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TRANSFORMATION DE LA VARIOLE EN VACCINE _

Par le D' REdmond CHAUMIER
Directeur de linstitut vaceinal de Tours,

L'idée de I'identité de nature de la variole et de la vac-
cine date presque de la découverle de cetle derniére.

C'esten effet en 1801, trois ans aprés la premicre publi-
cation de Jenner, que Gassner (1), de Giinzburg, apres dix
tentatives infructueuses, parvint & inoculer la varioled une
vache. Le produit obtenu donna sur des enfanls de belles
pustules vaccinales.

En 1807, Viborg (2), de Copenhague, réussit celte ino-
culation.

En 1825, Numann, a Utrecht et von Billing a Stockholm
inocultrent des vaches avec suceds,

Mac Michael, en Egypte, en 1828; Sonderland, de Bar-
men, en 1830 ; Mac Phail, de Baltimore, en 1832 ; Thicle,
A Kasan; Martin, & Altleborough : Mac Pherson, aux Indes,
en 1836; Reiler, de Munich ; Ceely, d’Aylesburg, en 1839;
Badcock, a Brighton, en 1840 ; Adam el Putmann, de Bos-
lon, en 1852, réussirent également la transformation de la
variole en vaccine,

Devanl des expériences aussi nombreuses, il eul semblé
nalurel de s’incliner el de regarder comme une vérité dé-
montrée unicité des virus varioleux et vaccinal, ce dernier
¢lant une atténuation du premier par le passage a lravers
Porganisme bovin.

Toul lemonde cependantne fut pas convaincu, el lorsque,
en 1865 (3). Chauveau vint, en son nom et en celui de la
Commission lyonnaise, affirmer & I'Académie de médecine,
se basant sur des expériences poursuivies depuis deux ans,
qu'en passant sur les animaux la variole restait variole et
ne devenait jamais vaccine, lenombre des incrédules gran-
dit, en France, du moins.

Les expériences de la Commission lyonnaise parurent si
probantes qu'aujourd’hui encore tous nos classiques s’ap-
puient sur le savant mémoire de Chauveau pour affirmer
la dualité des virus.

La question paraissait donc vidée en France; mais &
I'étranger I'autorité des savants de la Commission Iyon-
naise, bien qu’elle fit universellemenl reconnue, n'em-
pécha pas de nouvelles tentatives.

Elles furent nombreuses et absolument démonstratives.

Une expérience restée longlemps unique se fit en France.
En 1866 Depaul annongait & I'Académie de médecine que
le Dr Vy, d’Elbeuf, avait oblenu, sur une génisse, debelles
pustules vaccinales en lui inoculant de la variole, et qu'une
semblable pustule s'était développée sur un agneau.

Celte derniére avait servi & inoculer un enfant qui eut
du vaccin et non de la variole.

(1) Gité par Copreman. Pour I'historique de ce travail j'ai beau-
coup emprunté aux travaux de Copeman : h ]

The Xilroy Lectures, on the nalural history of Vaceinia ; }!mt‘
med. Journal 1898, Variola and vaccinia, their manifestations
and inter-relations in the lower animals, a comparative stndy ;
The journal of Pathology ond Bacteriology, 1895. — Nole on
the probable relationship of Vaccinia to the inoculated form of
Small-pox in man; Brit. Med. Journ. may 11t 1901.

J’ai aussi puisé dans le travail de Haccius: :

Variolo-vaccine ; contribution & I'élude des rapports qui existent
entre la variole ef la vaccine ; réponse & M. le Professeur Chauveau.
Paris, 1892. .

(2) Jowrnal médical de Salzboury, 1807. b

(3) En 1865 égaulement le Dr Caslel proposa i la Seciété d’énmu-
lation des Vosges de fouder un prix de mille francs pour eucou-
rager les expériences de transformation de la variole en vaccine.
(Qnelques considérations surla vaceine et sur certaines expériences

a tenter pour la régénérer ; Annales de la Socidté d’édmulation

des Vosges: T.X1l. — 1er cahier - 1865).

A I'étranger les expériences se multipliérent.

Shortl, dans I'Inde en 1868; Senflt, a Wiesbaden 'en 1871;
Voigt, & Hambourg, en 1881 ; Simpson, en Angleterre,
en 1865 et a Calcutta en 1892; Fischer (1), & Carlsruhe
en 1886 et en 1890 ; King, & Madras en 1889 ; Eternod et
Haccius (2), & Genéve en 1890-1891; Ilime, & Bradford :
Klein, & Londres; Copeman, & Londres en 1892, obtinrent
de superbes et indéniables résultats .

Aussi partout, sauf en France, croit-on & la transforma-
tion de la variole en vaccine par le passage sur la vache.

Quelques expériences assez récentes furent cependant
tentées en France. Elles sont dues & Berthet, & Lyon, en
1883; Ducamp et Pourquier (3) & Montpellier en, 1893;
Juhel-Renoy el Dupuy (4) & Aubervilliers en 1894: 'Ausset
el Barret & Limoges en 1894; Layet et Le Dantec (5) & Bor-
deaux, en 1893 et 1894, Celles de Lyon, de Montpellier,
d'Aubervilliers et de Limoges parurent confirmer celles de
la Commission lyonnaise ; celles de Bordeaux, au con-
Lraire, semblérent en faveur d'un virus unicque.

Cependant, bien qu’ayant obtenu de belles pustules
semblables & des pustules vaccinales, Layet et Le Dantec
n'oserent pas inoculer & 'homme le virus puisé sur la
vache el ne lirerent aucune conclusion (6).

Lorsquon parcourt les principaux travaux sur le variolo-
vaccin, deux choses frappent : la difficulté qu'ont eue la
plupart des expérimenlateurs pour obtenir des résullats
positifs, el la véracilé des fails paraissant absolument hors
de doute.

La difficulté de I'inoculation se montre presque pour
chaque expérimentateur : Gassner ne réussit a oblenir une
pustule que sur la onziéme vache; Reiter inocula cin-
quante vaches sans succes et obtint une pustule sur une
autre ; Thiele eut beaucoup de peine & obtenir une pre-
micre pustule: Badcock sur plus de cing cents vaches ino-
culées n'oblint des pustules que sur trente-sept; Voigt
n'obtint une pustule que surla troisitme vache: Klein, en
1879, sur trente el un essais n'obtint pas de pustules véri-
tables, tandis qu’il réussit en 1892.

Beaucoup d’inoculations ne produisent pas de résultats,
el dans les casheureux, une ou deux pustules, le plus sou-
venl sur le point inoculé, quelquefois en dehors ; voild ce
qu’on nole sur toute la ligne,

Mais dés qu'ils eurent oblenu une pustule, les expéri-
menlaleurs la transmirent facilement d’animal & animal,
augmentant i chaque passage leur récolte de virus el arri-
vant & en avoir assez pour inoculer un grand nombre
d’enfants.

Quelques auteurs inoculérent a des enfants la premiere
pustule oblenue. Les résullats furent variables, Dans un
certain nombre de cas, dés ce premier passage, la transfor-
mation avail été compléle ; on avait affaire & du véritable

(1) Fischer: Ueber variola und vaccine und Ziichtung des va-
riola-vaccine lymph {Munch. Med. Wochensch. 28 oct. 1890) et :
De ia transformation de [a variole en vaccine. (Sem, médicale,
28 septernbre 1892),

(2) Haccius et Efernod: Recherches concernant la variolo-vacei-
ne, (Semaine médicale, 31 décembre 1890).

(3} Semaine médicale, 1893, n° 6u; et: La vaceine el la variole,
leur différenciation expérimentale; Presse médicale, 16 jnin 1894.

(%) Soc. méd. des hopitaux, 9 fév. 1894,

() Académie de médecine. 3 décembre 1895,

(6) Layel poussa ses expérienc s dans un cas jusqu'a la quatriéme
generat on ; il obtint de trés belles pusiules : « Est-on en ce mo-
menl en présence de pustules vaccinales? rien n'autorise a affir-
mer. » Gonsulter 4 ce sujet : La variole et lu vaccine d Bordeaua
| I'OEuvre du professeur Layet,parle Dr A. Mereier; Bordeaux, 1903.
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vaccin ; il ne

D’aulres fois, aprés les premiers passages, il se produi-
sail un cerlain nombre de pustules secondaires; on étail
encore en présence de la variole, atténude, il est vrai, mais
pas suffisamment. Ce ful le cas des inoculalions de la Com-
mission lyonnaise. Reiler, chez U'enfant inoculé apres le
premier passage, vil se développer quinze pustules secon-
daires. Martin, de Boslon, vaccina cinquanle personnes
avec du virus pris sur une vache variolisée; les cinquanle
personnes eurent la variole, trois moururent.

Le virus dans ce cas devail avoir une vigueur inusitée,
car l'inoculation de la variole humaine esl trés loin d’étre
aussi meurtricre. La mort, au lemps de la variolisation,
¢tait toul a fail exceplionnelle.

La crainle des pustules secondaires fit que la plupart
des auteurs n’utilisérent le virus chez 'homme qu'apres
un certain nombre de passages. (Vest ainsi que Voigl n'a
employé que le vaccin de la vingl el uniéme génération ;
Fischer, que celui de la douzitme; Elernod el Haccius, que
celui des cinquieme el sixieme,

Thiele mélangeait le virus avec du lait, lors des pre-
micres générations, et prétendait n’avoir pas, pour cela,
d'éruption géncéralisée.

11 inoculait également du virus variolique mélangé de
Tait, et prétendait qu'aprés un certain nombre de pas-
sages sur l'enfant, ajoutant du lait lors de chaque inocu-
lation, il pouvail inoculer sans danger le virus pur.

Le vaccin obtenu par transformation de la variole servit
A inoculer un nombre considérable d’enfants el d’adultes
sans le moindre accident,

Thiele passa son vaccin sur la vache jusqu’a la soixante-
quinzitme généralion et vaccina plus de (rois mille per-
sonnes; Ceely poussa jusqu'a soixanle géncérations el
vaccina plus de deux mille personnes. Plusieurs milliers
d'enfants onl ¢é1é inoculés avec le variolo-vaccin de
Badcock.

A Boston et dans les environs on employa sur une large
échelle le vaccin oblenu par Putmann.

Voigl créa avec le variolo-vaccin la semence dont on se
serl sans doule encore & l'instilut de Hambourg; Fischer
agit de méme & Carlsrnhe,

.

Pourquoi les expérimentateurs curent-ils presque tou-
jours une peine extréme & obtenir des résultats )

Lorsqu’on a pratiqué un grand nombre de vaccinations
de bras 4 bras ou un grand nombre de vaccinalions
animales, on arrive & celte conviction qu'il faut savoir
choisir sa semence; on sait par éxemple qu'un vaccin trop
avancé, un vacein (ui a mauvaise mine a moins de chance
de prendre qu'un vacein jeune el & pustules régulicres. 11
en est de méme de la variole et les grands inoculateurs
savaient choisir leur semence,

Done, si on prend du virus varioligque & une période
trop avancée : si on prend du pus variolique ; si on prend
le virus d'un individu trés malade devant mourir, autanl
d’une infection surajoutée que de l'infection premicre, il
ya des chances d’avoir un échec, parce que, d une ¢poque
avancée, le liquide des pustules aura perdu sa virulence de
par limmunité, compléte ou non, acquise par le sujel;
parce que les globules de pus auront détruit les micro-
organismes spécifiques ; parce que, avec linfeclion sura-
joutée, lalutte pour la vie aura fait prendre A celte dernitre
la place préponddérante.

Bien des expérimentateurs ont di recueillic du virus &
n’imporle quelle époque de T'évolution des pusiules ; plu-
sicurs onl peul-¢lre choisi du liuide purulent de préfé-
rence ; plusicurs ont di le recueillir dans les cas les plus
graves, pensant qu'il serait plus actif.

survenail de pustule gqu’aux poinls inoculés. |

Il doit en étre de la variole comme du vaccin; c’est
I'animal qui a le moins de fi¢tvre, qui a les ganglions le
moins développés qui donne le produit le plus virulent.

Dans la pustule vaccinale, ce quia le moins de chance
de donner des succeés & 'inoculation, c¢’est le liquide con-
tenu dans cetle pustule, la lymphe comme on dit; et je
parle ici du vaccin d’enfant, la soi-disant lymphe ani-
male obtenue par compression n’étant que du sérum san-
guin le plus souvent dénué d’activité. Le liquide vaccinal
esl peu actif, il conserve peu de lemps son aclivité. 11 doit
en étre de méme du liguide variolique. Or, si on se sert
d’un liquide peu actif, si on le conserve un certain lemps,
comme cela est arrivé & beaucoup d’expérimentateurs, rien
d’étonnant qu’il y ait eu des insucces.

Autre chose : l'organisme animal doit étre plus ou
moins résistant & une maladie peu habituelle chez lui.. Si
on veul lui donner cette maladie, il faudra la lui intro-
duire de force, en utilisant une grande (uantité de virus,
en ouvranl largemenl les porles. :

Or, tous les expérimentateurs ont fait toul le contraire ;
ils n’ont employé qu'une trés minime quantité de ce
liquide peu virulent; la plupart avouent n’avoir ea & leur
disposition qu'un trés petit nombre de tubes capillaires
contenant ce liquide ; et presque tous m'onlt ouverl qu’a
demi les portes, en faisant de simples piqires sous-épider-
miques ou des coupures insignifiantes.

Cela est si vrai que ceux qui comme Haccius et Eternod
ont fait de larges scarifications, qui ont dénudé la peaun i
I'aide de papier de verre, ont eu plus de succés et ont
réussi du premier coup.

Dans les expériences de Haccius, a coté des belles pustu-
les ressemblant & de trés larges pustules de vaccin, il y
avait soit sur les piqiires, les incisions isolées el plutot les
scarifications, des pelits nodules rouges n’évoluant pas et
disparaissant par résorption.

Ce sont de semblables nodules qu’ont obtenus la Com-
mission lyonnaise, Juhel-Renoy et Pourquier; ce sont ces
nodules que la Commission lyonnaise n’a pu lransmellre
de vache a vache ; ce sontces nodules qui, inoculés a l'en-
fant, ont donné la variole.

Klein en 1879, dans ses 31 essais qu'il classa comme
insucees, avait obtenu de tels résultats, ou plutdt des
lésions intermédiaires entre ces nodules et de vraies pus-
tules, 1ésions qu’oblint également Copeman. Mais ce der-
nicr auteur, aprés trois passages sur la génisse, vil naitre
de vérilables vésicules vaccinales.

L'inoculation de la variole aux animaux de I'esptce
bovine donne done¢ lieu & trois genres de lésions : une
papule ou nodule conlenant un virus non alténué ou assez
atténué; une pustule en tout semblale i la pustule vacci-
nale qui, dés la premiére génération quelquefois, mais
stirement aprés plusieurs générations, donne sur P'enfant
une véritable vaccine ; et enfin une lésion intermédiaire
anx deux autres qui, apres plusieurs passages, donne la
pustule vaccinale.

Ce n'est pas simplement & l'espéce bovine qu'on a ino-
culé la variole; on a vu que Vy avait inoculé un mouton.

Plusieurs autéurs ont inoculé des singes et parmi ces der-'

niers, Copeman. Ce savant expt‘rimenlateur pensa que le
cow-pox, si fréquent du temps de Jenner, ne devait pas
tirer son origine de la variole sponlanée, mais bien de la
variole inoculée, variole souvent si légére que beaucoup
de malades continuaient leur travail, Quoi d’étonnant, en
effet, que des inoculés ayant des l¢sions uleéreuses et con-
linuant & travailler aient été employés a Lraire les vaches.
Les mains imprégnées du suintement des pustules déchi-

e
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rées par le grattage ont pu facilement inoculer le pis des
vaches,

Copeman, supposantquecelte variole transmise d’homme
& homme par inoculation devait se transmeltre plus facile-
ment & la vache que la variole épidémique, et ne pouvant
se procurer de la variole provenant d'inoculations humai-
nes, inocula des singes et transporta sur la vache la
variole des singes. La variole prend trés bien chez le singe ;
elle provoque comme chez I'homme une éruption généra-
lisée. Certains auteurs prétendent méme que dans les pays
habités par ces animaux il y a de vraies épizoolies de
variole.

Copeman réussit trés bien dans ses fentalives, et la
variole recueillie sur le singe prit merveilleusement sur Ia
génisse. Aprés quelques passages on avait affaire i un
vaccin véritable ne se comportant pas autrement que le
vaccin habituel et avec lequel un nombre considérable
d’enfanls ont été inoculés.

Notre savant confrére apporlait 1a une preuve nouvelle
de la possibilit¢ de la transformation de la variole en vac-
cine,

J'ai voulu moi aussi apporter des preuves nouvelles de
Punicité des deux maladies et prouver que la variole de
France ne différe pas de celle des aulres pays.

Depuis bien des années déja je voulais réaliser I'expé-
rience que je rapporte ci-dessous; je demandais partout

u virus variolique sans pouvoir m’en procurer. Deux
fois cependant j'en recus, une fois de I'tle de Créte, mais
en si petite quantité que je ne pus l'utiliser; une autre fois
d’Oran, en assez grande quantilé cette fois, mais le virus
était sous forme de pus et de crodles et je préférai encore
attendre.

Cest que connaissant les déboires des expérimentateurs
que Jai cités je nme voulais pas m’exposer aux mémes
Insucces, Je voulais opérer non avec le liquide des pus-
tules mais avec les pustules elles-mémes, avee de la pulpe
variolique.

Une épidémie de variole s'élant déclarée & Tours je pus
prendre moi-méme sur trois malades la pulpe que je dési-
ais, Cette pulpe fut recueillie le 14 février, le 3 mars et le
9 mars 1901.

Le 14 février, a I'aide d'une curette, je recueille presque
loules les pustules de Mme S., atteinte d'une variole légére,
déja au sixieme jour de l'éruption. Les pustules étaient
blanches, un peu flétries ; I'épiderme était comme macéré,
mais il n'y avait pas de pus. Cette dame avait pris la
variole de son mari, qui lui-méme Iavait gagnée d'une
personne ayant succombé a cette maladie.

Le 3 mars, je curette toutes Jes pustules de Mme M.,
demeurant dans la méme maison que Mme S, Mme M. élait
également atteinte de variole trés bénigne.

Je n’ai qu'une maigre récolte; il n’y a que I'épiderme
des pustules, ni liquide, ni pus.

Toutes les personnes de la maison avaient été revacci-
nées sauf Mme M. et son enfant; la sage-femme ayant dit
qu'on mne vaccinait ni les nouvelles accouchées ni les
nouveau-nés.

11 s'agissait d'une éruption de quatre jours.

Le 9 mars, M. R. se présente & mon dispensaire pour se
faire vacciner. .

Le 4 mars, étant lui-méme trés fatigué, il avait accom-
pagné & Phopital un de ses amis atteint de variole. Le 5 et
le 6 il était resté au lit; le 7 se trouvant miecux, il était
retourné & l'atelier et au restaurant. Jusqu'a ce jour il
n’avait point eu peur d’attraper la variole, mais il s'¢lail
enfin décidé & se faire vacciner. C’élail bien inutile, il était

porteur d'une éruption de variole, variole qu’il promenait
partout tant elle était légére.

Je curettai tous ses boutons et I'envoyai & hépital pour
qu’il ne continudt pas a colporter sa maladie.

La fievre et le malaise avaient cédé le 7, sans doute avec
le début de I'éruption, il s’agissail donc d'une variole de
deux jours,

Ma provision de pulpe n’'était pas énorme. Je l'avais
mise dans de la glycérine pour la conserver en atlendant
de nouveaux cas qui ne se présentérent pas. J'avais cepen-
dant une assez ample provision pour tenter I'expérience, et
javais de la variole pure, provenant de malades légire-
ment alteints, c’est-d-dire sans infections secondaires :
javais de la variole jeune.

Attendanl toujours de nouveaux cas & cureller, je conser-
vai ma pulpe jusqu'au 12 juillet. Une parlie avail environ
% mois ; une aulre & peu prés 5 mois.

Sans doule la virulence avail di s’alténuer, mais cette
atlénuation de virulence ne pouvail-elle pas rapprocher
celte variole de la vaccine.

Quoi qu'il en soit ,le 12 juillet 1901 je fis ma premiére
inoculalion.

Sachant d'une part la difficulté qu’il y avait & réussir
I'inoculation directe sur la vache ; sachant d’autre part que
Jenner prétendait que le cheval avail servi d'intermédiaire
entre la variole humaine et le cow-pox, j'inoculai, non pas
un cheval que je n’avais pas alors a ma disposition, mais
un dne pensant, vu la ressemblance du horse-pox et du
ass-pox, que la variole devait suivre la méme marche sur
les deux animaux.

Sachant également qu’il fallait largement ouvrir la
voie au virus, et d’autant plus largement que ma pulpe
variolique était déja vieille, je fis du edté droit, au-dessus
du milien du flanc, une plaque de scarifications allant de
I'épaule a la cuisse et mesurant environ sept cenlimétres
de haut.

A la partie inférieure du flanc du méme cdlé je fis une
aulre plaque exactement semblable.

Entre les deux plaques je disposai un grand nombre de
coupures isolées et de pigiires pour pouvoir suivre le
développement des pustules isolées s'il en naissail sur ces
points,

Ma pulpe fut retirée du flacon et broyée dans un mor-
tier avec trés peu de la glycérine dans laquelle elle se trou-
vait. Cette pulpe glycérinée ful répandue en ellJomla‘ucc
sur la plaque supéricure et sur les coupures. Les piquires
furent faites avec une lancetle chargée de cetle pulpe.

Sur la plaque inférieure je répandis la glycérine dans
laquelle avait été conservée la pulpe et en contenant encore
de petits fragments,

Les adversaires del'idée de transformation dela variole en
vacein pl'{‘.tcndenl que par suile de manque de préclaluti‘nns.
les experiences ayant toujours ¢é1é faites dans des instituts
vaccinauy, el avec des instruments servanl & la vaccina—
tion, des inoculations fortuites se seront produites et
auront fait naitre la pustule souvent unique que les expé-
rimentateurs virent se développer.

A cela les partisans du variolo-vaccin répondent, avec
juste raison, qu'un certain nombre d'expériences ont ¢té
faites en dehors de loul centre vaccinogéne et avec des
instruments nayant jamais servi aux inoculations vacei-
nales; et que les autres ont été exécutées avec tous les
soins désirables pour éviter la contagion. L <

Tous ceux qui ont fait des inoculations vaccinales sur
les animaux savent que les inoculations de rencontre sont
excessivemenl rares, el que sur un animal vacciné si une
coupure n'a pas été couverte de semence, bien qu’elle soit
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proche de eelle qui a été ensemencée, aucune pustule ne
se produira.

kles expériences ont ¢Lé faites au Plessis-les-Tours dans
une salle ol antérieurement je n'avais fait que de rares
vaccinations. La salle fut lavée avec du chlorure de chaux;
la table et les sangles qui aprés la précédente vaceination,
quelques mois avant, avaient é1¢ lavées au sublimé, le furent
i nouveau ; les instruments furent bouillis. La curette qui
avail curelté les pustules de variole, bouillie également,
n’avait jamais touché & du vaccin.

Le flacon qui contenait la pulpe variolique ful conservé
en dehors de I'élablissement vaccinal, dans un meuble ot
n'entrait pas de vaccin,

Toules les précautions furent done bien prises.

Et puis 'l peut, & la grande rigueur, naitre quelque
doute lorsque, sur un animal inoculé, il ne vient ¢u'une
pustule unique, il ne saarait en étre de méme lorsque la
lésion d'inoculation donne un produit assez abondant pour
faire trente grammes de pulpe glycérinée comme dans mon
expérience.

Et ce qui prouve bien que c¢’est li variole inoculée qui a
déterminé les Iésions quej’ai observées, c'est que ces lésions
étaient abondantes, confluentes, formant & des endroits
presque une véritable nappe, sur la plaque supérieure ol
j'avais répandu une grande quantité de ma pulpe varioli-
que, et que les mémes lésions, nulles sur les piqgiires ou les
coupures isolées, étaient presque nulles sur la plaque infé-
rieure ot javais répandu la glycérine ne contenant que
quelques fragments de pustules varioliques.

11 ne saurait donc y avoir le moindre doute.

Ceci dit, voici les résultats de l'inoculation du 12 juillel
1901,

Le 13, il n'y a rien d’apparent.

Le 14, il semble y avoir de 'cedéme au niveau de la pla-
que inoculée avec la pulpe concentrée ; la plaque estun peu
saillante ; elle est molle et non sensible.

La plaque inférieure n’est pas saillante; la peau y est
souple. Rien de notable aux pigiires el aux coupures,

Le 15, méme ¢lat a peu pres,

Le 16, I'eedéme est plus considérable sur la plague supé-
rieure. Il ne semble y avoir rien sur les coupures recouver-
tes de sang desséché.

17 juillet, méme cedéme en haut. Je lave les lésions
avec une décoction de hois de panama, & aide d'un tam-
pon d’ouate préalablement bouilli. 11 me semble que sur
les piqtires et les coupures isolées il y a une tres légére
saillie. I1 semble également y avoir des crottelles linéaires
sur toutes les coupures des plaques.

18 juillet : 11 y a toujours de I'eedéme sur la plague supé-

rieure ; mais il n'est pas trés marqué. 1l existe surtout sur |

la moitié postérieure oir il y a quelques crotites couleur
sucre d’orge. En bas il y a peut-étre en un point un peu
d’adéme,

Les coupures isolées sonl recouverles decrotiles linéaires.
Sur les coupures des plaques il y a les mémes crotiles.

Est-ce qu’il y ali un développement quelcongue ¥ On
ne voit rien sur les piqres.

19 juillet : Méme étal.

20 juillet : Davantage de croiites couleur sucre d’orge.
Cela prouve qu’il s'est produit sinon des pustules, au
moins des lésions ressemblant quelque peu au vacein et
donnant du suintement et des crofiles comnie on en voit
quelquefois.

Je tente une récolte.

Avec la curette je gratte la plaque supérieure. Sur la
partie postérieure a Pendroit oft sont les crofites résultant

du suintement, I'épiderme se laisse enlever sur la moili¢
de la surface environ, car il y a des points ot I'inoculation
n'a rien produit. Les surfaces ol la variole a pris et les
parties saines forment des contours géographiques. I y
a donc des lésions confluentes sur beaucoup de points.
Sur la partie antérieure de la méme plaque il y a trés peu
d’endroits ot il n’y ait des lésions d’inoculation.

Je ne curette que la moitié postérienre de la plaque infé-
ricure. Il n’y a que 3 ou 4 houlons isolés, sorles de papules
trés pelites presque invisibles et que la eurette seule decéle.

Je gralte quelques piqiires el coupures isolées; mais la
curelle ne rencontre que de la peau saine.

Je laisse la moiti¢ de la plaque inférieure et une honne
partie des coupures et piqiiresisolées sans les gratter pour
voir s'il parailra des lésions el ce qu'elles deviendront; mais
malgré Pobservalion la plus attentive on n’arrive i rien

~découvrir les jours suivants.

Inutile de dire que les mémes soins d’asepsie el d’anti-
sepsie pris pour Pensemencement 'ont été également pour
la récolle,

Immédiatement aprés cette récolte, la pulpe recucillie
par le gratlage a élé mélée d’'une petite quantité de glycé-
rine et conservée dans un flacon. Elle n’a é1é broyée que
plus tard lorsque je voulus Pemployer. Lors du broyage
ona ajoulé de la glycérine de fagon & ce que le mélange
conticnne 3 parties de glycérine pour une de pulpe brute.
Le mélange remplissait un flacon de 30 grammes.

Cene fut que le 5 mai 1902, au bout de 9 mois 1/2,
(jue j’inoculai ma pulpe d’dne variolisé & une génisse.
Cetle pulpe avait vieilli; elle avait pu s’atténuer dans sa
virulence et perdre ¢galement la plupart des microbes
étrangers fournis par la peau de ldne,

La génisse fut rasée sur tout le tronc,

Je fis sur le coté droil 100 plaques scarifiées, d’environ
6 centimetres de haut sur 4 de large, el seulement 10 sur
le colé gauche en haut du dos, pres la colonne vertébrale.
Je recouvris toutes ces plaques d'une couche épaisse de
pulpe.

La température de la génisse, prise régulicrement, donna
les chiffres suivants :

% mai, matin 38*.3%; soir 38°5
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La récolte eul lieu e 10 mai, aprés
La fesse du ¢6lé droit ne présente
pustule sur les plaques. A
Sur chacune des plaques les plus rapprochées de Ia
colonne verlébrale, il y a 2, 3, 4 pustules. Sur les aulres,
situées au dessous, il y a un nombre plus ou moins
grand de pustules. Sur deux jen compte une einquan-
taine. Du ebté gauche il y a 5 ou 6 pustules sur chaque

cing fois 2% heures,
i peu preés aucune

~ plaque.

Les pustules ressemnblent & de belles pustules vaccinales ;
elles sont ombiliquées. i

Du cdté droit, sous le ventre, ott il n'y a pas eu d’inocu-
lation, et entre les plaques il y a de nombreuses pustules
spontandées, isolées ou groupées.

Du cbHté gauche, sur toule la surface non inoculée, il y a
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beaucoup de pustules, ressemblant toutes 4 de trds belles
pustules vaccinales. Certaines sont beaucoup plus larges
que celles obtenues d’ordinaire par la vaccination.

Sur des coupures produites par le rasoir, il y a de nom-
breuses pustules.

Je curelte toutes les pustules et jobtiens aprés broyage
75 grammes de pulpe glycérinée.

Le 12, je revois Panimal. Autour de cerlaines pustules
enlevées par le gratlage, il s'est formé un nouveau liseré
argenlé, 11 existe des deux cotés de nouvelles pustules
groupées ou isolées. Elles ressemblent & de trés belles
pustules vaccinales,

Le 13, il y a encore quelques pustules nouvelles ; les
autres sonl plus larges qu'hier. Il y en a de lreés petites.
Quelques-unes commencent & sécher, par formation d'une
crotile cenlrale.

Le 14, la croile centrale grandit; a quelques pustules
il ne reste qu'un liseré. Sur la lévre supérieure je vois une
pustule.

Le 15,1l n’y a plus de fievre. Toules les pustules sont
stches., Les crotiles onl une dépression au centre; elles
sont ombiliquées comme les pustules. Les crotites des trés
petites pustules venues en dernier lieu sont elles-mémes
ombiliquées.

Le 29, une certaine quantité de crotites est tombde.

Octobre 1902. La génisse a gardé des cicalrices. Le poil
‘st rare en bien des points.

L’évolution des pustules sur cetle génisse mérile quel-
ques réflexions. Si certaines plaques n'ont donné qu'un
nombre restreint de pustules ou méme pas de pustules du
tout fesse droite), c'est que la semence était déja vieille et
avail perdu en grande partie sa virulence. Peut-étre, d'un
autre coté, ce vieillissement a-t-il eu pour effet de hater la
transformation compléle de la variole en vaccine,

Ce qui esl plus remarquable cest, d’une part, I'énorme
(uantité de pustules spontanées venant en poussées suc-
cessives, d'aulre part, le développement inusité de cer-
laines pustules dépassantde beaucoup lalargeur habituelle
des pustules vaceinales.

Tous les auteurs ont insisté sur ces deux points. Tous,
méme ceux qui ont eu une pustule unique, ont vu une
pustule énorme ; tous pendant plusieurs générations ont

~eu des pustules surnuméraires.

Jusqu'a présent j'ai conduit le variolo-vaccin obtenu par
moi jusqu'au cinquiéme passage sur 1'animal.

Voici le résumé de ces expériences:

3¢ passage. — Le 31 mai 1902, je vaccine par plaques
scarifiées (comme la génisse ci-dessus, mais d'un seul coté
du corps)un veau de grosseur moyenne avec la pulpe pro-
venant de la génisse précédente (22 passage.)

La température de I'animal a été la suivante :

31 mai, matin » soir 3004

]el'juin, -5 390 ; — 39

2 - — . 388; — 303
3 - —  386; — 388
b — — 388; — 405

La récolte a lieu le 5 juin, au bout de 5 fois 24 heures,
devant le D* Knox Denham, directeur de I'institul national
de vaccine de Dublin.

La prise a été réguliere, chaque plaque forme une nappe
unique, sur laquelle les pustules sont tellement confluen-
tes qu'elles n'en forment qu'une. Sur quelques-unes il y a
des crotites.

Entre les plaques il y a des pustules surnuméraires,
mais beaucoup moins développées que sur la génisse pré- |

cédente. Les ganglions du pli en avant de la fesse ne sont
pas trés gros.

4¢ passage. — Le 17 juillet 1902, je vaccine un veau
Vigoureux avec de la semence provenant du précédent
(3¢ passage).

Température :
18, malin 39-9; soir 39°8
19, — 39 9; — &0
20, — 396; — »

La récolte a lieu le 21 juillet. Le vaccin trés bien pris a
bon aspect, sauf sur deux points ol il y a des trainces de
crotites jaunes couleur sucre d'orge, avec une sécrétion
puriforme

Les ganglions sont moyennement développés.

Je suppose que les croiites jaunes et la séerétion puri-
forme provenaient de ce que la semence étail trop jeune.

B¢ pAssAGE. — Le 2 décembre 1902, j'ai vacciné une
génisse d'un an 1/2 environ, avec la pulpe recueillie le
21 juillet,

L'évolution fut celle de trés beau vacein. 11 edt été impos-
sible & qui que ce soit de trouver une différence. Les gan-
glions inguinaux ¢taient peu développés.

Température :
soir 38v8
38 9
— 389

3 décembre, matin 3803;
& — 38 6;
3 — 38 6;

La récolte eut lieu au bout de quatre jours, le 6 décembre.

Je n'ai pas encore pouss¢ plus loin celle série, car en
fait de vaccination animale, pour obtenir de bons résultats
il faut ne se servir que de semences vieillies. Il me faut
donc encore attendre quelques mois pour oblenir dans de
bonnes conditions un sixidme passage.

Parallélement avec la série précédente j'en ai commencé
une autre, en ulilisant la semence du second passage, celle
provenant de la premiére génisse,

Le 6 octobre, j’ai inoculé une génisse avee celle semence
vieille de cing mois.

Température :

7 octobre, matin 38°3 soir 38°2
8§ — — 387 — 38
9 — — 392 — 39

La récolle a lieu le 10 oclobre, aprés 4 jours seulement,
pour avoir une semence plus vigoureuse,

Le vaccin est bien pris sauf sur cerlains points on
quelques pustules onl manqué. Les ganglions sonl peu
développés La récolte est assez abondante.

Cetle récolte a récemment servi de semence pour plu-
sieurs veaux el génisses el s'est comportée en vaccin de
bonne qualité.

Expériences sur éobafes et lapins

Ces expériences faites en collaboration avec le D* Rehns
seront publiées dans un autre travail. Je me contenterai de
dire que nous avons inoculé¢ aux cobayes et aux lapins le
variolo-vaccin de 1, 2% et 3¢ passages avec des résultals
divers et que nous avons avec succts reporlé ce vacein du
cobaye a 'enfant.

Résultats sur I’homme

Lorsqu'on vaccine une personne en ¢ial a incanation
variolique, I'effet produit par le vaccin est différent suivant
la période de I'incubation. ;
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Lorsqu’on vaccine peu avant I'éclosion des symplomes
de la maladie ou A leur début, les deux infections mar-
chent parallélement sans influer Fune sur Fautre ; mais si
I'on vaccine plus ou moins de temps avant le moment de
cetle éclosion, la vaccinalion a une influence d’autant plus
grande qu'elle a été praliquée & un moment plus éloigné
de celte éelosion, plus rapproché du début de l'incubation.
Si bien que, si I'on vaccine dans les deux ou trois jours du
débul de la période d'incubation, la variole ne se développe
pas. Si I'on vaccine plus tard, la variole sera d’autant plus
alténude que la vaccination aura é1¢ plus précace.

Jai un cerlain nombre d’observations trés probantes &
ce sujel; je veux n’en rapporler qu'une parce que seule elle
a quelque intérél pour ce qui va suivre.

Mais avant de rapporter celle observation, je veux ré-
pondre & une objection qui a été faite & Uidentité de la
variole et de la vaccine.

On a dit : La variole et la vaccine sont bien denx mala-
dies différenles, puisque, sil’on vaccine une personne ayant
la variole ou en incubation de variole, les deux maladies
évolueront parallelement et sans influer 'une sur Pautre.

Je viens de répondre A une partie de Pargument, voici
ce que je dirai pour le resle.

Lorsqu’on vaccine une personne le méme jour avee deux
vaccins différents, les deux vaccins évolueront paralléle-
ment. Chaque inoculation donnera une infection différente
quoique de méme nature.

Si l'on inocule du vaccin & une personne lous les jours
pendant un certain temps, les inoculations des premiers
jours se développenl parallelement les unes aux aulres, ce
seront autant d'infections différentes, bien que de méme
nature, se développant.surle méme individu, mais au boul
d’un certain nombre de jours, le milicu commencera &
étre imprégné, a devenir moins propre a la culture el les
nouvelles pustules seront moins belles ; puis d’autres avor-
teront plus complétement, et enfin, versle dixieme jour, les
inoculations resteront stériles.

1l en est de méme pour la variole, Siles deux infections
— vaccine el variole — se développent en méme lemps,
elles ne s'influencent pas, mais si la variole survient chez
un individu déja imprégné par la vaccine, rendu plus ou
moins impropre aux cultures, la variole sera atténuée, el si
I'imprégnation est plus forle, la variole ne viendra pas.

Il en sera de méme si on vaccine un varioleux aux di-
verses périodes de sa maladie.

La variole a une incubation de 13 ou 14 jours. Le vaccin
trés virulent évoluant régulierement préserve au boul de
10 jours. Si un sujet en incubation de variole est vacciné
dans les 3 el peut-étre 4 premiers jours de celle incubation,
il n’aura pas la variole, el si on inoculait en méme temps

et & un méme sujet la vaccine et la variole, le sujet ne.

deviendrait pas varioleux, la 1ésion variolique d’inocula-
tion seule se développerait, le vaccin allant plus vite que
la variole empécherait la généralisation.

(Vest sans doule aussi parce que la lésion d’inoculation
a déja imprégné et modifié le lerrain, & I'époque de la
généralisation, que celle généralisalion est d’ordinaire sans
imporlance chez les inoculés de variole et que leurs pus-
tules sont en pelit nombre.

Voici maintenant pour appuyer ce raisonnement his-
toire d'un de mes vaccinés qui a évité la variole parce que
la vaccination est arrivée & lemps.

Le ® mars 1901, je suis appelé¢ auprés de Mme M...
atteinte de variole.

La malade sest sentie un peu fatiguée le 24 février,
davantage les 25 et 26. Elle est restée seulement le 26 sans
se lever. Elle s'est sentie mieux le 27, en méme temps que
commencait 1'éruption. L'appétit conlinua a étre bon.

Elle a- des puslules saillanles, blanches, sur la figure,
le dos, surtoul les fesses et le haut des cuisses en arricee ;.
trés peu aux jambes; trés peu ailleurs ; deux sur les seins.
_ L'enfant, qui aura 2 mois le 12, est vigoureux. 1l a lou-
jours tété sa mére. 11 continuera i la téter.

Je vaccine cet enfant le méme jour. Le vaccin se déve-
loppe normalement ; le 11, les crotiles commencenl a se:
former sur les pustules: le 13, les crotiles couvrent les
pustules dans loule leur ¢tendue sauf sur les bords. Les
jours suivants, les crottes sont enlitrement formées.

Voici la marche de la température :

-:ir mars malin soir 3705 | 11 mars malin 37°2 soir 37+0
s 3702 — i 12 — Sl S i T gl
6 — 3T 8= 3 e — 369 — 37T
T - — BB == TR Ak — 374 - 3

8 — — A - 377 15 — - 36 — 377
9 — =t 874 i 376 16 — S T i,
10 — — 369 — 3715

Persuadé qu'on pouvail impunément inoculer la variole
en méme temps que le vaccin (1), je n’ai pas hésité a ino-
culer i des enfanls la pulpe des passages successifs de
variole sur les animaux en expérience, paralltlement a
du vacein éprouvé.

A plusieurs reprises j’ai inoculé la pulpe de premier
passage provenant de l'dne, mais loujours sans succes. 11
esl vrai que cetle pulpe ¢tait tres vieille.

Les pulpes de deuxiéme, troisiéme, qualricme, cinquiéme
passages donnérent des résultats.

Inoculation de la pulpe au premier passage

Le % mai 1902, Yvonne G..., 15 mois, est inoculée sur
le bras droil avec du vacein ordinaire trees virulent ; sur le
bras gauche avec la pulpe variolique de premicr passage.
Les inoculalions onl él¢ failes par coupures. Celle enfant
a été vue successivement les 7, 9, 13, 20, 24 mars. Des
pustules régulicres se sont développéesa droile: rien n’est
survenu i gauche, et l'enfant n'a pas eu d’éruption géné-
ralisce.

Le 24 juin, je renouvelle I'expérience sur un enfant de
11 mois, avec le méme résultat,

Inoculation de la pulpe de 2¢ passage

Le 12 mai, Robert P... 6 mois, est inoculé sur le bras
droit avec la pulpe variolique, 2¢ passage; et sur le bras
gauche avec du vaccin ordinaire trés virulent. Sur chaque
bras il a é1é fait deux coupures elune pigure.

Le 14, & droite, rougeur de la piqure ; sur la coupure
vésicule régulitre dela longueur de la coupure. A gauche
méme apparence, mais le vaccin est un peu plus développé.

Le 15, les vésicules sonl tres développées des deux
colés, tres régulieres et absolument semblables.

J'ai vu cet enfant chaque jour pendant Lrois semaines
environ. Les lésions des deux bras ont toujours ¢té sem-
blables, Jamais il n’y a eu d'éruption généralisée. 1l ne-
s’est pas non plus produit de vésicules surnumdéraires,

(1) En 1870, le D* Lucien Papillaud (De la variole, de la vaccine
et de Uinoculation post-vaccinale; Liége, 1872) pour préserver
plus sirement de la variole les personnes de sa clienléle, inocula
de la variole & tous ceux qui avaienl élé vaceinds antérieurement.
Dans une premiere série de 8% cas, il a eu 63 succés; 54 n'ont eun

wune éruption locale et 9 onl eu, en plus, une éruption secon-
gaire généralisée consistant en 10 420 pustules répandues sur toule
la surface du corps, Sur les 63 sujets inoculés avec succes, 10 avaient
été vaceinés tout récemment (de 2 mois & 2 ans) avec un résuliat
positif. Une sage-femme, voulant imiler la pratique du Dr L. Papil-
Jaud, inocula de jeunes enfants non vaccines aqlérleureme_nt. 1ls
eurent une érupfion généralisée plus ou moins intense, mais n’al-
lant pas jusqu'a la confluence compléle et ne metlant pas leur vie:

en danger.
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~comme on observe parfois avec le meilleur vaccin, et
-comme c'est la régle pour la variole inoculce.

Le 12 mai, Simone B. 13 mois, est inoculée de la méme
facon que le précédent.

Les lésions snivent la méme marche, tout en cétant un
peu — trés peu — plus développées & droite. L’auréole
rouge est un peu plus étendue de ce cdté, Sous les deux
aisselles un pelit ganglion a grossi. Il est un peu plus
«développé & droite.

Le 2 juin, j'inocule de la méme fagon sept enfanlts; chez
tous le variolo-vaccin a donné des pustules exactement
semblables aux pustules de vaccin; chez aucun il n’y eut
ni pustules surnuméraires, ni éruplion généralisée.

Le 10 octobre, j'inocule quatre enfants avec la pulpe de
2* passage en méme lemps qu'avec celle de 3° et d'autres
vaceins.

Chez deux enfants les pustules provenant du 2° passage
~donnérent de trés belles pustules ; chez les deux autres les
pustules furent moins belles, tardant & se développer chez
I'un et étant un peu dentées, étant formées de deux parties
superposcées chez I'autre. Il s’agissait d’enfants plus résis-
‘tants que les autres, et la virulence de la pulpe avait un
peu faibli.

Inoculation de la pulpe de 3¢ passage

Le 5 juin, André P., 6 mois, est inoculé par coupures
~sur le bras droit avec de la pulpe variolique de 3° passage
el sur le bras gauche avec du vaccin ordinaire trés vi-
rulent. ;

. Le 6 juin, rougeur le long des coupures ; un peu moins
a droite. ’

Le 9 juin, trés belles pustules des deux cotés; moins

«développées i gauche,

Le 23 juin, crotites séches des deux cdlés. A aucun mo=
ment il n'y a en ni pustules surnuméraires, ni éruption
généralisée.

Quatre autres enfants sont inoculés le méme jour de la
méme fagon avec les mémes résultats ; un autre est de
méme inoculé le 9 juin.

Jinocule le 9 juin avec le 3° passage seulement par deux
coupures, ‘Ggsbon G. dgéde 13 ans, vacciné dans l'enfance ;
revaceiné a 7 ans avec succes (2 puslules), revacciné sans
succes a 12 ans,

Le 13 juin, le point inoculé porte des crotites séches,
longues, & I'une d’elles, il y a des traces de suintement. 1
Yy a autour une rougeur violacée qui semble s’effacer.
On sent un petit ganglion dans laisselle.

Il s’agit trés certainement d’une inoculalion positive
avortée.

Le 10 octobre, j'inocule avec la méme pulpe, en méme
temps qu'avec la pulpe de 2° passage, du vaccin ordi-
naire, quatre enfants (voir plus haut). Chez trois les pus-
tules furent trés belles des le troisitme jour; chez le
quatricme il n’y avait, le troisiéme jour, qu'une rougeur
irrégnliere le long des coupures; le 5° jouril y avait
une pustule longue un peu dentée. 1l sagit du méme
-enfant qui avec le 2¢ passage a donné des pustules dentées.

Le 5 novembre, je vois un de ces enfants avec des
«crotites séches, et le 18 avec des cicatrices.

Le 11 octobre, j'inocule un enfant de 18 mois, Robert A.
avec la pulpe de 3¢ passage récoltée le 10 octobre. Je ne
fais pas d’inoculation avec d’autre vacein.

Le_ 15, les pustules ont absolument I'aspect de beau
vaccin.

Le 24, il y a, & la place des pustules, des croiles séches
sans rougeur autour.

Le 6 novembre, il ya toujours les crotites séches, 11 n'y

a pas eu d'éruption généralisée ni de pustules surnumé-
raires,

Le 20 octobre j'inocule avec la méme pulpe Edouard R.,
4 mois,

Le 23, les pustules sont développdes el trés belles.

Le 6 novembre, crotites séches, 2 ont été arrachées pré-
maturément. Pas de pustules surnuméraires, pas d'érup-
tion.

Le 7 novembre, les crotites vaccinales arrachées se sont
reproduites. Sur les boutons d'éruplion sont des crotiles
stches, noires,

Le 21 octebre, jinocule avec la méme pulpe Joséphine B.
14 mois,

Le 24, teés belles pustules.

Le 28, les pustules commencent a sécher au milieu ;
rougeur autour, mais pas tres grande,

Le 5 novembre, crotites seéches ; arrachées prématuré-
ment. Pas de pustules surnuméraires. :

Le 25 oclobre, j'inocule avec la méme pulpe Suzanne F.,
dgée de 5 ans 1,2, sur un bras et avec du vaccin ordinaire
sur l'autre. -

Le 28, belles pustules.

Le 30, belles pustules,

Le % novembre, belles pustules.

Le 8 novembre, crotites séches,

Le 27 octobre, j'inocule Emile W., & mois (vacciné sans
succes & un mois par une sage-femme)avec la méme pulpe
de 3* passage.

La mére a été revaccinée avec succes en décembre 1900
ou janvier 1901.

Le 30 octobre, les pustules sont longues mais un peu
ondulées sur les cotés,

Le 7 novembre, crotites stches ; pas de rougeur autour.

Le 31 octobre, j'inocule Marie C , 17 mois, avecla méme
pulpe en 2 poinls el avec la pulpe de 4* passage, et du
vaccin ordinaire sur d'autres.

Le 3 novembre, les pustules provenant de la pulpe de
3* passage sonl trés belles,

Cette enfant avait été préalablement vaccinée 1 fois sans
résultat en juillet 1901 et en mai 1902,

Le 31 oclobre, j'inocule avec la méme pulpe de 3¢ pas-
sage par deux coupures : M C. la mére de I'enfant pré-
cédent, vaccinée dans son enfance; les deux fréres et la
sceur, René, 10 ans, Georgelle, 9 ans, el Marius, 7 ans,
tous déji vaceinés.

Le 3 novembre, aprés 4 jours, la mdére a des crotites
linéaires, séches, avec une trés légére rougeurautour ; ¢'est
un résultat douleux. René a sur ses coupures des crotites
¢paisses couleur sucre d’orge, avec rougeur autour; c'est
un vaccin avorlé qui a été écorché, Marius a des pustules
longues, irréguliéres, crotteuses. Georgette a des pustu-
les longues tres belles,

Inoculation de la pulpe de 4¢ passage

Le 21 juillet, j'inocule deux enfants par coupures avec,
sur le bras droit, du vacein ordinaire récent, surle bras
gauche, la pulpe variolique de 4¢ passage.

Chez les deux enfants les pustules se ressemblent ; il se
développe hitivement, an milieu des pustules, des crotites
jaunes montrant qu'il s'agit de vaccin ayanl besoin de
vieillir. Il ne survient ni pustules supplémentaires, ni
éruption généralisée.

Le 1°f octobre, jinocule un jeune enfant avec, sur le
bras droit, de la pulpe de 4e passage et sur le bras gauche
un autre vacein.

Le 4 oclobre, le résultal est douteux pour la pulpe
d’origine variolique.
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Le 6, il y a sur les coupures des pustules longues,

Les pustules suivent ensuite une marche régulicre.

Le 31 octobre, Marie C. 17 mois. est inoculée avec la
pulpe de 4* passage en méme temps qu'avec d'autres vac-
cins.

Le 3 novembre, sur la coupure d'inoculation de la pul-
pe d’origine variolique, il y a une pustule longue comme
sur les aulres coupures,

Cette enfant a é1¢ également inoculée par deux coupu-
res avec la pulpe de 3¢ passage provenant de la génisse
inoculée le 6 octobre (voir plus haut.) '

Inoculation avee la pulpe de 5¢ passage

Le 6 décembre 1902, jour“de la récolte du variolo-vaccin
de 5¢ passage, je vaccine trois enfants sur les deux bras.
Ces enfants ne sont inoculés qu’avec cette pulpe.

Henri E., 22 mois, présente le 9 décembre des pustules
vaccinales régulicres; revu le 20 et le 22 décembre. on
trouve sur ses bras les crotites vaccinales séches, et & coté
d’elle une petite crotite surnuméraire, Pas d'éruplion géné-
ralisé

Emilienne E., 6 mois, sceur du précédent, présente le
9 décembre un vaccin régulier, et les 20 et 22 des crotiles
réguliéres déprimées au centre. Il n'y a pas d’éruption
généralisée.

Léopold B., 4 ans, présente le 9 décembre un vaccin un
peu purulent, crotteux, avec rougeur assez prononcée
autour. Les bords des pustules sont un peu dentelées,
comme si on avail affaire & un vacecin & virulence légére-
ment affaiblie, ou 4 un enfant & réceptivilé amoindrie.

Le 20, je trouve des crotiles en partie décollées par un
suintement plus ou moins purulent, et autour de ces croi-
tes de peliles ulcérations rondes, cupuliformes, provenant
certainement de pustules surnuméraires. Sur I'un des bras,
le droit, il y a, en plus, dans le voisinage des lésions vacci-
nales. une dizaine de petites crotites surnumdéraires,

Le 23, les crotites ¢taient tombées sous le pansement, el
remplacées par des bourgeons énormes.

Ces lésions évoluérent rapidement vers la guérison, et
le 6 janvier, un mois aprés la vaccination, il n’y avail plus
que de pelites plaies ne demandant plus que quelques
jours pour étre complétement cicatrisées

e

Cel enfantn’a pas présenlé d’éruption généralisée,

Dans mes experiences chez les animaux, j'ai obtenu sur
la premiére génisse des pustules plus larges que les pustu-
les de vaccine ordinaire, Sur cetle méme génisse et sur le
premier veau inoculé avec la semence provenant de celte
génisse j'ai obtenu des pustules en dehors des points vac-
cinés. Cette derniére éventualité se rencontre quelquefois
avec le vaccin ordinaire transmis d’animal & animal.

Dans mes expériences sur 'homme j'ai toujours vu un
vaccin évoluant comme un vaccin ordinaire.

Jai toujours inoculé le 1¢" et le 2¢ passage en méme
temps que d’autres vaccins pour éviler la généralisation,
c'est a-dire U'éruption variolique.

Jai inoculé seuls le 3° et le 5° passage, et je n'ai pas en
e généralisation ; j'ai eu du vaccin et non de la variole,

Du reste, I'évolution de la variole inoculée différe beau-
coup de celle du vaccin. Au point inoculé de variole, méme
dans une inoculation par piqiire, il nait plusieurs pustules
dont la circonférence est festonnde trés irrégulicrement.
Autour de cette pustule, il nait un trés grand nombre de
pustules surnumeraires, confluentes ou isolées, puis, vers
le 137 ou le 14 jour, il se produil des pustules sur tout
le corps.

Sur lous mes inoculés, sauf deux, il n'y eul pas de pus-
tules surnuméraires. L'un des deux enfants eut une seule
pustule surnuméraire ; I'autre en eut un grand nombre.

Ce qui peut parailre surprenant, c’est que c’est précisé-
ment le virus de 5° passage qui a donné ces pusltules sur-
numéraires,

Comment se fait-il que ce virus, déja éloigné de sa souche
primitive, semble s'en rapprocher plus que les autres

Lorsqu’on étudie pendant des années la culture du vac-
cin el ses résultals, on arrive & observer un phénomene
assez singulier, que jai déja signalé aprés bien d’autres
mais qui avait ét¢ mal interprété par les auteurs: c'est I;:
production des pustules surnuméraires chez I'enfant.

Si I'on consulte les livres classiques, on y lira qu’on ob-
serve la vaccine généralisée el les pustules surnuméraires
lorsque le vacciné est porteur de lésions culandes eczéma-
Leuses, impéligineuses ou aulres ; il s'agirait d’aulo-inocu-
lations.

Le sujel vacciné serail responsable des pustules surnu-
méraires, Il n’en estrien ; je I'ai prouvé (1): c'est le vaccin
qui est coupable.

Certaines années on récolte, parfois en sérvie, du vacein
donnant des pustules surnuméraires, et si 'on vaccine un
certain nombre d’enfants sur un bras avec ce vaccin et sur
I'autre brasavec un autre vaccin, on trouvera, par exemple.,
presque tous les bras droils avec des pustules surnumé-
raires, tandis que sur les bras gauches les pustules seronlt
en nombre égal & celui des inoculations. Une fois j'ai ob-
servé une vingtaine de ces pustules sur un bras,

Rien d’étonnant, lorsque I'on sait que la vaccine est de
la variole modifiée, qu'en passant par certains organismes
animaux, le virus reprenne un peu de sa virulence primi-
live, et se rapproche un pen de la variole.

C’est donc un phénomeéne semblable que j'ai observé
pour mon cinquieme passage. L’enfant, qui a eu un grand
nombre de pustules surnuméraires, avail sans doute une
réceplivilé particuliere et pour le vaccin et pour les nom-
breux microbes étrangers qu'on y rencontre toujours ; mi-
crobes qui ont déterminé chez lui la vaccine uleéreuse (2).

De tout ce qui précede je crois qu'on peut hardiment
conclure que la vaccine esl une transformation de la variole
et que celle transformation est facilement obtenue en em-
ployant de la pulpe variolique au lieu de lymphe ct en
répandant largement cetle pulpe sur des surfaces large-
ment scarifiées.

Comme je I'ai déja dit, cette transformation est depuis
longtemps une chose admise en Angleterre et en Allema-
gne. Dans cc dernier pays I'Etat autorise dans ses propres
instituts la culture du virus variolique pour servir de vac-
cin.

Fespere que ce travail contribuera 4 amener la méme
certitude en France.

(1) A. Ghanmier : Elude sur les pustules vaccinales secondaires
(Gazette médicale duCentre,aoit 1898). — Edm. Chaumier: Vingt-
quatre pustules vaccinales sur le méme sujet; pustules surnumé-
raires ; vaccine généralisée (Gazette med. du Centre, aoit 1898.)

(2) La vaccine ulcéreuse s'observe fréquemment lorsqu'on fait
les inoculalions avec de la pulpe glycérinée fraiche, ou bien direc-
tement de génisse & bras. On ne devrait jamais recourir i cetle
derniére méthode, antiscientifique et dangereuse, abandonnée par-
toul excepté en France. La vaccination de génisse & bras n'est pas
seulement dangereuse par les accidents qu'elle peut produire —
vaccine ulcéreuse, phlegmons, fiévre aphteuse (Paris, 1900; voir
Progrés médical, janvier, 1003), etc. — mais surtout par la fansse
sécurité qu'elle donne aux personnes incculées avee un vaccin sou-
venl inerte,
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LES SUPERSTITIONS MEDICALES EN TOURAINE

Par le D' YSAMBERT (de Monts).

I
INFLUENCES SUR LE SEXE DES ENFANTS

Un article récent du D* E. Ravon, paru dansle
Correspondant Médical sur les préjugés populaires
dans le Lyonnais et relatifs esu sexe probable des
enfants, m’a donné 1idée de rassembler mes notes
surle méme sujet en ce qui concerne plus pa:ticu-
Jiecrement la Touraine, qui, bien que pourvue abon-
damment de médecins, tant 4 Ja campagne qu’a la
ville. n’en conserve pas moins ses vieilles pratiques
empiriques,ses croyanc es etsesidéessuperstit’ euses,

INFLUENCE DE LA LUNE — Comme dans le Lyonra‘s,
le renouvellement de la lune, ala suite de Vaccou-
chement, joue un rd'e important an point de vus du
sexe de I'enfant procha'n. Sl y a un changement
de lvne dans les siz jours qui suivent 'accouche-
ment, dit le D E. Ravon, 'enfant suivant sera de
sexe différent et si le changemert de lune a lieu
apres sic jours, 'enfant sera de méme sexe. Mais en
Touraine, le délai du renouve'lement de la lune,
aprés l'accouchement, est de newf jours. Sila lupe
se repouvelle dans les neuf jours qui suivent i’ar-
couchement, 'enfant procrain re sera pas du méme
sexe que le précédent, si, au contraire, la lore re se
renouvelle pas dans ce laps de temys, l'enfant pro-
chain sera du méme sexe,

Une dame de Tours, ayant eu une petite fille, il y
a‘trois ans, et devenue enceinte 3 nouveau, savait
trés bien psr sa mére, qui, pour appartevir a4 un
certainmonde, n’en est pas moias for t superstitieuse,
que scn second enfaut sera’t encore une fille, ¢sr 7a
lune ne s'élait pas renouwvelée dans les nevf jours
qui avaient swivi son accouchemen!. Les faits
confirmérent p'einement ses prévisions par la venue
G'une seconde petite fille, — Maintenant, si la jeune
maman devieot enceinte une troisieme fois, tout le
monde en sera enchanté dans la famille, car la lune
S'est renouvelde dans les neuf jours qui suivirent le
Second accouchement, et la grant’mére a annoncé,
avec un petit air satisfait, que ce serait a'ors un
garcon:, . e

Daps le Morvan, la lune permet aussi de recon-
naitre le sexe de l'enfant a venir, mais la formule
est un peu différente : si le premier enfant est né
€n lune lendre, c'est-a-dire dans les deux premiers
(Quartiers, V'enfant suivani sera du méme sexre, dit le
Dr Bidault, dans sa thése, 1899 ; s’il est né en lune
dure, c'est-d-dire de Ja pleine lune au dernier quar-
tier, 'enfant suivant sera de sexe différent.

ForME DU VENTRE. — (Clertaines commeéres ont un
oyen trés simple de diagnostiquer le sexe de 1'en-
fant, au cours de la grossesse. Elles se basent sur la
forme du ventre. Une femme grosse a-t-elle le ven-
tre proéminent, pointw, elle aura une fille; a-t-elle,
au contraire, le ventre élargi, elle aura un garcon
(A signaler plus particulierement a l’attention de

M. les accoucheurs..... 1)

PREMIERE PERSONNE RENCONTREE PAR UNE FEMME EN=
CEINTE. — Dés qu'une f-mme se sait enceinte, ¢lle
n'aqua aller & la mes=e, et la premiére personne
qu'elle renconlre en chermin lui iniique par son
sexe, si el'e aura un garcon ou une fille. Rencontre-
t-elle d’abord un homme, elle aura un garcon: ren-
contre-t-elle au contraire en premier lieu une femne,
elle aura une fille.

Je me rappelle une de res e'ientes qui au retour
de la messe, uvn dimanche, éta't absolum«nt fu-
rieuse, yarce jquela premiére personne qu’elle avait
rencontrée, en zllant a l'offic e, était un bomme, et
qu'elle se savait enceinte. Or, cette femme avait
déja denx g.rcons, et son plus grand désir ¢tait
d’aveir une fitl-. Eh bien, son troisiéme enfant fot
encore un g4r¢on.....

« (;a vous fait rire, me disa'tce!te pauvre femme,
tovte navrée, en me racontart son aventu e: eh
b en, moi je vous assure que ca y fail. » Ma «liente
me paraissait tellement convaincue que jaurais eu
mauvaise grice a essayer de la dissua. ter.

INFLUENCE DES MOTS « PAPA » ET « MAMAN ». —
D’acrés un autre préjugé, un des plus remarqua-
bles ¢u genre. le sexe de I'enfant prochain est diffé-
rent suivant quun enfant di en premier lieu
« papa » ou bi-n « maman ». Commence t-i: par
dire « papa », Uenfant suivan! sera dw sexe [émi-
nin ;commence-t-il au contraire psrdire « maman »,
Venfant prochain sera dw sexe masculin.

Ce préjugé a quelque analog'e avec le précédent,
mais alors que dans le premier cas, la femm- en-
ceinte qui aura rencontré d’abord un homme, aura
un garcon; dans le second, si un enfant a dit en pre-
mier lien « papa » Penfint suivant sera non pas un
garcon mais bien une fille et réciproguement pour
les deux cas.

Dans_le premier préjugé, il y arapport direct, si
Jje pu s ainsi dire, entre le sexe de la personne ren-
contrée et celui de 1'enfant & venir; dans le second,
il y a au contraire rapport inverse entra le sexe que
repiésante le premier mot dit par enfant « papa »
ou « maman » et celui de 'enfant 4 venir.

Cette remargue n’a d’autre but que de montrer a
un degré de plus labsurdité de ces différentes
croyapces, ayaut cours dans un méme rays et sou-
vent dans une méme famille .

POUR AVOIR UN ENFANT DANS L'ANNEE, ET DE SEXE
MASCULIN. — Voici bn moyen trés simple de guérir
la sténlité et rela sans avoic re-ours 4 des lrane-
men's longs et souvent incertains. Il suffit a la
femme stérile de faire caire du riz dans une CHS~e-
role et ensvite de gratter le fond de cette casserule
de facon a recueillir et & manger le résidu quelque
peu bralé quis'yir.uve adhérent. La femme de-
viendra ainsistirement enceinte dans I’snnée et, qui
plus est, son enfant sera un garcon.

POUR AVOIR A VOLONTE UN GARCON OU UNE FILLE. ——
La femme enceinte peut avoir se'on son désir, soit,
un garcon, soit une fille.

Veut-elle un garcon, elle w’aura pendant sa gros-
sesse qu'a manger beaucoup de légumes. — Veut-elle
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aw conlraire une fille, elle w'aurd que’a mangerbea-
coup de viande. '

Il y a peut-étre une relation entre cette ‘eroyance
qui permettrait d’avoir a volonté un enfant de sexe
masculin ou de sexe féminin, suivant le genre d‘a-
limentation observé par la mére et le moyen #i°és
peu parfwmé recommandé par I’Ecole de Salerne
pour reconnaitre le sexe de Penfant au cours de la
grossesse et basésurl’'examen, la couleur, la forme,
l1a consis’ance des excréments.

Observe (disait-elle) Vexerément de la future méve,
Le sexe de Uenfant te livrie son pmystére.

1I
LE CHAPELET

DETERMINATION DU NOMBRE DES ENFANTS, — Apres
avoir jassé en revue les différents préjugés dela
Touraine, sur les diverses influences relatives au
sexe des enfants et qui monirent: 1° quon dia-
gnostique facilement dans le monde extra-médical
le sexe des enfants pendant 'a grossesse; 2° quily a
apssi dans ce méme monde des moyens employés
pour avoir 4 volonté des enfants de sexe masculin
ou féminin, je vais, par Vhistoire dw chapelet,
apprendre sans doutea bien des confréres (ue nous
avons, nous médecins, ainsi que les sages-femmes
dailleurs, le pouvoir dedéterminer le nombre d’en-
fants qu'une femme peut avoir. .

Il nous suffit pour cela, aprés vnaccouchement,
d’examiner attentivement le chapelel, membrane
située dapsla matrice et formée d'une série de pe-
tites poches, séparées par des étranglements (d'oti
<on nom probablement).

Cha jue poche membraneuse est destinée a rece-
voir un produit de concep ion différent; c’est ce qui
fait quaprés une délivrance, quand nous refoulons
le chapelet, il nous e=t facile de compter les poches
qui restent (le nombre en est variable suivant les
accouchements antérieurs etsurtout suivant les per-
sonnes mémes) et d’en déduire 1 nombre d’enfaots
que peut encore avoir Ja femme. — Ce n’est pas tout
ot si au lieu de refouler le chapelel, vous voulons
bien complaisammeot Parracher, la femme est as-
surée de ne plus jamais avoir d’enfants.

Telle est histoire authentique et Irés curieuse du
chapelet, qui m’a été racon'ée plusieurs fois. On
m’améme rapporté le cas d’une jeune femme de rna
clientéle qui, ayant déja irois enfants bien gu’igée
a peine de 21 ans, avait demandé & la sage-femme,
lors deson dercisr accouchement, de lui enlever le
chapelef, pour ne plus avoir d’enfants.

 Reconstituant du systéme nerveux

NEUROSINE PRUNIER

PHOSPHO-GLYCERATE DE CHAUX CHIMIQUEMENT PUR

ANALYSES

Le Gytodiagnostic. les méthodes d’examen des séro-
sités patho'ogiques et du liquide céphalo-rachi-
dien, par le D" Marcel LABBE, médecin des hopi-
taux de Paris. 1 vol. in-18 de 96 pages, cartonneé :
1 fr. 50 (L bra rie J.-Bai liere et Fils, 19, rue Hau-
tefeuille, Paris).

Iexamen des sérosités pathologiques 2 fait dans
ces derniéres années de tres granﬁs progres. On ne
ge contente plus aujourd’hui des consta'ations gros-
siéres sur la couleur, 1'aspect, la densité, la forma-
tion d'un coagulum plus ou moins épais ; mais on a
recours, pour affirmer le diagnost'c de la nature
des sérosités, a une série de moyens t'rés de l'oros-
copie, de la bactérioscopie, et de la eyloscopie.

(e sont ces moyens que M. Marcel Labbé a réunis
et condensés en un volume des Aclualilés médica-
les, en insistant particuliérement sur le plus mo-
derne d'entre eux, le cylodiagnostic.

Les précautions antiseptiques que l'on apporte
auiourd’hui aux plus minimes opérations médica-
les, ont rendu inoffensives les ponctions ewplora-
Irices faites dans les séreuses pleurale, péritonéale,
vaginale, articulaire, péricardique, de sorte que ces
interventions, autrefois redoutées, sont aujourd’hui
pratiquées sans aucun danger, et ont pu étre vul-
oarisées, non plus seulement dans un but théra-
peutique, mais dans une intention diagnostique,

La ponction lombaire, si elle n’a rendu que des
services négligeables dans le traitement des affec-
tions nerveuses et douloureuses, a eu, au point de
vae d'agnostique, une plus grande valeur en per-
mettant d’étudier chez l'individu vivant les infec-
lions et les réactions organiques qui se passent au
sein da systém3 nerveux. Aprés avoir traité de
Pexamen des sérosités pathologiques, M. Labbé
expose la techunique et les résultats de 'examen du
}iquide céphalo-rachidien obtenu par ponetion lom-

arwre.

LES EAUX MINERALES A L'ACADEMIE
; DE MEDECINE

Le rapport du D* Hanr'ot surla réglementation
des eaux minéra'es, dont les conclusions ont été
adoptées par 1'Académ’e de Médecine, dans sa
séance dua 17 février 1903, constate la diminution de
débit causée A certaines sources chaudes de Vichy
par des forages entrepris avant I'extension du péri-
métre, et qui avaient abouti & des jaillissements
d’ean et de gaz parfois con-~idérables, mais en pure
perte, 'eau obtenue par le principalde ces jaillisse-
ments restant boueuse et inutilisable.

Les sources des Célestins, situées cependant &
peu de distance des sources chaudes, nont subi
aucune atteinte. La source Ja plus importante de ce
aroupe (Célestins 1896) donne un débit de treize
millions de bouteilles par an; ma'gré ce chiffre
énorme, le niveau de la nappe est resté le méme.

Bien que 'e débit des sources chaudses soit encore
considérable et bien supérieur & la (uantité d’ean
qui peut &tre utilisée 4 Pheure actuelle, M. le
D* Hanriot, pour sauvegarder I'avenir de sources si

e b S R L h L ot i s g




< REVUE MENSUELLE .~ . : 43

précieuses pour la santé publique, proyose, au nom
de Ja Commission des eaux minérales, d'introduire
désormais daos la réglementation des eaux miné-
rales, les trois articles snivants :

1° Tout forage donnant lien & une source jaillis-
sante devra étre muri d’un régulateur ne laissant
couler qu'une minime quantité d’eau a déterminer
en dehors des heures d’utilisation, soit pour les
bains, soit pour l'embouteillage ;

20 Toute source autorisée, ui reste inexploitée
pendant deux années conséculives, doit étre fermée
hermétiquement de facon qu’il ne puisse y avoir
déperdition d’eau ni de gaz ;

30 Il y a lieu d’inviter adminisiration & obtenir
la fermeture hermétique des sources situc¢es dans
Je périmetre deé protection, lors méme qu'au mo-
ment de leur captage elles auraient élé sises hors
de ce périmeétre, s'il est établi gqu’elles povoquent
la baisse des sources recouvnues d’'intérét public.

AVIS TRES IMPORTANT. — Le D° AUGUY serait
reconnaissant & ses confréres de vouloir bien essayer
les comprimés de ferments d’huile de foie de
morue quil aretirés de cetie huile en collaboration
de M. Vergelot. D'aprés ses propres expériences ces
ferments guérissent, a la dose de 6 comprimés de
5 centigrammes par jour, la diarrhée des tuberculeux
et diminue la fréquence des hémoptysies.

Le Dr AUGUY, ne voulant pas s'en rapporter a sa
seule expérience, serait heureux de fournir gracieu-
sement i ses confréres les quantités de comprimés
nécessaires pour leurs expériences. Ecrire a M. Ver-
gelot, 163, rue de Flandre, Paris.

Voyages d’Etudes médicales : Eaux minérales, Sta-
tions Maritimes, Giimatériques et Sanatorivins de

-~ France. Voyage de 1902 aux stations des Vosges
et de 'Est : Vittel, Contrexéville, Martigny, Bour-
bonne-les-Baing,Luzeuil, Plombiéres, Gérardmer,
La Schlucht, Bussang, Le Ballon d’Alsace, Salins,
Besancon-Mouillére ; Compte renda par M. Lar-
GNEL-LavasTINg. Paris, imprimetie de la Cour

_ d'appel, L. MaRETHEUX, 1, rue Cassette, 1902,

Voyages d’Etudes Médicales aux stalicns Minérales
et Climatériques des Vosges et du Jura (1902) par
L. DeJacg, rédacteur en chef du Scalpel (Exirail du
Scalpel.) FavsT-THUYEN, Li¢ge.

La lecture de ces deux intéressantes brochures
engagera certainement nos lecteurs & prendre part
aux Voyages d’Eludes médicales, voyages utiles et
agréables tout ensemble.

Le cinquiéme voyage aura lieu dans la premiere
quinzaine de septembre 1903, -

- Il comprendra les stations du Sud-Est dela France
(Loire, Ardéche, Vaucluse, Hérault, Pyrénées-Orien-
tales, Ariége); Mont Pilat (station climatérique,)
Vals, Montmirail, Lamalou, Amélie-les-Bains, La
Preste, Le Boulou, Banyuls-sur-Mer, Vernet. Molité,
Ussat, Aix-les-Thermes, Aulus, S:lies-du-Salat.

Ce voyage, comme les quatre précédents, est pla-

¢é sous la direction seientifique du Dr Laxpouzy,
professeur de Clinique Médicale a la Faculté de Mé-
decne de Paris. qui fera sur place des conférences
surla médication hydrominérale, ses indications et
ses applications.

Le programme détaillé paraitra en mai 1903.

Pour tous reonseignemen'ss'adresserau Dr Carron
de la Carriére, 2, rae Linco!n, Paris,

PHTISIE, BRONCHITES, CATARRHES. — L’Emulsion
Marchais est la meilleure préparation créosotée. Elle
diminue la toix, la fievre et I'expectoration. De 3 & 6
cutllerées a café par jour dans lait, bouillon ou lisane.

Dr FErrAND. — Trait. de méd.

»

La Cryogénine dans quelques mailadies infestieuszes,
par les D" Boy-TEIssIER ET A. BRUNEAU, int.

”

Dans un article publié dans la Presse Médicale,
le docteur Dumarest a attiré 'atteation sur les pro-
priétés antithe: miques d'un corps nouvean décou-
vert par MM. Lumiere et appelé par enx e-yogéninoe.
Dans une note a la Soceété des sciences meédicales
de Lyon (19 novembre 1902) le do -teur Gélibert re-
venait sur les propriétés ant th-rmiques de ce corps
quiest av point de vua chimiqus de la benzami o-
semicarbazide. Ce nom un peu effrayant porur ceux
qui ne sont pas trés famil arisés avec les longues dé-
nominations chimiques, rappeslle tout un groupas-
ment dont la caractéristicqque est l'action antither-
migue : la cryogénine parait posséder au maximum.
cette action.

C’est dans la fievre des taberculeux que les pre-
mieres observations — dzil'eurs nombreusss —
ont été faites et en méms temps que la preuve était
donnée d'une action véritablement antithermique:
I'expérience paraissait démentrer et une inocuité
partaite du produit, ainsi qu'une rapidité d'action
tres remarquable.

Préoccupé depuis tantot dix ans de remédier aux
inconvénients des diverses méthodes antithermi-
ques, voire et y compris les -méthodes externes de
1éfrigh ation, jai élé si frappé des caractéres en
apparer ce s pécifiques de la cryogénine comme an-
tithermicue, que je me décidai a é udier cet agent
dans les grande s pyrexies. Je commencai par reco'-
ler ce queje pus trouver de cryogénine & Marseille
et, sitot les premiers résultats obtenuos et commu-
piqués a la Société Lumiére, celle-ci mita ma dispo-
sition telie quantité dont je pouvais avoir besoin et
les résultats que j'ai T'honneur d'énoncer aujour-
d’hui au Comitd Médical portent sur prés de 215
grammes de crycgénine employée.

Jai essayé la cryogénine dans la fitvre lyphoide,
dans 'érysipéle, dans le rhwmalisme articulaire
aigu, dans la preuwmonie, dansla grippe avec hyper-
thermie, d=ns une fiévre par infeclion stercoralé,
dans une fievrea haule tempéralure rappelant assez
bien la typhobaci'lose de Landouzy.

Je crois pouvo'r formuler comme suit les résultats
de mon observation :

1° La cryogénine a Ja dose de 2 grammes, 1 gr, 50,
1 gr., voire méme 0.80 centigrammes, abai-se pres-
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que loujours la température de 1 & 3 degrés dans
ces malalies fébriles.

20 [’abaissement de Ja température se fait tres
rapi tement ; pacfois 1 heure aprés I'admiois rat on
du remeéde; le plus o:dinairement entre la 2¢ et 4°
heur: Pabaissement se fa t.

3 La durée de l'abaissement est assez variable,
suivant la nature de l'infec:ioa trés probablement,
el par conséquent suivant la cause de '’hyp rther-
mie. Elle oscille entre 6 heures durée minima
ob ervée et 18 heu es pour une seule dose. Apres
plusicurs deses succe-sives doanées deés que le th-r-
momé re accasai  nettement un mouvement de
haussa. l'abaissement peut se maintenir assez long-
temps sans nouvelle dose, quatre jours de suite, dans
un cas ae dothiénentérie : le plus ordinairement 24,
30 ou 48 heures. _

4° Aprés que l'abaissement est obtenu a l'aide
d’'un - dosemas ive, il suffitd'un-= dose moitié rnoin-
dre et souvent plus pe ite encore pour mainteoir la
températare aux environs de 38° 38, 5 pendant la
duree de laffection.

5 C-mvai ¢ que jesuis, qu'il doitétre mauvais de
faire évoluer une maladie pyréltique avec une tem-
pérature trop voisine de la normale, j3 me su s re-
fus: a Padministrati m de do:es qui auraient peut-
étre produit des aba'ssements plus con-idéer.b'es
encore ; jaltendais qus le thermomé re marquat
ne t:ment son mouvement d’ascension pour redon-
ner une noavelle dose de cryogéniae.

6> Je n'ai jamais observé de collapsus, malgré
I'abaissement, plusieurs fois observé, de 4 degres
(40°, 5 a 36°5).

7° Dans plusieurs cas (fiévre typhoide, rhuma-
tisme, fitvre d’infection par fistule stercorale au
72* jour d’'une fievie ty, hoide, fiévre typhobacil-
luire) y’ai observs d=s sueurs profuses (deux fois
abso'ument exiraordinai es comme abondance)
sans autres conséquences d’ailleurs.

& L’action sur le systéme mnerveux, sur le cceur,
sur les reins, m'a paru sans c:ractére méritant
d’etre noté, -

Cependaat le nombre des contractions du coeu
gahaisse en méme temps que la température,
quoique dans des proportions bien moindres; on a
constaté que pour un abaissement d= 3° le pouls
est passé de 90 272 : une fois il est tombé de 112 a
100 pour un aba’'ssement de 1°5. La tension se re-
léve au-si un peu avec le raleat'ssement, 'l n’a pas
6t6 noté de différence au sphigmomeétre Verdin de
plis de 2 & 3 degrés, pour les plus grandes défer-
vescences.

9 Les sels de 1'urine apreés I'absorption de la eryo-
génine restent sans changement. L’urée szule pa-
rait lsgérement augmenté:. :

10° L’élimination de la cryogénine par l'urine
commence trés rapidemeat la réaction vert
émeraude que donne a froii Ja lijuear bleue de
Fe-ling avec lurine cryogsninée a été trouvée
une heare ap &s labsorption d’an gramme. Chez les
ma'ades qui ont pris de la cryogénine p'usieurs
jou s de suite, 11 réactioa vert émerauds a été re-
tro 1vée 5, 6 et méme 7 jours apres la derniére dose.

11° La persistance de la réaction vert émeraude
montre qus le médicameat s’accumule dans I'éco-
nomie et expliq :e l'eflicacité des doses faibles apres
la premiére dose massive.

.

12» Li» passage de la cryogénine dans les urines
des maladies pour lesquelles la diazo-éaction d’Er-
lich est utilisée n’a qu’une influence minime sur la
diazoréaciion ; on doi- cependant étre préveau que
la teinte carminée est lége:ement portée versl'ocre,
et que la teints ocre est la régle pour toute urine
cryogéninée normale ou pathol gijue sur laquelle
on tente la diizoréactim.

B e e e e Y
APPAREIL
Pour Injections sous-cutanées
Artificiel
: 30 fr,

de Sérum

Contenance : 1/2 lilre — Prix

Il permet au Médecin d'avoir une grande quantité de Sérum sous
la main, de faire immédiatement une injection sans ouvrir le flacon,
d'obtenir une pression continue et sans saccade.

NOUVELLES

1II¢ CONGRES INTERNATIONAL DE
THALASSOTHERAPHIE

Sous la Présidence d’honneur de
M. le Minisire de UInstruction publigue
12t sous la Présidence effective de

M. Albert Robin, Membre de U Académiede Médecine.

Deux Congres de THALASSOTHERAPIE ont déja été
tenus avec suzces, le pre nier & BOULOGNE-SUR-MER
EN 1894, le s2cond & OSTENDE EN 1895.

Les volumes qu ount publié les comp'es rendus de
ces Congrés démontrent surabondamment 'intérét,
I'importance et I'utilité des rapports et des diverses
communications qui y ont été présentés.

Au moment ot les agents physiques prennent
dans 1 thérapeutique générale la place (uileur est
due, i' est né:es aire d’approfondir I’étude des di-
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vers facteurs de la cure marine, d'en dégager les
effels préventifs et curatifs, afin d’en bien préciser
les indications.

La Société « BIARRITZ-ASSOCIATION » a pensé que
notre slation était toute désignée pour étre le siege
de ces troisiemes assisesinternationales de thérapie
marine,

11 était tout indiqué d’en fixer la date a la veille
du XIVeCongreés international de mé iecine quidoit
s’'ouvrir a Madrid le 23 aviil 1903,

LE CONGRES DURERA TROIS JOURS: DU 19AU 21 AVRIL.
Sont/membres du Congrés, tous les médecins, sa-
vants, familles de Congressistes, étudian!s en méde-
cine qui s’inserivent en temps uvtile et qui payent
leur cotisation,

Le yrix de la cotisalion est de pix rrancs. Elle
donne droit an volume qui pnblieral- compte rendu
du Congres, aux récept ons, féteset «xcursions dont
le programme est détsiilé ci-contre, eufinala réduc-
tion du prix du voyage.

Toutes Jes Compagnies des chemins de fer fran-
cais ontbienvoulu accorder la réduction de 50 p, 100
sur le prix des places. La Compagnie du Midi a. cor-
de aux Congressistes qui se rendent a Madrid la fa-
cu'té d’arrét & B arritz pendant la durée de notre
Congres.

Lesadhérents sont priés d’adresser avec le bulle
tin d’adhésion, le montant de la cotisation a M. Ray-
naud, pharmacien a Biarritz, trésorier da Congres.
Dernier délai: le 30 mars.

Toutes les communications, demandes de rensei -
gnements, ete., doivent étre adressées a M. le Doc-
teur Lobit, seerétaire- géncral du Congrésa Biarritz:
a M. le docteur G. Baudouin, secrélaire du Comité

yarvisien d’organisstion, 5, rue du Mont-Thxbhbor,
aris, etd M, le Docteur Seguel, 60, Boulevard Ma-
lesherbes, Paris, secrélaire pour les pays étran-
gers.
~ Un Comité d’organisation, siégeant a Paris, est
secondé par un €mité local d’'administration, sous
le patronsge de la Municip«lité.

CoMITE D'ORGANISATION SIEGEANT A PAnris; MM. les Drs Albert
Robin, membre de I'Académie de Médecine, président d’honnenr
des Congrés internationaux d’hydrologie, de climatologie el de
I%éf)logie, président dn Congrés; Baudouin (G.) ancien inlerne des

opitaux de Paris, seerétaire; Bouilly, professenr agrégé, chirur-
gien des hopitaux ; Dalehé (Panl), médecin des hopitaux ; Fiessin-
ger (Ch.) membre correspondant de I'Académie de Médecine ; Ha-
monie (Panl), ancien interne des hopitaux de Paris; Huchard
(Henri), membre de I'Académie de Mddecine; Josias, membre de
I'Académie de Médecine ; Labadie-Lagrave, médecin des hopifaux ;

Lanceraux, président de I'Académie de Médecine; Leredde, ancien
interne des hopitaux de Paris; Leroux (Gharles), ancien interne
des hopitaux de Paris; Mathien (Albert), médecin des hopitanx;
Rochard, ehirurgien deshdopitaux; Segond (Paul) professeur agrége,
chirurgien des hopitaux ; Sevestre, membre de ' Académie de Méde-
tine.

_COMITE ADMINISTRATIF SIEGEANT A BiamruiTz: MM. O’shea, pre-
sident de « Biarritz-Association » président ; Dr Lobit, secrétaire
général de « Biarritz-Association », seerétaire générval du Con-
Eres; L. Sébie, secrétaire de « Biarrilz-Associalion », directenr

e I'0Observaloire météorologique, secrétaire; Raynaud, pharma-
tien, membre de « Biarritz-Association », trésorier du Gongres;
Dr André Glaisse, membre de« Biarritz-Association », directeur do
Lahoratoire de Biologie Marine de Biarritz ; Dr Delvaille, membre
de la eommission administrative de « Biarrilz-Association », de

ayonne;

Dans les Facultés de province, des Comités lo-
caux sont organisés sous la présidence de MM. les

rofesseurs:

MM. Arnozan, & Bordeaux; Lemoine, a Lille ; Renaut, & Lyon;
Forgue, & Montpellier ; Spillmann, & Nancy.

Pour les pays étrangers: Allemagne, Angleterre,
Aulriche-Hongrie, Belgique, Danemark, Etats-Unis,
Espagne, Groce, Italie, Norvege, Pays-Bas, Perse,
Portugal, Roumanie, Russie, Serbie, Sué&ie, Tuar-
quie, etc.:

M. le Dr G. Seguel, de Paris, secrétaire.

Dans tous ces pays, des Comités nalionaux ont
éLé organisds; les noms de leurs présidents et de
leurs membres seront pub iés prochainement.

[LE SYNDICAT GENHRAL DES MEDECINS DES STATIONS
BALNEAIRES ET SANITAIRES DE LA 'RANCE etle SYNDI-
CAT MEDICAL DES STATIONS PYRENEENNES ont apporté
lenr concours et leur contr:bution & notre ccuvre,

LE SYNDICAT MEDICAL DES STATIONS PYRENEENNES
liendra son assembplée annue le a Biarritz, le di-
manche 19 avril.

La caravane hydrologique, organisée par M. le Professeur GAR-
wiGnU et formée d'étudiants en médecine el en pharmacie de la
faculté mixte de médecine et de pharmacie, et de la faculté des

sciences de Toulouse, passera également & Biarritz la journée du
19 avril.

PROGRAMME
SCIENTIFIQUE ET DES FETES (1)

DiMANCHE 19 AVRIL ; & 9heures du matin, au Grand
C: sino Bellevue (Salle des Iétes), Séance d’Ouver
ture : Premier Rapport, Discussion, Communica-
lions (2).

A 2 heures : Ouverture de I’Exposition internatio-
rale d’hygiéne et de sauvelage.

A 8 heures : représentation de Gala au Théatre
du Grand Casino Municipal. :

Lunpt 20 AVRIL : 2 9 heures du matin, aux Ther-
mes Salins (Salle des Fétes) : Deuxiéme Rapport,
Discussion, Communications.

A 1 heure de l'aprés-midi. Excuarsion : & Saint-
Jean-de-Luz el Hendaye (Plage et Sanatorinm) et
Fuenterrabia.

Voyage au choix : Bateau a vapeur, Chemin de
fer. Landaus et voitures.

MaRDI 21 AVRIL : & 9 heures du matin, au Casino
Bellevue (Sal e des Fétes), troisiéme et quatriéme
Rapports, Discussion : Séance de Cloture, Voeux
Divers, fixation dua I'Ve Congrés. Lieu, date, sujets
de rapports.

[’apros-midi, régates ou partie de pelote.

Le soir, a 7 heures et demie, banquet de cloture
(par sous: ription) : Soirée de Gala, au Grand Casino
Municipal.

EXPOSITIONS

Simultanément et daps les salles du Grand Casino
Bellevue, mises gracieusement a la disposition du
Congrés par M. Boulant, auront lieu :

1o Une exposition int-rnationale d’hygiéne et de
sauvetage (i roduits et appareils intéressant le Con-
gros, Arts méd caux et pharmaceuliques, hygiéne
générale, alimeutation, etc.) ;

(1) Ce programme ne saurait, & I'heure actuelle, étre tracé que
dans les grandes lignes. Le programme définitif sera envoyé aux
adhérents quelques jours avant onverture du CGongres.

(2) L'ordre des Gommunications serarégléla veille par une note.

Nous rappelons que les communications ne doivent pas dépasser
une durée de dix minutes.
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2 Une exposition organisée parla Société Fran-
caise de la Lroix-Rouge;

30 Une exposition organisée par la Société des
(Euvres de Mer, 1econnue d’ut lité publique par de-
cret du 7 décembre 1898 (1) ;

4* Une expositi'n organisée par les soins de la
Societélocale de Sanvetage;

5° Une exposition de fleurs;

6o Une exposition de travaux de demes et de
photograph'es d’amateurs.

I. — Rapports. — 1° Quel est le résultat du séjour
au bord de la mer sur les phénoménes intimes de la
nutrit-on ? Rapporiewrs : MM. Albert Robin et Mau-
rice Binet; >

2 Que's sont, au print de vue de la généralisation
de la tube culos=, les effits de 1+ cure murine?
Rapportewr : M le Dr Lalesque, d’Arcachon;

3 Quelle est linfluence du séjour an b .rd dela
mer et du traitement marin en général sur lappa
reil cardio-vasculaire? Rapportewrs : MM. Huchard
et Fiessinger:

4 La com; osition comparée de I'eau de I'Océan et
de l'eau de la Méditerranée : Par M. le Profe-seur
Garrigou, président du Syndicat médical des stations
Pyrénéennes.

IT. — Communications inscriles (2). — Professeur
D* (vlombo, de Rome : Résultats thérapeut ques
des voyages sur mer.

Dr Jules Félix, professeur d’hydrologie et de cli-
matologie méd cales a4 I'Université nouvelle de
Bruxelies: Sanatoires populaires et Coloni- s sanitai-
res ~u point de vue de la prophylaxie de la tuber-
culose et du traitement des tuberculeux.

D’ Tolosa-Latour, de VAcadémis Royale de Méde-
cine, Madr:d : Sanatoriums maritimes en Espague.

Dr Aniré Claisse, de Biarritz : Quelques éléments
du ¢l'mat marin a B.arritz ; le chlorure de sodium
atmoshérique.

Dr Dulau, de Capbreton : Conditions que doit rem-
plir un sanatorium pour scrofuleux. — Sanatorium
de Capbreton.

D* Gannay, de Bagnéres-de-Bigorre : Les affect ons
respiratoire~ chez les enfants au bord de la mer.

Dr Hamonic, d - Paris : Act on du traitement marin
dans 'es »ffections urinaires.

Dr Houzel, de Boulogne-sur-Mer : De I'Influence
du ~éjour au bord de la mer chez les pauvres et
chez ies riches

D! emoine. de Lille : Résu tats comparés du trai-
tement de la tuberculose dans les sanatoria et sur
le | ttoral

DrCh. Leroux. de Paris : Péritonite tuberculeuse
et traitement marin.

XIVe CONGRES INTERNATIONAL DE MEDECINE
Voyages : Avis n° 4.

EXCURSIONS ET VOYAGES ACCOMPAGNES. — Le nombre
des demandes concernant quelques-uns de ces
voyages dépasse le nombre des places qui est
limité. La liste des a thésions sera pro-hainement
close. Les personues i+ téres-ées doivent donc, sans
retard, 1égulariser leur inscription au Bureau Cen-

(1) Pour ces trois premiéres expositions, adresser toutes les de-
mandes & M. Girard, 31, rue Sainl-Lazare, Paris, . :

(2) Nous rappelons que le dernier délai pour l'envoi des litres
de communications a é1é fixé au 4er avril,

fral des Voyages pratiques, 9, rue de Rome, Paris,
ou aux Bureaux succursales de Lille, 35, rue Fai-
dherbe, Bruxelles, 25, rue Henri-Maus, et autres
agences.

LoGEMENT A Maprip. — Toutes les personnes ne
prenant pas part aux voyages accompagnés ont a
assurer elles-mémes leur séjour a Madrid, elles
doivent done se hiter d’écrire au bureau spécial.

TRAINS SPECIAUX. — Le train B. de Barcelone, Sa-
ragosse, Madrid, est complet.

Pour le train A. il n'y a p'us que quelques places.

BILLETS ESPAGNOLS POUR VOYAGES ISOLES. — Par
suite d'une décision grac euse des Compagnies in-
téressées, les Voyages pratiques fournront a
'a-ance, aux membres du Congrés pour leurs
voyages en Espagne, tous les billets a'ler et retour
ou circulsires qu ils désireront, basés sur la réduc-
tion de 50 0/0 qui leur est accordée, a condition
toutefois (étant donné le nombre des demandes),
que la commande soit faite huit jours au moins
avant la date du départ, et qu’elle soit accompagnée:
10 de la carte de Congressis'e; 2° du montant dont
le caleul sera fait grafuitement sur demande au
Bureau Central.

II¢ CONGRES INTERNATIONAL DE LA PRESSE
MEDICALE SOUS LE PATRONAGE DE S. M. LE
B%I D. ALPHONSE XIII ET DE S. M. LA REINE
MERE.

MADRID, 20-21-22 AVRIL 1903

Madrid, le 15 février 1903,
Monsieur,

Nous avons l'honneur de vous demander votre
adhésion au II* Congres inlernalional de la Presse
médicale, qui s'ouvrira & Madri 1 le 20 avril 1903.

Ce Congres, quiaura saiéunion & Madrid par de-
cision de la Conférence internationale de la Presse
a Monaco (1903) a été organisé par I’Association de
la Pres-e méd cale espagnole, avec la collaboration
de I’Association interpationale, et notamment du
Comité de Paris.

La réunion du II¢ Congrés précédera immeédiate-
ment I'ouverture du XIVe Congres international de
Médecine, de facon a faciliter son accés aux journa-
listes médicaux amenés & Madrid pour ce Congres,
et surtout pour la consolidation de I’Associat on in-
tern tionale de la Presse médicale.

Des réceptions, fétes, ete., seront organisées pour
les congr ssistes, ei i's obtiendront les réductions
sur le prix des places en chemin de fer accordées
anx membres du XIVe Congrés mternational de
Médecine (23-30 avril 1903). Ces réductions sont va-
lables du 1°r au 20 avril pour I'aller et du 24 avril au
2() mai pour le retour.

Veuil'ez agréer, Monsieur et trés honoré Confrére,
I'expression de nos sentiments les plus distingués
et dévoues.

Le Président,
D* CoRrTEZO.

Le Secrélaire général
Dr Larra CEREZO.

NOTA. — Toutes los communicalions relatives an Congrés, les
adhésions et le moniant des cotisalions doivent étre adressées &
M. le Dr Larra, Secrélaire général de la Commission d’organisa-
tion, 4 Madrid, rue de Leganitoss 7.
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KEGLEMENT GENERAL DU II° CONGRES INTERNATIONAL DE
LA PRESSE MEDICALE :0US L'AUGUSTE PATRONAGE DE
S. M LE ROI D. ALPHONSE XI!II ET DE 8. M. LA REINE
MERE.

Article ter. Le II* Congres International de la
Presse médicale se réun'ra & Madrid, sous le pa-
tronag- de 3. M. le Roi Al honse XIIL et de S. M. la
Reine Mére, dans les ours 20, 21 et 22 o’avril de
1908. | a séance de I'ouverture aura li-u le 20 avril.
Les séance-~ suivantes seront : deux, le jour 21 ma-
tin et soir; et dans le jour 22, un« séance o dinaire
au matin et la seance de cloture 1. soir.

Art. 2. Ce Congrés comprendra des m<mbres
litulaives et adhérents.

Pourront faire partie du Congreés, a titre de meni-
bres tilulaires, les propriélares, les réda teursen
chef, les secrétaires de rédaction, les réedacteurs et
collaborateurs, les éditeurs de journaux de Méde-
cine, Pharmacie, Odontologie et Vétérinaire ; les
rédacteurs de chironiques scient figques dans laPresse
politique, les conseils jud ciai: es de journaux médi-
caux.

Pourront étre membres adhérents du Congres les
personnes de la famille des membres titulaires, les
docteurs et étud ants en médecine, et, d'une facon
gl,rénérale, toutes les personnes sintéressant a la

>resse médicale.

Les deux catégories de membres Ju Congres au-
ront le droit d assister a toutes ies séances e la ses-
sion, aux fétes ou réceptions gqui pourront étre orga-
nisées a loccasion du Congres. Les membres titu-
laires seuls auront voix dél bérative au cours des
séances et pourront présenter des travaux. Les
délégués des administrations publiques étrangeres
jeuront des avantages réservés aux membres du
Congreés,

Toute personne désirant faire partie du Congres
comme mwembre titulaire ou comme adhérent devra

“envoyer son adhésion au secrétaire général de la
Commission d org-nisation ava: tle 15 avri 1903.Le
montan' des cotisations devra élre adressé au me-
me secrétaire, avar tlouver ure de la s-sson, sot
directement, soit par mandar po-ta'.

Art. 3. Le montant de la cotisation des mewmb es
titula res est nxé a 25 pesetss. Le montant de la
cotisation des membres a hérents est fixé a 10 pe-
setas.

Art. 4. Le burean de la Commission d'organisa-
tiun fera procéder, lors de la prem ére séance, a la
nomination du burean définitif du Congre , qui au-
ra la d reciion de la session.

Art. 5. Le bureau du Congres fixe i’ordre du jour
de chaque séance.

Art. 6. Les travaux p:'é-entés au Congres sur I s
' estions mises a l'ordre dv jour de la scssion se
ront disculés en séance générale.

Les deux prem éres questions seront, comme
dans le premier Congres, les suivantes:

1. Opportunité de la fonda ion d’une Association
internationale de la Presse médicale et ¢ nditions
dans lesquelles fonctionuerait cette Association.

2. Application des principes de la protection de la
propriété littéraire & la protection de la 1 ttérature
médicale.

Art. 7. Les langues officielles du Congres sont :
Pespagnol, le frangais, l'allemand, 'anglais et I'ita-
len.

Art. 8. La Comm’'ssion d'organisation pourra
demander des rédactions aux auteurs des Résumés;
elle pourra effectuer ces réductions ou décider que
le titre seul so t inséré, si Pauteur n’a pas remis le
résumé modifié en temps uti e.

Art. 9. Les proces-verbaux sommaires seront im-
primés et distribués auvx membres du Congres le
plus tot possible apres la s ssion.

Art. 10. Un compte rer du déta 11é des travaux du
Congres sera pub 1é par les soins de la Commission
d’organ-sation. Cell -ci se réserve.de tixer I'é endue
des Mémoires ou communications hvrés a 'impres-
sion.

Art. 11. Aucun t-avail ne peut étre présenté en
séance, ni serv rde point de départ & une discus-
sion, si avparavant auteur n’en a communique le
resumé ou le= conclusions au bureau de la Commis-
sion d’o’ gsnisation gui statuera.

Art. 12. Les orateurs ne pourront occuper la tri-
bune pendant  lusde dix minutes, n' parler plus de
deux fo's dans la meme séance sur le meéme sujet,
4 moins (que assemblée consultée n’en décide autre-
ment.

Art. 13, Les membres du Congres qui auront pr'sla
parole dans une séance devront remetire aux secré-
taires dans les vingt-quatre heures, un résumé en
espagnol ou frar ca's de 1-urs communications, pour
la rédaction des proce--verbaux. Dans le cas ou ce
résumé n'-urait pas été rems, le tex'e rédigé par
les -ecrélaires en iiendrait lieu, ou le titre seul sera
mentionné.

Art. 14. Le bure .u du Congrés statuera en der-
nierressort sur tout incident non prévu au Reégle-
ment.

Comité Espagnol d’organisation
du [I* Congreés Infernalional de lu Presse Médicale

Président : M. le Dr Cortezo, Député, Directeur
générale de Santé, rédacleur du Siglo Médico ,mem-
bre de I'Ac dénie Royale de Médecine.

Vice-présidents:~MM. le Dr Uec a. Directeur de
la Revislade Medicina y Cirugia practicas, Délégué
alatonférer ce de Monaco de I'Association de la
Presse médicale espagnole ; le DT Marin y Sancho,
Direcien de la Formacia Espanola, Président de
’Association de la Presse médicale espagnole.

Secrélaire géncral : M. le D' Larra y Cerezo,
membre ie I’Académie Royale de Médecine, Profes-
seur a4 I'Ecole méiico-militaire, Directeur de la
Medicina Mililar Espanola y Revista de Clinica y
Terapéulica, Secrétaire général de ’Asso -iation de
la Presse espagnole (17, rue de Leganitos).

Secrétaires adjoints : M. le D" Castells, Directenr
de la Revista Meédico-nydrolégica, Médecin-directeur
d’établissements balnéaires; M. le D Galatraveno,
Directeur de la Correspondencia Médica, Correspon-
dant de 'Académie Royale de Médecine.

Trésorier : M. Remartinez, Directeur de la Vele-
rinaria Espanoia

Membres du Comité : MM. les D Aguilar, Direc-
teur de la Oaontologia; Bias y Manada, Directeur du
Monitor de la Farmacia y de la Térapeutica; Carre-
ras Sanchis, Directeur du Madrid Médico; Cisneros,
Directeur du Boletin de Laringologia; Chicote, Direc-
teur du Boletin del Laboralorio quimico municipal ;
Fischer, Directeur du Porvenir Médico-farmacéutico;
Forns, Directeur de la Revislade Especialidades médi-
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cas; GomezdelaMata,Directeurdes Nuevos Remedios;
Marco, Directeur de la Revista ibero-americana de
Ciencias médicas ; Molina, Directeur de la Gacela de
Medicina zoolsgica; Portillo, Directeurde la Revista
de Sifiliografiia ; Pulido, Directeur du Siglo Médico;
Reboles, D recteur de la Revisla mensual de Medi-
cina, Cirugit y Farmacia; Serret, Directeur du
Siglo Médico Siboni, Directeur de la Farmacia
Maoderna ; Tolosa Latour, ex Directeur de Kl Hospi
tal de ninos; Ubeda Correal, Rédacteur de la Revisla
de Farmacia militar; Valdivieso, Directenr du
Jurado Médico-farmaccéulico; Valle y Colina, Direc-
teur du Correo Internacional Odonlologico.

Rapporteurs espagnols : M. le D* Rodriguez Men-
dez, Recteur de 'Univer:ité de Barcelone, Direc-
teur de la Gacela Médica Calalana, elc. : L'éducation
du médecin journalisle.

II. M. le Dr Pulido, Dépu'é, ex Direcleur général
de Santé, membre de I'Académie Roya'e de Méde-
cine, Rédacteur du Siglo Médico : La presse niédi-
cale el U'Elal.

II1. M. le Dr Tolr sa Latour, membre de I'Académ’e
Royale de Médecine, Vice-président de la Sociélé
d’'Hygiéne, ex Directeur de Ki Hospital de niiss,
ele. 1 La propriélé lilléraire el la presse scienli-
figue.

IV. M. le Dr Larra y Cerezo, membre de I'Acadé-
mie Royale de Médecine, ete. : Hisloire du jowrna-
lisme médical en Espagne.

Travaux élrangers : V. M. le Dr Blondel, Secré-
taire général de I'Association internationale de la
Presse médicale: Création dun Office inlernalio-
nal muluel d'informalions (Analy:es des travaux
scientifiques) entre journaux fuisant partic de U As-
socialion inlernalionale.

Sont inscrites a I'ordre du jour les questions sui-
vantes:

Le journal médical gratuit et ses abus.

Les Bulletins des Sociétés savantes et des Asso-
ciations professionnelles doivent-ils étre considérés
comme des journaux médicaux ?

Emploi, dans la Presse non médicale, de pseujo-
nymes préecédés indiment de la qualification de
- Docteur.

Place trop importante accordée dans les journaux
généraux de Médecine aux comptes rendus immé-
diats des Sociétés savantes : ses effets sur le mode
-de production scientifique actuel.

En outre, demeurent 1nscrites les deux grandes
questions fondamentales abordées au Congres de
Paris en 1900 et dont la discussion reste ouverte :
La propriété litléraire médicale; — les Slatuls de
U'Association internationale.

Le texte des Statuts adoptés par Ja Conférence de
Monaco sera soumis a la ra‘ification du Congres,
aprés quoii's entreront immédia ement en vigueur.

L prem ére réunion de 'Association inte:natio-
nale de la Presse miédicale aura lieu a Madr:d, yen-
dant le Congrés. Si le texte de l'article 1% des Statuts
adoptés & Monaco l'est également par le Congres,
seront immeédiatement déclarés membres de 'As<o-
ciation internatonale et adm's & prendre part a
cette premiére « réunion tous les journalistes agréés
par leur Association nationale de Presse, sous la
réserve qu’'on méme journal ne pourra a:oir plus
de trois représentants nd disposer de plus d’une voix
au moment des votes. »

Dans cette premiére séance le Bureau, actuelle-

ment provisoire, de I’'Association internationale sera
soumis a la réélection ; les pouvoirs du Président,
non rééligible, arrivant a expiration.

FORMULE D’ADHESION
A ADRESSER A M. LE DOCTEUR LLARRA,
SECRETAIRE GENERAL,
rue de Leganilos-17-Madrid.
Je soussigné (nom prénoms el litres)
demeurant a
deéclare wvinserire comme membre (titulaire ow
adhérent) (1) au Congres inlernalional de la Presse
médicale.
Je désire présenler un lravail Sur
En conséquence, jenvoie ci-incluse la somime de
francs (2) montan! de ma colisation (3).
le 1903.
Signature :

Notre confréere le Dr Bousquet, de Valbonne
(Alpes-Maritimes), se met a la disposition de nos
confréres pour leur fournir de I'huile d’olive pure,
provenant de sa récolte. Il fait les envois par colis
postaux; avis.

‘i

LISTE DES MEDECINS DES STATIONS THERMALES

Et des stations d’hiver.

Afin de rendre service a4 ceux de nos lecteurs qui n'ont
pas de correspondants dans les stations thermales et
d’hiver, nous publions la liste des médecins de ces
stations qui sont nos abonrnés :

Dr Castelbou. — D* Lalou.— Dr Verdalle, & Cannes. — D" Gallot. —
D De Langenhagen, & Menton. — Dr Leriche, aux Eaux-Bonnes, et au
Sanatorium de Meung-sur-Loire (Loiret). —Dr Verdalle, & la Bour-
boule, — Dt Bartoli, & Chitel-Guyon. — D Veillon, a Vichy.

le plus assimilable

NUCLEO FER GIRARD. 2"

des ferrugineux,
chaque pilule contient 0.10 de NUCLEINATE de fer pur.
Dose, 4 i 6 par jour, au début des repas.

de la Croix de Genéve, iodo-
VIN GIRABD tanique phosphaté.
Succédané de I'huile de foie de morue
Maladies de poitrine, misére physiologique, lym-
phatisme, rachitisme, scrofule, faiblesse générale,
convalescences, efc.

BIOPHORI NE KolaGlycérophosphatée

granulé de kola, glycérophosphate de chaux, quin-
quina, et cacao vanillé. Dosage rigoureux, le plus
complet des agents gnlineurasthéniques et antidé-
perditeurs, le tonique éﬁrouvé du sang, des muscles
et des nerfs.

— Créme de toilette hygiénique,
FL“RBINE employée dans touteslesaffections
Jégeres de I'épiderme, gergures des levres et des
mains ; innocuité absolue.

(1) Rayer celui des deux qualificalifs qui n’est pas applicable.

(2) Vingl-cing pesetas pour les membres titulaires; dix peselas
pour les membres adhérents. g 3 :

(3) Au nom de M. le Dr Larra, Secrélaice général du Gongres.




