bactériologique
ne pourrait pas dans ces cas apporter la preuve de
la tuberculose : il est en effet & peu prés certain que
I'on examinerait un pus stérile comme nous en ren-
controns souvent au cours d'interventions abdomi-
nales, et que par conséquent I'on ne trouverait pas
de bacilles de Koch.

M. Lapeyre pense que la malade de M. Barnshy
présentait des salpingites tuberculenses, 1ésion assez
fréquente et trés souvent méconnue. Le cas qu’il
apporte a la Société — cas des plus rares est tout’
différent: c’est un abees froid dont le diagnostic
créve les yeux. On doit, d'ailleurs, toujours penser a
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nne tuberculose annexielle lorsquon se trouve en
présence de lésions unilatérales.

Hernie spontance dw I’owinon droil.

M. Lapeyre a cu l'occasion d’examiner un homme
4gé de 50 ans — atteint de coqueluche et qui, au
cours de cette maladie, sentit dans son coté droit,
quelque chose qui cragquait. A la suite de deux nou-
velles quintes, ce malade percul encore de nouveaux
craquements — et présente a I'heure actuelle une
saillie assez volumineuse au-dessous des fausses
eotes droites. Cet homme a été radioscopé: il s"agil
d’une hernie de poumon droit.

Séance du 7 mars 1914,
Prisipexct: pe M. André, PRESIDENT.

Présents : MM. SapaTHI, GUIBERT, BoUREAU, DUBREUIL-
CHAMBARDEL, BouTiy, TILLAYE, MARNAY, STECEWICZ,
GUERARD, MIGNON, MOREAU, LAPEYRE.

La rédaction du proces-verbal de la précédente
séance est mise aux voix et adoptée.

M. André, président, rappelle en (uelques paroles
émues la perte que vient de faire la Société Médicale
d’Indre-et-Loire et le vide que laisse parmi nous la
mort si imprévue de M.le D"Schoofs. 1l se fait I'inter-
préte des membres de la Sociélé pour envoyer a
Mme Schoofs ainsi qu’a sa famille ses plus respec-
tueuses condoléances et l'assurance de sa bien vive
sympathie,

A propos du sérum anlilyphique.

M. Tillaye rappelle qu’a la séance du 7 décem-
bre 1913, il avail été décidé cue des démarches
seraient faites auprés de MM. Chantemesse et Vin-
cent, pour obtenir du vaccin antityphique. Ces

démarches n’ayant pu étre faites, M. Tillaye demande

§’il n’y aurait pas lieu de les reprendre.

M. Guibert ayant affirmé que 'on pouvait, chez
tous les %')h:u'maciens de la ville, se procurer main-
tenant du vaccin antityphique aussi bien que du
sérum antidiphtérique, il est econvenu qu’il est inu-
tile de poursuivre les démarches proposées a la
seance du 7 décembre 1913,

Achals de livires.

[.a derniere édition da Trailé des Maladies des
Enfants de Grancher et Comby,datant de 1904, il est
décidé que la Société achetera le Pratique des Mala-
dies des Enfants.

Sur la demande de M. Dubreuil-Chambardel. la
Société achetera également cette année : La Lépre a
travers les siccles el les conlrées de Zambaco-Pacha.

Le livre La Lumiére cl la Vie de Nogier, étant
épuisé, la Société aceepte la proposition faite par
I'auteur,de prendre un des trois exemplaires restant
en sa possession au prix de 16 franes.

Ostéomyélile coslale a bacilles d'Iberth.

MM. Tillaye et Guibert apportent I'observation
Q’un homme Agé de 43 ans, qui le 29 septembre der-
nier fut atteint d’'une fidvre typhoide grave ala suile
d’un voyage aux Sables-d’Olonne. (Au cours de ce
voyage le malade avaitmangé des huitres et ces der-
niéres pourraient vraisemblablement étre mcrimi-
nées pour expliquer Porigine de cette éberthose). Cet
homme fut soigné a I'Hospice Général de Toursdans
le service de M. le D*Meunier, du 6 octobre au 22 no-
vembre 1913.

Dés sa sortie de I'Hopital, ce malade ressentit
quelques douleurs au niveau des extrémités ante-
rieures des 9° et 10° coOtes droites. Quelque temps
apres, ces douleurs augmentérent, une légére saillie
apparut, et quand cet homme vint voir I'un de nous
le 10 janvier, il existait une tuméfaction du volume
d'une mandarine recouverte d'une peau rougeatre,
trés nettement fluctuante faisant corpsavec les cotes
sous-jacentes. Cette affection évoluait sans tempéra-.
ture. L’intervention proposée ne fut pas acceptée tout
d’abord; ce malade ne se fit opérer que le 22 jan-
vier 1914. i 2

Apreésincision destégumentssuperficiels, ils’écoula
une petite quantité de pus mélangé de sang. Les
parois de cette collection purulente étaient consti-
tuées par du tissu lardacé et par les cotes entiere-
ment dénudées. Les 9¢ et 10¢ c¢otes furent réséquées
sur une étendue de trois centimétres environ.

Voici le résultat de I'examen du pus recueilli au
cours de l'opération :

Iexamen direct sur frottis dénote un pus banal
avec de nombreux débris leucocytaires et d’abon-
dants cocci ou cocco-baccilles isolés ou groupés ne
prenant pas le Gram.

Sur aucune préparation, on ne voil de formes
bacillaires nettes. :

La culture faite sur gélose en stries donne des colo-
nies translucides d’abord blanchitres et humides,
puis granuleuses. L’examen microscopique montre
quelles sont formées de cocco-bacilles ne prenant
pas le Gram et 1'on peut surune préparation consta-
ter quelques formes nettement bacillaires. Il n'a pas
6tait fait d’ensemencement sur milieu électif, mais
il y a tout lieu de conclure & la présence de bacille
d’Eberth.

Actuellement ce malade est en voie de guérison.

MM. Tillaye et Guibert insistent surla rareté des
complications osseuses de la fievre thyphoide :
5 fois sur 1600 typhiques (Fiirbringer) 8 fois sur
927 cas(Dopfer). Ces complications frappent surtout
les individus au-dessous de 20 ans. Apres le tibia,
ce sont les cotes qui sont le plus fréquemment
atteintes, soita I'union du cartilage et de 'os, soit
danslecartilagelui-méme. Le débutdel'ostéomyélite
typhique est en général tardif. C’est le plus souvent
lorsque la fievre est tombée ou méme quand le
malade est déja entré en convalescence que I'infec-
tion osseuse locale apparait, en moyenne vers la
70 ou 8¢semaine, parfois plus tard encore. (Mauclaire.
Tr. de Chirurgie).

M. Mignon a observé dansle service de M. le Prof.
Chauffard, un petit abeés développé auniveau d'une
cote pendant le cours d'une fiévre typhoide. Cet
abeés guérit aprés une simple incision. '
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M. Lapeyre a eu l'occasion de voir de nombreux
abces développés au niveau du tibia chez un malade
qui avait eu la fievre typhoide, en Algérie. Ces abcés
s'étaient manifestés quelque temps apres le retour
de cette homme en France.

M. Boureau se rappelle avoir incisé au niveau
du tibia, un abces ayant évolué sans phénomenes
généraux graves, ne s’accompagnant d’aucune
réaction inflammatoire locale chez une religieuse
dont la fievre typhoide était terminée depuis deux
mois. Dans le pus recueilli au moment de ’incision,
M. Boureau trouva des bacilles d’Eberth.

Les injeclions de scopolamine-morphine aianl
l'anesthésie. :

M. Lapeyre — knlisant dans le Journal un article
de M. Tuffier, surles Progres dela chirurgie en Ameé-
rique, M. Lapeyre a constaté (que nos voisins d’outre-
mer employaient les injections de scopolamine-
morphine seulement chez les malades affolés parle
spectre de l'opération.

Depuis 2 ans, M. Lapeyre emploie ces injections
d'une facon beaucoup plus générale: tous ses opérés
recoivent avant I'intervention uneinjection de sco-
polamine-morphine. Ces malades. une fois injectés
sont déja presque endormis au moment ot il arri-
vent dans la salle d’opération et jusques a5 heures,
du soir, ils sont plongés dans une telle hébétude
qu’ils ne se rappellent plus ce qui s’est passé depuis
les quelques moments ayant précédé lopération.
De plus ces malades n’ont besoin que d'une petite
quantité de chloroforme pour s’endormir et cette
réduction de la dose de I'anesthésique a uneimpor-
tance capitale aujourd’hui car nous savons que beau-
coup de malades succombentnon au choc opératoire
mais a l'intoxication chloroformicque.

L’anesthésie locale retire aussi de grands bénéfices
de I'association de la scopolamine et de la cocaine
ou novocaine : ¢'est ainsi (que M. Lapeyre a pu faire
une périnéorraphie, une ablation de sein, un curage
de l'aisselle chez un femme de 70 ans, sans (ue les
malades aient ressenti la moindre douleur.

Les inconvénients résultant de cette méthode ne
semblent pas tres importants puisque M. Lapeyre
a fait, depuis qu’il emploie les injections de scopo-
lamine, prés de 400 opérations sans observer la
moindre alerte chloroformicue.

Ilya quelques années, on injectait un milli-
gramme de scopolamine. Cette dose ayant été
reconnue trop considérable, M. le Professeur Reclus
la réduisit & un tiers de milligramme. A I'heure
actuelle, la majorité de ceux qui emploient la scopo-
lamine et M. Lapeyre partage leur opinion — injec-
tent des ampoules contenant un demi-milligramme
de scopolamine et nn demi centigramme de mor-
phine. On injecte une demi-ampoule une heure
avant l'opération et la seconde moitié une demi-
henre avant 'opération.

Les résultats obtenus sont meilleurs' chez les
femmes et les vieillards que chez les hommes jeunes
et les alcooliques. De plus, lesmalades ne vomissent
pas pendant qu’ils sont sous 'intluence de la scopo-
lamine.

M. Lapeyre a quelquefois associé le pantopon
(1 centigramme) ala scopolamine, mais il ne peut
encore donuner les résultats de cette association.

M. Boutin. se souvient avoir trés fréquemment va
employer en Autriche, dans le service Chiarieta Ber-
lin chez Killian, les injections préanesthésiques de
scopolamine-morphine aux mémes doses que celles
indiquées par M. Lapeyre. Dans la pratique laryn-
gologique, M. Boutin emploie surtout ces injections
dans l'cesophagoscopic méme faite sous anesthésie
locale.

M. Boureau, rappelle la pratique de M. le profes-
seur Delbet qui, avant chaque intervention fait
prendre a ses malades vingt gouttes de la solution
d’adrénaline a 1/1000. Ainsi qu’il a pu le constater lui-
meéme, les « suites chloroformiques » sont meilleures
PFadrénaline Iuttant contre I"action hypotensive du
chloroforme.

M. Lapeyre, estiie que I'emploi de 'adrénaline en
anesthésie locale n'est pas toujours sans danger.
Apres une péririorraphie faite dans les meilleures
conditions avec le mélange novocaine-adrénaline, il
se déclara une hémorrhagie assez intense pour néces-
siter une intervention de M. Lapeyre, quelques
heures apres cette opération.

Scarlatine el anasarque géneéralisce.

M. Sabathé. Le $ mars, appelé prés de C. garcon
d’un an, je le trouvai avec une température de 39° et
une éruption scarlatiniforme trés peu accentuée.

Légere dyspnée, sans autres symptomes.

=_ SITITROP BRATINMA —

SOUVERAIN CONTRE LLA TOUX
Menthol — Héroine — Thiocol — Grindelia — Aconit
Arréte la plus souvent In toux dans les 24 beures

LE MEILLEUR PRODUIT POUR SE DEFENDRE CONTRE :

Laryngites, Bronchites, Rhumes, Grippes, Catarrhes, Asthme, Coqueluche, Tuberculose

MODE D'EMPLOI. — Adultes ; De 4 4 5 cuillerces a soupe par 24 heures, pur, dans dec la tisqrng ou du lait ; Enfants au-dessus de 7 ans seule-
ment : 3 & 4 cuillerées a café par 24 heures. — Il importe de laisser entre le moment ou I'on prend le sirop et le repas, une heure de distance

avant ou 2 heures aprés.

Prix du Flacon :

3 fr.

Préeparateur :

G COULLILLOUX

Pharmacien de Premiére classe, ex-interne des Hopitaux
SAINTE-MAURE-~de-TOURAINE (Indre-ct-K.oire)

DiEpor GENERAL : PIOT et LEMOINE, 117, Rue Vieille-du-Temple, PARIS

J.CHANTILLONS GRATUITS A MM. LES DOCTEURS. — DETAIL DANS TOUTES LES BONNES PHARMACIES,
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La mere me dit qu’il urinait bien.

Le 4, méme état, mais dyspnée plus accentuée.

[’enfant était malade depuis le 2.

Le 4, il présentait en plus une anasarque généra-
lisée, accentuée surtout au ventre et au creux épi-
gastrique.

La mére me confirma qu’il urinait bien.

L’cedéme considérable déformait complétement
tout le corps, la téte et les membres.

Le ventre et ’'estomac étaient tympanisés.

Le 5, ’enfant mourait.

Dieulafoy a décrit cette complication de la scarla-
tine. [’anasarque, dit-il, a I'air d’évoluer pour son
propre compte, indépendamment dune néphrite;
on I'observe dans les formes plutot bénignes, sou-
vent dans la scarlatine frusie.

Pourtant elle se montre rarement au début de la
maladie, comme dans mon observation.

La bouffissure marche avec une telle rapidité,
(qu’en 24 heures « un enfantque la veille, vous aviez
laissé maigre, vous apparait le lendemain, énormé-
ment obeése. »

Habituellement bénin, ’anasarque devient mortel
quelquefois, par épanchements dans les cavités
séreuses, les plévres, le péritoine et aussi par
wdeme palato-pharyngé, ou pharyngo-laryngé.

La genése est obscure, peut-étre l'exanthéme
modifie-t-il les capillaires cutanés? '

Potain incriminerait la diathése rhumatismale, en
dehors d’étiologie cardio-rénale ? I sy

M. André voit en-ce moment de nombreux cas
de scarlatine, mais ces scarlatines nesont pas d’une
gravité extraordinaire. Si_quelques-unes sont d'une
intensité sortant de la normale, aucune d’elle ne
s’accompagne de complications inquiétantes.

Fracture isolée de la léte radiale gauche.

M. Tillaye présente en son nom et au nom du
Dr Sauvage, les radiographies d’une fracture isolée,
de la téte radiale gauche. :

Cette fracture s’était produite chez un homme age
de 38 ans a la suite d’'une chute de 3 métres de haut
sur le coude gauche, Ie 7 novembre 1913.

A l'examen, on ne notait que du gonflement du
coude, de 'impotence fonctionnelle et une douleur
précise au niveau de la téte radiale. Les radiogra-

phies montrérent qu’il s’agissait d’une fracture
incomplete de la téte radiale se manifestant par une
fissure partant du bord antérieur de la cupule et
s'avancant sur la face antérieure du col radial.

Le coude du malade futimmobilisé dans un appa-
reil platré maintenant l'avant-bras & angle droit
et en pronation pendant 10 jours. De nombreux mas-
sages lui permirent de reprendre son travaille 10 dé-
cembre 1913.

Cette fracture de la téte radiale est rare en tant
qu’accident isolé, car elle coexiste plus souvent avec
d’autres lésions au cours des traumatismes du
coude.

Le Caféisme.
(Question mise & I'ordre du jour sur la demande du D* André).

M. Sabathé. Huchard, dans les fausses cardiopa-
thies, maladies fonctionnelles du cceur, dit: le thé
renferme 2 0/0 de caféine, le café n’en contient que
0,20 & 0,80.

I’abus du thé a par conséquent plus de danger
que celui du café.

I’abus du café produit des palpitations, fait que
I’on connait depuis longtemps.

Le maitre ajoute : « Je me rappelle toujours que
dans I'année de préparation a mon internat, je pre-
nais beaucoup de café dans la journée, pour me per-
mettre de travailler davantage pendant la nuit. Il en
était résulté des accidents de caféisme bien étudiés
par Guellior (de Reims) en 1885, et ensuite par Max
Cohn, en Allemagne. Ces accidents sont earactérisés
par un léger tremblement des membres, par de
l'angoisse préeerdiale, des palpitationsfeéquentes,
quelques nausées, surtout par des troubles vasomo-
teurs consistant en sueurs abondantes et profuses.
Je n’insiste pas sur cette cause bien connue d’éré-
thisme cardiaque et de palpitations toxiques. »

M. Guibert croit a l’action du café sur I’évolution
des affections prurigineuses. Derniérement, il vitun
homme atteint de prurigo et la seule cause alaquelle
il put attribuer cette affection fut I'absorption par le
malade d'un demi-litre de café tous les matins et
les nombreuses tasses de café qu’il avait I'occasion
de prendre dans la journée. v

La suite de la discusion est renvoyée a la pro-
chaine séance.

P. TiLrave.

Application nouvelle des paraffines al_a_M_édecine et & la Ghirurgie : 'AMBRINE

Dans sa séance du 14 avril dernier I’Académie de
Médecine a accordé une attention toute particuliere A la
« Kérithérapie », méthode que le D* Barthe de Sandfort a
imaginée depuis 13 ans pour le traitement de toutes les
affections qui demandent I'application d’une chaleur con-
tinue ; cette méthode permet sans inconvénients d’atteindre
des températures auxquelles on ne peut arriver par les
procédés ordinaires. Elle est basée sur les propriéiés
physiques des paraffines employées seulement jusqu’a ce
jour pour des réparations esthétiques. Utilisée d’abord
pour remplacer les Boues de Dax, expérimentée depuis
1901 dans les Hopitaux de Paris (Service de MM. les
Professeurs Landouzy, Vaquez, Vidal, Lion,Launoy, etc.),

elle utilise des mélanges de paraffines (que I'on pourrait
regarder comme des pseudo-cires minérales) et de résines,
mélanges désignés par I'auteur sous le nom de Kéri-Résine
ou d’Ambrine.

L’Ambrine jouit des propriétés suivantes :

1° Elle est stérile et aseptique, puisque -sa -préparation
exige qu’elle soit portée & une température de 130° ; elle
peut d’ailleurs toujours étre stérilisée au moment de
I'emploi.

2> Klle conserve sa chaleur pendant un temps presque
indéfini surtout si I'on a bien soin de fermer le pansement
par du coton et des bandes. Elle se refroidit tres lente-
ment ce qui permet de garder 2% heures le pansement

\
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sans que sa lempérature baisse au-dessous de 40°-45° el
sans avoir besoin d’étre renouvelé ainsi qu’il arrive avee
les cataplasmes, ouataplasmes ou autres.

30 Elle posséde une propriété¢ dont sont dépourvus tous
les autres agents thermiques : comme tout corps qui
passe de 1'état liquide a I'état solide, elle se contracte par
refroidissement en excrcant sur la partie enveloppde une
compression chaude, régulicre, continue, réglable a
volonté.

40 La densité de 'ambrine, inférieure a celle de 1'eau,
permet d’en appliquer des épaisseurs assez considérables
sans alourdir dune fagon pénible le membre enveloppé.

5° Elle assouplit la peauet, loin de la colorer, la. laisse
au contraire plus blanche au moment ot on la détache
sans avoir besoin d'exercer une traction pénible tout en
lui communiquant une sensation d’oncluosité particuliére-
ment agréable et comparable a celle des meillenrs péfes de
toilette. Elle ne cause aucune réaction locale, car elle ne
renferme aucun produit médicamenteux et qu'elle n’agit
que par ses propriétés physiques.

6° Enfin, et c’est la plus curieuse de ses propriétés, clle
est supportée avec une facilité extraordinaire par la peau
saine et mieux encore par la peau dont les couches
externes ont été altérées, a des températures variant de
50° &4 100° sans causer aucune brilure. Cela tient d’une
part, a ce qu’elle est strictement anhydre et ne péngétre pas
les tissus, d'autre part, a ce que la sudation qui s’établil
aussitot sous son influence empéehe un contact intime
entre elle et la peau, bien gn’elle en épouse les formes an
point que ces mille arabesques que dessinent les lignes de
la main s’y impriment et peuvents’y fixer comme sur une
plague photographique.

A 50°, le doigt plongé dans PAmbrine éprouve a peine
une sensation de tiédeur agréable de telle sorte que les
malades supportent trés facilement et presque sans s’en
douter des applicalions & 70° et au-dessus. Chase curieuse
certaines plaies — les britlures en particulier — pour les-
quelles le moindre pansement arrache des crisaux malades,
I'Ambrine peut étre appliquée & des lempératures qui
paraitraient paradoxales (80°) si 'expérience ne rendait le
fait indiscutable. Et méme l'application sur ces sortes de
plaies provoque aussitot ou presque aussitdt une sensation
d’apaisement vraiment extraordinaire, dans les panaris et
les furoncles en particulier, 'Ambrine agissanten quelque
sorte comme un analgésique par sa chaleur et sa compres-
sion.

Traitement hyperthermal par excellence, la méthode du
Dr Barthe de Sandfort est aussi féconde en médecine sous
forme d’applications locales sur la région douloureuse
qu’en chirurgie sur les plaics et les engorgements ou les
inflammations.

C’est un enveloppement de la parlic malade dans un
moulage ciro-résineux, un pansement occlusif, dont la
température se maintient trés longtemps supérieure a celle
du corps el peut, suivant les indications du médecin trai-
tant, varier entre 50° et 80°, exercant une compression pro-
gressive que I'on peut a volonté rendre plus ou moins
clastique.

EFFET DU TRAITEMENT.

Apaisement trés marqué de toute douleur.

Disparition rapide du gonflement de la rougeur.

Assouplissement des tigsus.

Résolution de la raideur musculaire, articylaire ou ner-
yeuse.

:

AR

Rétablissement de la circulation, suractivité fontion-
uelle, phagocytose active.

Hémostase et aseptie des plaies.

Résorption des produits épanchés.

Compression élastique et doucement progressive.

Dans certains cas, au contraire, compression trés éner-
gique et rapide (fractures, entorses).

Cicatrisation sans rétraction des briilures, ulcéres, avec
néoformation de peau solide.

PRINCIPALES INDICATIONS.

I’Ambrine est trés efficace dans les maladies ou effec-
lions suivantes ;

Déformations et lésions musculaires, articulaires el ner-
veuses, manifestations aigués ou chroniques du rhumatisme
ou de la goutte.

Arthrites seches, avthrites tuberculeuses, avthrites puer-
pérale, arthrites blennorrhagiques.

Hydarthroses, luxations, entorses.

Névralgiles (surtout sciatiques).

Névrites, méme d'origine bacillaire.

Adénopathies (méme tuberculebses).

Varices et phlébites. Angines.

Troubles trophique. Sclérodermie.

Douleurs abdominales diverses.

Orchites.

Bruldres, phlyctéenes, ampoules infectées.

Ulcérations diverses : variqueuses, tuberculeuses, véncé-
riennes.

Abces, phlegmons, trajets fistuleux.

Panaris, furoncles, anthrax, crevasses, engelures, cer-
laines tumeurs (hipomes). +

Affections cutandes diverses ; psoriasis,eczéma,ecthyma,
ichthyose, acné.

Les applications n’entrainent aucune installation spé-
ciale et peuvent étre pratiquées dans une picee élégam-
ment meublée.

Elles n’exigent pas de lavages aprés l'enlévement du
pansement qui se détache trés facilement : un simple
essuyage suffit,

Elles n’imposent pas d'immobilisation prolongée et les
malades peuvent vaquer & leurs occupations habituelles.

Dans certains cas si le malade ne peut consacrer au
traitement une heure dans la journée les applications
peuvent étre faites le soir.

Ces indications thérapeutiques suffisent & montrer les
multiples utilisations del’Ambrine.

Nous reviendrons du reste plus en détail sur le coté pra-
tique de cette méthode en résumant les observations que
nous recueillons tous les jours dans la clinique de I'Am-
brine, 118, rue des Boulets (Paris XI¢) et & I’Etablissement
thermal des Kérithermes, 10, boulevard Nouvelle.

D" P. Denisere DESGARDES.
Chef de la « Clinique de I'Ambrine ».

1

RECONSTITUANT DU SYSTEME NERVEUX

NEUROSINE

PRUNIER

‘“ Phospho-Glycérate de Chaux pur’
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I’. Lacroix, Ingénieur-Mécanicien Orthopédiste. La Statistique
vertébrale normale, dans ses rapports avec les déviations, les
déformations vertébro-rachidiennes et chondro-costales. Un
volume grand in-8, avec 59 figures, Prix : § francs:
Jusqu’ici, nul travail méthodique n’a ¢té consacré a I'étude

du mécanisme fonctionnel de ’appareil pelvi-vertébro-locomo-

teur. Rien encore de précis n'a été formulé sur la genése des
processus anatomo-mécaniques qui président aux fonctions
vertébro-statiques et qui déterminent I'équilibre normal de
l'appareil vertébro-locomoleur. Dans la vasie bibliographie qui
traite de la scoliose, on trouve un certain nombre d'observa-
tions judicieuses et d'apercus ingénieux qui touchent a ce
sujet: mais rien de ce qu'on rencontre dans les livres et les
traités ne se lie assez étroitement 4 la question et ne parvient
a se compléter A ce point de vue spécial. Or, cetle lacune ne
peut étre que préjudiciable & une technique qui se donne et
qui passe pour scientifique. ST
C’est pourquoi nous avons pensé qu'il y aurait intérét a
rechercher et 4 décrire les phénomenes anatomo-mécaniques,
statiques, qui produisent des résultats si différents; ceux-ci
restant conservateurs de l'architecture équi-symétrique et de

I'équilibre normal ; les autres devenant dé¢formateurs de cette

méme architecture et perturbateurs de ce méme équilibre.
Or., que faut-il entendre par statique normale, par statique

différentielle et par statique scoliotique? Pourquoi l'une est-
elle conservatrice des attributs normaux et du mécanisme des
fonctions locomotrices équi-sagittales de I'appareil vertébro-
thoracique, et pourquoi l'autre, ou contraire, cst-elle destruc-
tive de ces attributs et de ce mécanisme fonctionnel ? C'est a
ces questions complexes, difficiles, que I'auteur s’est attaché a
répondre précisément au cours du travail qu'il présente
aujourd’hui. On suivra avec intérét, pensons-nous, les données
positives qu’il formule sur ce sujet, ainsi que les développe-
ments nouveaux et les apergus curieux dont il les accompagne
ou les fait suivre. On constatera enfin qu’il s’est efforcé de
défricher un terrain ingrat et; pour cela méme, peu ou mal
exploré jusqu’ici,

D V. Garverrs, Formulaire des Spécialités pharmaceutigues
pour 4844, t vol. in-18 de 436 pages, cartonné, 3 fr.
(Librairie J.-B. Bailliere et fils, 19, rue Hautefeuille, Paris).

Le but du Dr GarperTe a été d’essayer d’étre utile a ses
confréres en leur donnant sur les spécialités pharmaceutiques
les plus usuelles les renseignements nécessaires pour leur
permettre de les prescrire quand ils le désireront.

Le succes rapide de ce petit livre arrivé a sa 8e ddilion a
montré qu'il répondcait & un véritable besoin.

Les nolices qui signalent P'apparition d’une spécialité nou-
velle ou rappellent une spécialité déja ancienne sont le plus
souvent inutiles parce qu'elles ne donnent pas d’'indications
sur les composants et les doses de cette spécialité, et omettent
méme tres souvent de dire sous quelle forme elle est présentée
(granulé, sirop, solution ou pilule). Les brochures explica-
tives dont tous les praticiens sont inondés sont trop longues,
trop diffuses, on ne les lit pas. Et puis au moment de pres-
crire une spécialité, si la mémoire fait défaut, la notice n’esl
pas juste & temps voulu sous la main pour la rafraichir.

*
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La nouvelle édilion de ce formulaire est divisée en trois
parties.

Dans la premiére partie, les spécialités sont indiquées par
ordre alphabétique. C'est dans cette premiere parlie qu'on
devra en chercher la composition et la dose.

La deuxiéme partie donne par ordre alphabétique le nom
de chaque fabricant avec son adresse et l'indication de toutes
les spécialités qui lui appartiecnnent.

La troisieme partie reprend les spécialités dans leur ordre
alphabétique et donne l'indication de leur fabricant dans unc
parenthese qui figure aprés le titre de la spécialité, si e nom
du fabricant n'est pas compris dans le libellé de ce litre.

A. Aimes, La Pratique de I’'Héliothérapie, In-8, 1914, 26 figu-
res et 10 planches hors texte. 4 franes. A. MarLoiNg, éditeur,
25-27, rue de I’Ecole-de-Médecine, Paris.

La cure solaire lient actuellement une grande place en théra-
peutique et le récent Congres de Cannes a montré I'importance
de cette méthode, aujourd’hui trés largement appliguée.

On trouvera dans le livre du D* Aimes un exposé complet
dela question ; l'auteur posséde une grande expérience de la
cure solaire & laquelle il a consacré un nombre important de
publications, etla plupart des chapitres de son ouvrage sont
originaux.

Les effets, les indications, la technique et les résultats de la
cure solaire sont les points surtout mis en valeur,

Présenté sous une forme essentiellement pratigque, cet
ouvyrage, orné de nombreuses planches hors texte, sera de la
plus grande utilité pour le médecin.

PARIS MEDICAL. Le numéro du 2 mai 1914 de Paris Médi-
eal, publié par le professeur GiLserT & la librairie J.-B.
Bailliere et fils, 19, rue Hautefeuille, & Paris, est enticre-
menl consacré aux MALADIES DES VOIES URINAIRES.
Voici le sommaire :

Les maladies des voies urinaires en 1914 (revue annuelle),
par les Drs Grigoire et Domri, — La signification dés divers
procédés d’exploration fonctionnelle du rein, parle D* Acnarb,
professeur A la Faculté de médecine de Paris, — Traitément
des calculs rénaux, par le Dr Marion, professeur agrégé a la
Faculté de médecine de Paris. — La Prostatectomie en deux
temps, par le D* Caruier, — Les progres dis a Ll'applieation
de la constante d’Ambard en chirurgie urinaire, par le D* CaE-
vassu, professeur agrégé a la Faculté de médecine de Paris. —
Histoire de la taille, par le D* Erior, — La médecine dans le

passé. — Questions médico-militaire, — Curiosités. — Vari¢-
tés. — La médecine au Palais. — Silhouettes médicales. —
Diététique et formules thérapeutiques. — Revue de la presse
francaise, de la presse étrangere, des sociétés mensuelles, des
sociétés médicales deprovince, des revues mensuelles., — Nou-
velles. — La vie médicale. — Cours. — Theéses, eto.

Envoi franco de cé numéro de 116 pages in-4, avec figures
contre 1 franc en timbres-poste de tous pays, adressés 4 la
librairie J.-B. BaiLuikre et fils, 19, rue Hautefeuille, a Paris.

Sérothérapie antitétanique (Consultations médicales fran-
caises, fascicule 62), par M, le docteur J. Casraiene, pro-
fesseur agrégé a la Faculté de médecine, médecin des hapi-
taux. In-16 de 24 pages. (A. Poinat, éditeur, 121, boulevard
Saint-Michel, Paris.) Prix : 0 fr. 50. :

Le traitement de la cogueluche (Consullations médicales
Sfrancaises, fascicule 63), par MM. les docteurs Maurice PERRIN,

Y édatif del

Hyperexcitabilité nerveuse

e ———— o o

DOSES : ‘
ANTISPASMODIQUE : 2 cuillerées a café
HYPNOTIQUE: 13 2 cuillerées 3 potage




142

LA GAZETTE MEDICALE DU CENTRE

professeur agrégé et Alfred Hanns, ancien chef de clinique
medicale a la faculté de médecine de Nancy. In-16 de 32 pages
A. Poinat, édileur, 121, boulevard Sainl-Michel, Paris.)
Prix 07r. 50.

Sérothérapie des Néphrites {Indications et utilisations du
sérum rénal de chévre en thérapeutique). Consullations
médicales frangaises, fascicule 61), par MM, le docteur J. Teis-
sIER, professeur de clinique et le docteur Lucien Tugvenor,
professeur agrégé (a la Faculté de médecine de Lyon.) In-16
de 16 pages (& Poinat éditeur, 121, boulevard Saint-Michel
Paris.) Prix : 0 fr. 50, franco; abonnement annuel (12 fasci-
cules) : 4 francs.

HEsculape, grande revue mensuelle illustrée, 41, rue des Ecoles
Paris. — Le n° 1 fr. (étranger 4 fr. 50) (franco contre timbres-
poste). — Abonnement : 12 fr. (étranger : 15 fr.). — SOMMAIBE
du n° de mars 1914. :

Le Docteur Paul-Emile Colin el lao Renaissance du Bois
Gravé (5 illustr.), par Alphonse BRUNOT, directeur de Medicina.

Comment naquit une ville d’eaux & Saini-Domingue aw
xvIi® siécle (6 illustr.), par le D Ghislain HOUZEL et H. R1CH-
TER.

La visite d'un groupe de médecins espognols a Paris
(3 illustr.) par le D* L. DARTIGUES.

Les Hommes & queue (8 illustr.). par le Dr H. BOUQUET

Le Musée médco-historique Welcome, & Londres (11 illustr. b
par le Dr SATRE.

La Vierge nourrice (1 illusir.), par V. FOROT.

Joseph sollicité par la femme de Putiphar (simili-gravure
hors texte. — Dessin de WIGAR, gravé par DUPREEL.

Mai 1914,

Quand faut-il aller a Vichy?

Les exceptionnelles chaleurs de la derniére qummmc
d’avril ont engagé des milliers de baigneurs a devancer
lcpoquo }mbltuelle de la cure ; ceux-ci ont été bien avisés.

fln’est pas besoin d'insister auprés du corps médical
pour lui faire comprendre Uintérét qu'ont les malades a
faire leur curede bonne heure ; en agissantainsi, ils évitent
la chaleur et 'encombrement etjouissentd’unc tranquillité
qui ne peut que favoriser 'action des Taux.

La Cure printaniére permel en outre de faire facilement
un second traitement dans l'arriére saison si celui-ci est
jugé nécessaire.

Les médecins savent que, en dehors de 'action si effi-
cace des eaux dans le traitement des actions du foie, de
Pestomac, de l'intestin et de la vessie, la station posséde
les appareils les plus perfectionnés pour I'application des
agents physiques : aérothérapie, éleclrothérapie, mécano-
thérapie, ete.

Aucune station n’offre plus de ressources; envoyezdonc
les malades tributaires de la cure, & Vichy, et si possible
dans la premiere partie de la saison.

I.ABI]RATUIRE E. HICHELON

‘Docteur en Pharmacie (1” Prix de These)
Pharmacien de I’Asile de Clocheville — Chimiste-expert des Tribunaux

20, Boulevard Heurteloup — TOURS — Téléph. 30.8

~Analyses Médicales (Urines, Calculs, Feces, Suc gastrique
GYTO-DIAGNOSTICS — SERO-DIAGNOSTICS — WASSERMANN
Analyses Bactériologiques, etc.

STERILISATIONS — SERUMS — AMPOULES — PANSEMENTS

NOUVELLES

A propos de vaccination antityphoidique.

Le Journal Le Temps,en dale du 15 mai 1914, publie la
déclaration suivante du professeur Vincent, directeur du labo-
ratoire antityphoidique du Val-de-Grace :

Le laboratoire du Val-de-Grice ne prend aux vaccinations faites
par I'Assistance publique d'autre part qued’ cmoycrd cetle adminis -
lration le vaccin qu’elle lui demande. Mais ici les pr(,t‘lCnLCb dn;a
faites par nous sont lelles que les enseignements les plus précis se
dégagent de la statistique que nous avons établie.

Or, il ressort de cette stalistique, sans doute possible, que la vacci.
nation antityphoidique est absolument inoffensive, Nous avons fait-
a I'’heure actuelle, dans 'année, 200,000 vaccinations en chiffre rond,
Ce chiffre porte sur les perlodm ot 'inoculation étail facultalive, la
loi n’¢tant pas encore appln[uw 11 est donc inadmissible que si elle
déterminail des réactions aussi facilement par les soldats, En clien
tele civile ot elle est, si I'on peut dire, plus facultative encore,
8,000 vaccinalions au mlmmum ont été pratiquées. Aurait-on un
ensemble pareil si des périls sérieux existaient ?

11 ya en moyenne 1 0/0 & 2 0/0 de réactions. Ce chiffre de 2 0/0
est un maximum constaté 'an dernier en Algérie chez des sujets
alteints de paludisme et qui reaglsscnt en faisant de la fievre,comme
les paludéens en font & toute occasion de ce genre. Au Mdroc la
provmrhon a été la méme, Ces réactions sont, le plus souvent, loll
modérées. En tout cas, jamais aucun acadent grave n'est resulte de
la vaccination contre la tievre typhoide.

Voici des chiflres précis. A Montauban, en octobre 1913, éclate une
<p1dumc formidable.Dés que les jeunes conscrits arnvcnt on les vac-
cine,les considérant comme les plus exposés que quiconque ala conta-
gion. En trois jours, 3,000 inoculations ont été faites, et intentionnel-
Tement méme, on injccta a quelques hommes une dose double dans
le but de réduire a 3 les 4 inoculations Jusqu’ici ex1g|bles Ces vacci-
nés, visités deés le lendemain, nous donnérent 2, 3, % cas de réaction
fé Imlv et pour cette epxdcmle arrétée net en hmt;ours la moyenne
des réactions fut de 1 0/0. A Issoudun, & Marseille, méme propor-
tion. A Tours, on vaccina dans les plus mauvaises conditions, dans
un milieu ot régnaient intensivement la rougeole, la scarlatine, la
grippe, les oreillons, la méningite curehro-spmale mcmc conjoinle-
ment avec la fievre typhonde

On hésita quelque temps a vacciner, mais en présence de la gravité
de I’épidémie, le directeur du service de sanlé décida de procéder a
cette apération. Avec un zele tres lounable, les médecins militaires
sélectionnerent les hommes parfaitement sains et leur inoculérent le
vaccin. 1,646 hommes furent inoculés, il y eut une réaction forle
chez un homme surmené par un entrainement sportif, 18 réactions
moyenne et 3,03 0/0 de cas ol 'on constata de la courbature ou de la
céphalie,

Vous voyez que méme dans les conditions les plus défavorables,les
suites de la vaccination antityphique ne sont jamais graves. \ous ne
pouvons, certes. empécher les coincidences el I'on pourrait tout aussi
bien incriminer, de la méme fagon, la va(.cmahon antivariolique.
Jamais, je le répéte, aucun accident grave n’a pu étre imputé a la
vaccination contre la fievre typhoide,

Le professeur Vincent fait allusion dans sa déclaration &
une réaction parhcullu‘ement forte survenue « chez un
homme surmené par un entrainement sportlf » — Le fait
avancé n'est pas exact et tel qu il est présenté pourrait porter
tort aux sociétés sportives qui dans un bel élan patriotique
aident & la préparation militaire.

L’homme auquel il est fait allusion, est un homme d’une
force bien au-dessus de la moyenne et qui suivait un entrai-
nement régulier et tres surveillé par un meédecin, sans aucun
surmenage, surtout a lepoque ol on se trouvalt 15 février.
Mais cet homme a 6Lé vaccingé, alors qu’il avait un gros
anthrax du poignet. C'est cetle mfecuon concommittante, et
non le prctendu surmenage sportif qui a provoqué une
réaction trés forte.

Yoici qui est mis au point.

Dr L. D.-C.

Caisse de Recherches scientifiques.

Notre collaboratear, M. Maurice Belin, co-directeur de 1'Ins-
titut vaccinal de Tours, vient d’obtenir de la caisse des
recherches scientifiques instituée au ministére de I'Instruction
Publique, un prix de 800 francs.
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Ce prix est destiné a récompenser les remarquables.recher-
ches commencéesa Tours a U'Institut vaccinal sur I’Anaphylaxie
el U'Immunité, dontnous avons entretenu nos lecteurs a plusieurs
reprises.

M. Belin continue d’ailleurs ses expériences, qui 'ont déja
amené a préciser d'importantes conclusions sur ces grandes
Gueslions de physiologie.

Nous applaudissons a cette juste récompense qui met en
évidence les travaux de notre Institut vaccinal tourangeau.

Elections Législatives.

La faveur populaire a porté a4 la Chambre des députés un
grand nombre de médecins. La reconnaissance du malade se
manifesterait-elle par hazard par un bulletin de vote ?

La Touraine sera représentée au Parlement par deux méde-
cins.

Jarrondissement de Chinon a réélu & une forte majorité le
D* Foucher, qui, vice-président du Syndicat médical d’Indre-
et-Lcire, saura défendre a la Chambre les intéréts profession-
nels du corps médical avec I'autorité que lui donne une longue
pral que dans les campagnes tourangelles:

Le Dr Legros, conseiller général de Montrichard, c’est-A-dire
de cetle partie dela Touraine qui a été réunie au Loir-et-Cher,
a ¢1¢ ¢élu député de Blois. En lui encore, le corps médical trou-
vera un défensear averti, dont la compétence s’est déja mani-
festée a maintes reprises dans 'assemblée départementale.

Enfin Paris a nommé a une tres forte majorité le D Poirier
de Narcay, un tourangeau de naissance, ancien éléve du Lycée
¢t de I'Ecole de Médecine de Tours. Nous sommes personnelle-
ment trés heureux de ce succes qui fait entrer a la Chambre
un homme d’initiative et d’'une grande compélence pour tout
ce qui touche aux graves questions d’hygiéene et d’assistance.

Nous adressons aux nouveaux députés les félicitations de la
Gazette Médicale du Centre.

Souscrjption pour I'érection d’'un monument a
Just Lucas-Championniére.

Le mouvement spontané de regrets et d’admiration soulevé
par la mort de Just Lucas-Championniére s’est traduit par
la formation d’un Comité, ou se rencontrent en grand nom-
bre ses maitres, ses collegues, ses éléves et ses amis. Son butest
d’élever un monument digne de sa mémoire.

Ce comité a décidé I'ouverture d'une souscriplion ; tous
ceux qui ont connu le Maitre disparu et qui par conséquent
I'ont aimé sont invités & y participer.

Aucun mininum n’a été fixé pour les cotisations.

Le bureau du comité est ainsi composé : président, M. le
professeur Guyon, membre de [Plnstitut; vice-président,
M. le professeur Laveran, membre de IlInstitut ; secrétaire
général, M. le docteur Michon. chirurgien des hopitaux ;
secrétaires, MM. les docteurs Dagron et Le Marc-Hadour ;
secrétaire-trésorier, M. Georges Steinheil.

Les cotisations sont regues chez M. Georges Steinheil, édi-
teur, 2, rue Casimir-Delavigne.

Académie de Médecine.

Dans sa séance du 12 mai dernier 1’Académie de Médecine
a procédé a I'élection de deux associés nationaux.

Le Dr Jules Beeckel, de Strasbourg a été élu a4 I'unanimité :

11 remplace & 'Académie le regretté professeur Le Double.

L'Ivrognerie en Angleterre

Le nouveau Livre Bleu, semble insinuer que la prospérité
grandissante est la cause de 'augmentation de I'ivrognerie.
Mais 'on constate dans le nouveau livre d’étranges contradic-
tions de faits, ce qui semblerait prouver, en réalité, que les
causes principales de l'ivrognerie en Angleterre, surtout parmi
les femmes, sont encore mal déterminées. Cest ainsi que le
nombre des public-houses a diminué de 10 0/0 depuis
Iannée 1903, tandis que le chiffre des condamnations pour
ivresse n'a cessé d’augmenter, le maximum de cette augmen-
tation s’étant manifesté en 1912 — 10,462 de plus qu'en 1911.
A Londres méme, l'augmentation est effrayante — 50,382
condamnations en 1912 — soit 111.47 par 10.000 habitants,

contre 46.712 condamnations en 1911 — soit 103.28 par
10.000 habitants. Le nombre des condamnations de femmes
s’est augmenté dans des proportions beaucoup plus considé-
rables que celui des hommes. Serait-ce un nouvel effet des
aspirations féminines a jouir a part égale de tous les soi-
disant droits des hommes ?

Une autre constatation également inatlendue est que le
« temps » froid ou chaleur » — n’a aucune influence sur
Iaugmentation ou la diminution de la consommation.

L’augmentation affecte principalement les spiritueux, sur-
tout chez les femmes.

Les grandes diminutions dans la consommalion ont eu
lieu pendant les périodes de gréve,

Les Gauchers allemands.

D’une statistique établie par le Dr Stier, médecin d’état-
major, il résulte que, sur les 266.270 soldats composant la
classe 1909, on a trouvé 10.292 gauchers. La proportion la
plus considérable est fournie par I'Allemagne du Sud, notam-
ment par le Wurtemberg, ou lamoyenne est de 6 1/2 0/0, tan-
dis qu’elle ne dépasse pas 2 1/3 dans la Prusse orientale. Les
gauchers sont assez rares parmi les volontaires d’un an ; ils
sont extrémement nombreux au contraire chez les recrues
ajournées, ce qui semble indiquer que cette anomalie serait
corrélative d’une certaine faiblesse de constitution. La gauche- -
rie (s'il est permis d’employer cette formule) est deux fois plus
fréquente chez ’homme que chez la femme ;elle parait étre
héréditaire puisque on la remarque aussi souvent chez les
parents des recrues que chez les recrues elles-mémes. Elle a
tous les caractéres d'une infirmité, car la main gauche des
gauchers, bien que plus exercée, reste ordinairement plus
faible que la droite. D’autre part, la gaucherie s’accompagne
souvent d’une faiblesse des jambes, qui se constate plutdt dans
le foot-ball que dans la marche ; elle entraine aussi des
troubles du langage tels que le bégaiement. Celui-ci est plus
ou moins marqué selon les classes sociale ; rare chez les volon-
taires, il est commun dans le peuple, et I'on constate encore
I'influence du sexe. Pour quatre hommes qui bégaient, on
ne trouve qu'une femme bégue, tant il est vrai que les filles
d’Eve ont la langue bien pendue.

XXIVe Congrés des médecins aliénistes et neurologistes
de France et des Pays de langue francaise,

Le XXIVe Congres des Médecins aliénistes et neurologistes de
France et des Pays de langue francaise se tiendra & Luxembourg,
du 3 au 7 aout.

Le Bureau est constitué de la facon suivante :

Président : D' E. Dupré, professeur agrégé, médecin des hopi-
taux, médecin chef de l'infirmerie spéciale de la Préfecture de

olice ;
£ Vice-Président : D* H. Meige, secrétaire général de la Société
de Neurologie de Paris.

Secrétaires généraux : D* L. Buflet, directeur médecin de
’asile d’aliénés d’Ettelbruck (Grand Duché de Luxembourg);
D* R. Lalanne, médecin en chef de I'Asile d’aliénés de Maré-
ville, prés Nancy (Meurthe-et-Moselle).

Travauz scientifiques. — 1. Rapport et discussions sur les
questions a I'ordre du jour : )

a) Dr Delmas, Les Psychoses post-oniriques.

b) Dr Couloujou, Les Maladies. mentales professionnelles.

¢) D" Roussy, Les lésions du corps thyroide dans la maladie de
Basedow.

1I Communications originales sur des sujets de neurologie et
de psychiatrie.

Excursions. — Pendant le Congres, on visitera I'établissement
thermal de Mondorf-les-Bains, l'asile d’aliénés d’Ettelbruck
{maison de santé de I'Etat), et il sera organisé une excursion en
automobiles qui permettra de voir les principales curiosilés du
Grand-Duché de Luxembourg. Aprés la cloture des travaux du
Congreés, on terminera par un voyage circulaire facultatif de
quatre jours par Metz, Mayence, la Vallée du Rhin (en bateau
A vapeur), jusqu’a Cologne et retour par la Vallée de la Mosclle.

Le programme détaillé sera envoyé ultérieurement aux Con-
gressistes,




REVUE MENSUELLE

145

-

STATISTIQUE DEMOGRAPHIQUE DE LA VILLE DE TOURS POUR 1914

Par le Dr Louis DUBREUIL-CHAMBARDEL

Stimulant de l'activité hépatigque et de l'activité rénale
0,60 de principe aclif par cuill. a café. — 2 & 6 cuill, & café par jour.

19, avenue de Villiers — PARIS — Téléphong 533-85 — Depositaires & Tours : Pharmacies GUIBERT, PAULIN el GIRAUD
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Traitement des MLAI..ADIES DE L'ESTOMAC

ELIXIR VIRENQUE

a la COCAINE — PEPSINE et DIASTASE

La Cecaine caime !es douleurs de I’Estomac et agit comme tonique sur I'économie générale. La
Pepsine et la Diastase favorisent la digestion du bol alimentane complet

GASTRALGIES | NEVROSES STOMACALES i PERTE DE L'APPETIT
DYSPEPSIES | VOMISSEMENTS DIGESTIONS DIFFICILES

G, DEGLOS, 131, Rue de Vaugirard, PARIS

CONVALESCENCES
FAIBLESSE GENERALE

PILULES ANTlNE’fH
;;d'uuDV e Toutes les.

Préviennent Névr. Dentaires

SRR Tto: Phic QRN 2
B 1. Boite: 3 francs. | Soulagent a Douleurs périod.
Gee ['nvoi franco cont.mandat-poste. Guérissent des Dames

DEPOT GENERAL:
75, Rue de La Boétie, Paris.

lode 0,015 ng.; I.ypoynosphnzs composés et I’nmphate de Muue aa 0,25 cg. par cuillerés a :onpe

LYMPHATISME - CONVALESCENCE - TUBERCULOSE
DOSE QUOT/DIENNE : Aduites : 3 cuill. a soupe; Enfants . par cuill. & café, aprés les repas-
LABORATOIRE DUHEME, Counsvolz-PaRs,

Pour la Cuare de DIUR ES E (reins, loie, eslomac),

prescrire - E Y [AN=CAGHAT

Pour ¢éviter les S UBSTITUTIONS,

v EVIAN=CACHAT

e L

A - i le plus assimilable des ferrugineux
lucleo Fr Elrardl chaque pilule contient 0,10 de
NUCLEINATE de fer pur. Dose, 44 6 par jour, au début des repas.

Flﬂl’éillﬂ — Creme de toilette hygiénique, employée dans
toutes les affections légeres de I’épiderme, gergures
des lévres et des mains ; innocuité absolue.

Bio horine Kola Glycéro- granulé de kola, glycéro-
n phosphatée phosphate de chaux, quin-
quina, et cacao vanillé. Dosage rigoureux, le plus complet des
agents antineurasthéniques et antidéperditeurs, le tonique
éprouvé du sang, des muscles et des nerfs.

Vi“ Girard de la Croix de Geneve, iodotanique phosphaté
Succédané de I'huile de foie de morue

Maladies de poitrine, misére physiologique, lymphatisme,
rachitisme, scrofule, faiblesse générale, convalescences, etc.

HOTELS
RECOMMANDES

DANS LES

Stations Climatiques, Balnéaires et Thermales

LA BOURBOULE (Puy-de-Déme)
HOTEL GONTINENTAL

FERREYROLLES Jeune et Fils

A proximité des Thermes

Réel confort. - - Excellente cuisine saine et simple
Régimes. — Pension depuis 12 fr. Juil.-Aoit

GRANDS JARDINS -- TENNIS -~ GARAGE

LA ROCHE-POSAY

(Vienne)

GRAND HOTEL pu PARC

(Propriété de la Société)

Plombiéres-les-Bains
LE GRAND HOTEL EX-NAPOLEON

Le seul en communication directe avec
les bains thermaux.

Tous les conforts. — Tous les régimes.
Garage. — Téléphone n° 2.

SAINT-NEGTAIRE-LE-BAS

(Puy-de-DOme)

HOTEL DU PARC

Gore de I'Albuminurie - Cure d Air - Gentre d'excursion
Diplomé par le Corps Médical pour les Régimes
La meilleure situation dans son propre Parc
en face ’Etablissement thermal & coté du Casinoe
Chauffage Central - Lavabos a eau courante chaude et froid.
SALLES DE BAINS

Le Seul Hotel de Saint-Nectaire ayant été classé
de 1°r ordre par la Chambre d’Industrie Thermale
et la Commission de I’Automobile Club.

L’Hitel du Parc me craint aucune comparaison
avec les autres Hotels de la stalion ; malgré ses priz
trés modiques,

S.'SAVI, Propriétaire
L A A O A AT SR TRt .

A LOUER
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Renseignements générauz. — Le Congreés comprend :

1° Des Membres adhérents;

90 Des Membres associés (dames, membres de la famille, étu-
diants en médecine) présentés par un membre adhérent.

Le prix de la cotisation est de 20 francs pour les membres
adhérents et de 10 francs pour les membres associés.

Les membres adhérents recevront, avant louverture du
(longres, les trois rapports et, apres le Gongres, le volume des
comptes rendus.

Les médecins de toutes nationalités peuvent adhérer a ce
Congres, mais les communications el discussions ne peuvent
étre failes qu’en langue francaise.

Une réduction de 50 p. 100 sur le prix des billets ordinaires,
avec validilé du 25 juillet au 20 aott, sera demandées sur tous
les réseaux des chemins de fer francais.

Pricre d’adresser les adhésions et cotisations au doc-
teur Lalanne, médecin en chel de I'Asile de Maréville, pres
Nancy (Meurthe-et-Moselle).

III° Congrés francais du froid.

I.’Association francaise du froid vient de publier le pro-
gramme du HI° Congrés frangais du froid, qu’elle réunira a
Reims au mois d’octobre prochain. Les travaux de ce Congres
seront répartis en six sections qui éludicront spécialement les
questions suivantes : ,

1r Section : Gaz liquéfiés et malériel frigorifique. ) -

2¢ Section : Application du froid a Palimentation el a Uagri-
culture.

Etat de la question des abattoirs régionaux. ;

Les procédés frigorifiques et le ravitaillement des armées.

Applications du froid dans les industries de la péche (Etude
du procédé Ottesen). ;

3¢ Section : Applicalion du froid & Uindustrie.

4e Section : Transporis frigorifiques.

5e Section : Législation et enseignement.

La législation des abattoirs : droits et obligations des muni-
cipalilés.

Légisialion concernant les importations de viandes coloniales
en France.

Etendue de l'autorité municipale en mati¢re d’inspection
sanitaire de denrées alimentaires.

Droits d’octroi sur la glace.

Programme du froid dans I'enseignement secondaire.

6° Section : Applicalions du froid a la médecine el d I'hygiéne.

Les applications du froid dans ies hopitaux.

Le froid en thérapeulique.

Valeur hygiénique des viandes frigorifices. ;

Les personnes qui auraient des communications a présenter
au Congrés sont priées de youloir bien remettre leur manus-
crit au siége de ’Association frangaise du froid, 9, avenue Car-
not, avani le 1°* juillet, ot les adhésions sont recues. Le droit
d’inscription au Congreés pour les personnes étrangeres a
I'Association francaise du froid, est de 15 francs.

Hopital Boucicaut.
SERVICE DE M. LE PROFESSEUR LETULLE.

Conférences Théoriques et Pratiques
de Radiologie Médicale.

Les Docteurs Aubourg, Colombier, Lebon, et Ledoux-
Lebard. chefs de Loboratoire de Rayons X. commenceront le
lundi 1°% juin 1914, & 9 heures du matin, une Série de douze
conférences Théoriques el Pratiques de Radiologie médicale, au
Laboratoire de I'Hopital Boucicaut, 62, rue de la Convention,
Paris, XVe.

A 9 heures, Radiographie des mewmbres.

‘A 10 heures, Conférence avec présentation d’appareils et projec-

tions de clichés. . A 5 ; :
A 14 heures. Radioscopieel Radiographie des viscéres (Poumon,

Geeur, Estomae, Intestin, Grossesse, etc.)
L’aprés-midi, Applications de la Radiolhérapie et de la Radium-

{hérapie.

PROGRAMME
[. — TECHNIQUE RADIOLOGIQUE.
Lundi 1¢* juin. — Origine et propriétés des Rayons X.

Ampoules et Soupapes.

Mardi 2 juin. — Les mesures en Radiologie.

Mercredi 3 juin. — Les sources d’énergie électrique. Du choix
d’une installation de Rayons X.

Jeudi 4 juin. — Technique de la Radiographie.

Vendredi 5 juin, — Technique de la Radioscopie.

Samedi 6 juin — Technique de la Radiothérapie.

Il. — APPLICATIONS CLINIQUES
Avec projections de clichés.

Lundi 8 juin. — Radiodiagnostic des lésions du cceur et de
laorte.

Mardi 9 juin. — Radiodiagnostic des lésions traumatiques
et non traumatiques des os et des articulations.

Mercredi 10 juin. — Radiodiagnostic des lésions de I'oeso-

phage, de I'estomac et du foie. A

Jeudi 11 juin. — Radiodiagnostic des lésions de lintestin.

Vendredi 12 juin. — Radiodiagnostic des lésions du rein,
de l'urétre, de la vessie; la Radiographie en Art Dentaire.
(Conférences du D* J. Belot).

Samedi 13 juin. — Radiodiagnostic des lésions du poumon.
Radiodiagnostic de la grossesse.

Priére de sinscrire au Laboratoire des Rayons X.
Inscription gratuite pour les Conférences et les Démonstra-
tions pratiques.

Les Conférences ont lieu deua fois par an, en juin et en décembre,

le premier lundi.

LISTE DES INSTRUMENTS D'OCCASION
Les demandes ainsi que celles concernant I'achat, la vente,
I'échange ou la réparation devront étre adressées a M. Ch,
Loreau, a Paris, 3 bis, rue Abel (XI11.)

1 table & opérations et examens métal Jaqué avec étriers et cuvette . 110 »
1 vitrine A instruments modéle nickelé 3 tablettes glace 60/40/20 . . 65 »
1 thermo cautére pointe et couteau complet . . STeaRPE AR AR 50 »
T hofte & antopsie 22 pldtes. . X ioiiis 7 R Gl Byt o Tt 45 »
1 microscope 3 objectifs 3 oculaires et accessoires en boite. . = . .:: 100>
1 microtome Ranvier . . . . . 5 S S e 3N
Tetatnie Gaoolipsy ol L e e e y 2 »
1 seringue mélal de.150 grammes . . . . . . . . . ... ... (R
1 transfusenr.du sang:Collin .3 o d oo s {iac s Rees e e G 15 »
1 phonendoscops S BiARChL v St iled ol SR SIEE 5 i it ki ke 12 »
12 SpD Y Er0Zraph A MATON 57 gl i i s o< S s o B ldln 1w s e e o 680 »
1 pulvérisateur i vapeur modele hopitaux . . . . . . . . . ... 4H »
1 curelte & lupus, 1 scarificateur Vidal, 1 grattoir de Vidal. . . . . 5 »
1 appareil faradique de Gaiffe modéle trousse complet . . L RRERaE 12 »
1 seringne de 1 gramme, 1 de 5 grammes, 1 de 10 grammes, verre et
metallen i gaine . s i 3 N RCR e R b L RS 3 6 »
1 seringue de Roux, boite métal . . . . . . .« . ... 9 50
1 trousse boite métal avec 10 instruments d'nsage courant . . . . . . 15 »
I aiguille Reverdin nickelée . R e AT St 5 »
s CRmmat e L KAt s 2.0k
— T DONOI s s o o e N e SR TR RN O 3%
1 blépharostat. . . . . . e N, &I ik S R ol A RE
1 pince iridectomie et 2 releveurs i TRARCRO - iast Rt 3 50
6 instruments A manche pour yeux. . . . . . . . . . ... 7 50
1 pince & épiler, 1 pince Desmarres, 1 ventous Heurteloup. . . B>
1 ophtalmoscope Follin. SPEl s (Ve it T e : 5 »
1 —_ Trantlolt i e R SR RS e 20. »
1 boite avec 4 accumulateurs, rhéostat cautére-lumitre, 1 manche,
1 cordon, 2 cautéres, 1 lampe a exploration, le tout neuf. . . . . S0 »
1 trousse de 7 daviers nickelés, meufs. . . . . . . . ... 7 50
1 miroir de Clar neunf avec cordon de lampe. . . . . . . . . .. . . 30 »
1 pince de Duplay p.oreille . . . . . . . . ...l e 5 9
1 boite métal avec 6 porie coton auri, 1 aig. paracentese, 3 specul.
auri, 1 dilo nasi 1 pince pansem. 1 abaisse langue pliant, 4 miroirs
[ot e RPN G e SRR A L S VG e ey Ee Ty sl 20 »
1 boite pour intubation. . B e o VLT St L TSNS S 40 »
1 abaisse langue fixe, 1 pince Chatellier, 1 ouvre bouche. . . . . . 12 »
1 couteau i végétation, 1 pince laryngienne Fauvel . ., . . . . . . p 10 »
1 amygdalotome Mathieu, 1 gerre nocad . . . . . .. e 15 »
3 pinces Kocher et 3 Pean . AT T SRR S A K : 7 50
{“apirabeur Calob "t & 500 R Ll WL ST R 12 »
1 — Pptalnd P R R R M e n e 257 »
1 jeu de 37 bougies de Guyon meuves. . . . ... . . ..o Lo oo e
1 boite p. sondes modéle de poche . gl s SR S L
1 brise pierre a bascule, . . . . . R e i R R e e AL 25 »
1 cystoscope avec dispositif p. uretéres . . . . . . SR6 rEOw SE R A

T N LR s b SRR SR
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PRODUITS RECOMMANDES

LOTION DEQUEANT, contre le Sebumbacille, calvitie, pelade-
teigne, tricophytie, séborrhée, acné, etc.

L. DequianT, pharmacien, 38, r. Clignancourt, Paris.

Contre la constipation : REO-LAXATIF CHAPOTOT, délicieux
sirop d’agrément au Suc d’orange mannité. — Enfants,
Dames, Vieillards.

UROTROPINE SCHERIKG, antiseptique interne. Echantillons,

4, Faubourg Poissonniére, Paris.

FORMOLATEURS HELIOS, appareils idéals pour la désinfection,
fonctionnant sans pompe ni pression, 27, rue des
Petits-Hotels, Paris.

est la meilleure et la plus active des préparations

»
I- E.“Lsm" "AHGHMS créosotées. Elle calme la toux, facilite et tarit I'ex

pectoration, modeére les sueurs nocturnes, raméne appétit et les forces.
Laboratoire de A. MARCHAIS, a La Rochelle

YEROKIDIA : Sédatif hypnotique idéal.

: z Maison H. Boux, 54, rue du Com-
GHAHBE HMSUH d'EAUX MIHEBALES- merce. Spécialité de produils de

régime des meilleures marques : Benedictus, Heudebert, Laurigan, Laporte,
Fougeron, etc. — Téléphone 6-71.

CHEMIN DE FER D'ORLEANS

FACILITES DE CIRCULATION

accordées aux Ouvriers Agricoles

Une réduetion de 50 0/0 sur le prix des places de 3¢ classe du
tarif général sera accordée jusquau 30 novembre 4914 et sous
réserve d'un parcours simple de 159 kilométres au minimum, soit
200 kilométres aller et retour, aux ouvriers agricoles se rendant
d’une gare quelconque du réseau d’Orléans & une gare quelconque
des sections de:

Juvisy a Orléans; Brétigny a Tours; Auneau a Etampes;
Etampes a Bellegarde-Quiers ; Orléans a Malesherbes ; Orléans a
Montargis; Orléans a Gien. G

Orléans a Tours; Orléans a Argenton ; Tours a Saincaize; Tours
4 Chateauroux ; Tours a Port-de-Piles; Port-de-Piles a Argenton;
Chateauroux et Argenton & la Chéatre.

Les ouvriers paieront place entiére a I'aller, mais.lors de leur
vovage de retour, qui devra s'effectuer dans ur délai minimum de
quinze jours et maximum de deux mois, ils seront {ransportés
gratuilement sur présentation d'un certificat visé par le Maire de
leur commune d’origine et par le Maire de la commune ot ils auront
été employés, conslatant qu’ils sont ouvriers agricoles.

Billets de libre circulation Iudividuels et de Famille
pour les plages des Cotes sud de Bretagme.

Pour répondre au désir des touristes qui se proposent soit de
faire un voyage d’excursion sur les Coles Sud de Bretagne sans
programme arreté d’avance, soit de s’installer sur u: e des plages
de 1a cote et de rayonner de la sur les autres localités de cette
région si variée et si inléressante, la Gompagnie d’Orléans delivre
chaque année, du Jeudi qui précéde la féle des Rameaux au
31 oclobre inclusivement, au départ de toule gare du réseau, des
billets d’abonnement pour bains de mer et excursions sur les
plages des Cotes Sud de Brelagne, dont les prix sont fixés ainsi

v’il suit.
- 1o Au départ de Paris et de toute gare du réseau siluée a
500 kilométres au plus de Savenay, 17 classe 100 fr ; 2¢ classe 75 fr.

920 Au départ de loule gare du réseau située a plus de 500 Kkilo-
métres de Savenay : les prix ci-dessus augmentés, par chaque
kilometre de distance en plus de 500 kilométres, de 0 fr. 1344,
iro classe ; 0 fr. 09072, 2e classe. ;

Validité :33 joursavec faculté de prolongation.

Reéduction pour les familles variant de 10 a 50 0/0.

Abonnements individuels et de famille pour les Cotes
Nord et Sud de Bretagne.

Afin de permettre aux Touristes et aux Familles de s'installer
sur une des Plages de Bretagne et de rayonner de la sur le;
autres localités de cette région si variée et si intéressante, la
Go[npagme d’Orléansdélivre du Jeudi qui précede la Féte des Rameaux
au 31 octobre aw départ de toute gare de son réscau, des abonne-
ments individuels et de famille de 1w et 2¢ classes pour les cotes
Sud et Nord de Bretagne (Gares des lignes du Groisic et de Gué-
rande & Brest et de Brest & Granville par Lamballe, Dol et Fol-
ligny el des lignes d’embranchement vers la mer).

Prix des cartes d’abonnement.

Ces abonnements comportent, en outre du trajet d’Aller et
Retour & ces cOles avec arréts intermédiaires facultatifs, la facilité
de circuler & volonté sur les ligees des cotes Sud et Nord de Bre-
tagne; validité: 33 jours; faculté de prolongation moyennant
supplément.

Cotes Nord et Sud de Bretagne, 1™ classe 130 fr. ; 2¢ classe 95 fr.

Cotes Nord et sud de Bretagne et lignes intérieures situées a
I’Ouest de la ligne de St-Malo & Redon, celle-ci comprise ; 1re classe
150 fr. ; 2¢ classe 140 francs.

Ces prix sont percus lorsque la distance pour les parcours
(aller et retour) n’excéde pas 1.000 Kilométres en dehors des
points de libre circulation. Au dela de i 000 kilométres, ils sont
augmentés de 0 fr. 063 et de 045 (en 1 et 2° classes), par kilométre
en sus.

Réductions pour les familles allant jusqu’a 50 0/0.

Bains de mer.

Billets d'aller et retour a prix réduits.

Pendant la période du Jeudi qui précede la Féte des Rameaur au
31 octobre de chaque année, il est délivré, les Vendredi, Samedi et
Dimanche de chaque semaine, pour les stalions de Saint-Nazaire,
Pornichet, La Baule-Escoubac, le Pouliguen, Batz, Le Croisic et
Guérande, des Billets Aller et Retour de toutesclasses, avec réduc-
tion de 40 0/0 en 1re classe, de 35 0/0 en 2¢ classe et de30 0/0 en
3e classe sur le double du prix des billets simples, au départ de :

La Chapelle-du-Chéne, Mézeray, Arnage, Neuillé-Pont-Pierre,
Baugé (via La Fléche). y

Saint-Antoine-du-Rocher (vie Tours); Brion-Jumelles (via Sau-
mur); Chateaubriant.

Ainsi qu’anx gares et stationsintermédiaires {Nantes, La Bourse,
Chantenay, La Basse-Indreel Couéron exclus) comprises entre ces
divers points et Saint-Nazaire inclus.

En outre, il est délivré par la gare de Tours, les Vendredi,
Samedi et dimanche de chaque semaine, pour les mémes stations
balncaires, des Billets Aller et Retour de 4+ et 2° classes aux prix
réduits ci-aprés : -

e Classe : 31 francs; 2¢ Classe : 23 francs, par place, aller et
retour compris. "

Ces billets sont valables pour le retour jusqu'au Mardi suivant
inclusivement. it

En aucun cas, la durée de validité desdits billets ne peut étre
inférieure a celle des billets aller et retour délivrés aux conditions
du Tarif G. V. 2 (y compris la prolongation - supplementaire des
Dimanches et jours de Fétes, et en tenant comple de la faculté de
prolongation ‘moyennant supplément) telle quelle est fixée par
Jedit Tarif G. V. n° 2 ; le supplément est, dans ce cas, percu sur les
prix ci-dessus.

RC Bl S ele s e R AN S

Laboratoire de Bactériologie de I'Institut
Vaccinal de Tours

Examens bactériologiques : crachats, pus, fausses-membranes, exsudats,
urines, feces, etc...

« Séro diagnostics ” ; Fiévre typhoide, mycoses, kisles-hydatiques, 1épres,
syphilis (Wassermann).

Cyto et zymo-diagnostics ;

Vaccines de Wright (furonculose, acné, efc...)

Analyse bactériologique des eaux.

Des pipelles stérilisées sont a ta disposition des médzcins pour les prélévements
asepliques.

Adresser les produils @ examiner @ M. Beuv, chef du laboraloire de baclério-
logie de Ulnstitut Vaccinal, 19, rue Léon-Boyer, Tours. (Tél. 5-72.)

S S S
Le Gérant : H. AUBUGEAULT.

Tours. — Imprimerie Tourangelle, 20-22, rue de la Préfecture.



LABORATOIRE DE

BAGTERIOLOGIE & D'UROLOGIE

DE TOURS

D BOUREAU, A TOURS

20 fr. et 40 fr,

Urines. s. études miscroscopiques. ... .
rines. dosages. études C piq % i

Crachats et recherches diverses.............

" ANTISEPTIOUE DESINFECTANT

T. ¥ SOIx

 ECHANTILLON GRATUIT 2 MM, les Médecins qui en font /a demande
A2SOCIETE FRANCAISE DU LYSOL,31,Rue Parmentier,IVRY(Seine).
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GRIPPES,BRONCHITES ;= sssaistial

cUSCUTINE FOULON |

L AX AT[ F 3 PILULES pour Adolescents, Adultes, Visillards, 4 fr. I'étui de 30 doses
[ SIROP : plus spécial pour Besgs, 4 fr. 60 le flacon.

Echantillons et Prix spéciaux i MM les D™. FOULON et Ce, 188, faubourg 8'-Martin, PARIS

L L it

DRAGEES JAUNES

a la codéine et au drosera
Calmantes de la TOUX
Ne doivent étre employées que sur indica-
tion du meédecin.

PRIX: 2 ir. 50
Préeparées par GUIBERT, pharmacien
ancien interne des hopxtnux de Paris

IDEPOT Pharmacie DARDENNE -- TOURS'

DRAGEES TONIQUES

Infaillibles pour faire disparaitre
les piles couleurs

PRIX : 4% francs

TGRS UM S

COALTAR SAPONINE LE BEUF

Antiseptique, détersif, anlidiphtérique

Ce produit, qui a joué un grand réle dans la genése de I'antiseptie a été
officiellement admis dans les Hopitaux de Paris.

11 est particuliérement recommandé dans les cas d'angines couen -
neuses, stomatites, otites infectieuses, leucorrkées, vaginites, suites
de couches, eezémas plaies anfraetueuses etc. — Dans les Pharmacies.

'LABOURBOULE

CHATE L"GUYON

Entérites, Constipation, Dyspepsies,
Foie Torpide, Maladies! Coloniales,
Déminéralisations.

Mont-Dore

" Providence des Asthmatiques "
Voies respiratoires
chez les arthritiques

ARSENIC ASSIMILABLE NATUREL
SOURCES CHOUSSY & PERRIERE.

Anémie  Diabéte - Voies Respiratoires, @
Maladies des Enfants - Dermatoses - Paludisme.

APAINE
TROUETTE-PERRET

(Le plus puissant digestif connu)

Ua verrs & liqueur d'ELIXIR, SIROP ou VIN dg
Papalne de Trouette-Perret aprés chaque repas,
R TROULTTE, 15, rue des Immeubles-Industriels, PAKIw

Maison BOUX

Dépot :
54, Rue du Commerce, TOURS
It dans toutes Pharmacies.



Produits organiyues de F. VIGIER

fPharmacien, 12, Boulev. Bonne-Nouvelle,

Capsules de CORPS THYROIDE
a0 gr. 10 centigr.
Obésjté, Myxcedeme,
Fibromes, Métrorrhagie,
Arrét de croissance,
Fractures, etc.

Dose: "aﬁcapsul par jour

Gapsules ORCHITIQUES
a 0 gr. 20 cent,
Neurasthénie, Ataxie, Dé-
bilité sénile, impuissance
Dose : 2 a 6 par jour

Capsules NEPATIQUES
a 0 gr. 30 centigr,
Ictére-Cirrhose

Gapsules OVARIQUES

a 0 gr. 20 centigr.
Chlorose, Troubles de la

Ménopause et de la
Castration, Aménorrhée,

l)ysmenorrhw ete.
Dose : 2 .1 6 parJonr

.ap\ules de THYNUS
a 0 gr. 30 centigr.
Chlnrosc. Aménorrhée,
Troubles de la croissance,
Maladie de Basedow,
pour dé \elopper les seins

(apsules GALACTOG..NES
a 0 30 cent. de Phaceuta
Par sécrélion Lacteo

PARIS

Capsules SURRENALES
a 0 gr. 25 centigr.
Maladie d’Addison, Dia-
béte insipide, Myocardite
scléreuse, Rachitisme.
Dose : 2 a 6 par jour.

Gapsules PANCREATIQUES
a 0 gr. 50 centigr.
Contre le Diabéte

(calme la soif).

Dose : 2a 6 par jour.

Capsules SPLENIQUES
a 0,30 centigr. de rate.
Cachexie, Palustre,
Anémie

AETHONE

T oux Spasmodique
Coqueluche

émétisante_ des T Ub ercu l eux

FALCOZ & C'. 18, Rue Vavin, Paris.

TIIBERGUI.OSES. AFFECTIONS BRONCHO-PULMORNAIRES :

OLUTION PAUTAUBERGE

au CHLORHYDRO-PHOSPHATE de CHAUX CREOSOTE
——

ANTIBACILLAIRE et RECONSTITUANTE
PARFAITEMENT TOLEREE et COMPLETEMENT ABSORBEE
Clcatrice les lésions locales, reléve, ’appétit et restaure I’état général,

L. PAUTAUBERGE.IO,R. de Constantinople . PARIS ef toutes Tharmacies.

SUC GASTRIQUE

m” UR DU PORC VIVANT
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LEUCORRHEE
SALPINGITES
METRITES CHRONIQUES
DANS TOUTES LES PHARIMACIES
Littérature

PREVBT 48 Hue des Petxtes-Ecunes, PARIS (100)
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LABORATOIRE pE PHYSIOLOGIE
du PUITS-D'ANGLE par LE CHESNAY (s.-6t-0lse)
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RACHITISME, CACHEXIE, LYMPHATISME
BRONCHITE CHRONIQUE, CONVALESCENCE |
SCROFULE. DEBILITE, NEURASTHENIE;eTc.
EXALTE LA PHAGOCYTOSE =voy: préventivement ouns 1es
D EFERVE SCENCE nnsus FIEVRES INFECTIEUSES

PUERPEHALES. ERESYPALES, TYPHOIDES, SCARLATINES, ETC. : ;
ABAISSE LA TEMPERATURE N’ QUELQUES HEURES: !
DOSE: 1 ou 2 injections suivant les cas dans les 24 heures. .e*

GRANULE

(Nucléophosphates de chauz et
de Soude) d’origine vegetale.

INJECTABLE

(Nucléophosphate de Soude
chimiquement pur).

w VENTE EN os: 13. Rue de Poissy, PARIS. — DETAIL: Principales Pharmacies. s 3 i

Le Gérant: H. AUBUGEAULT. Tours, Imprimerie TOURANGELLE, 20-22, ruede la. Préfecture
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