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66 CLINIQUE ET MEMOILES,
des affections entre elles, et réduit la thérapeutique 3 une thé-
rapeutique de symptdmes et de titounements,

Déja, en 1834, dans ma dissertation m:mgunle. _|e m'étais
élevé contre les empié ts de I P iq
Ja disais i cette époque : a L hologi ltivée

«avec tant de soin dans ces derniéres mnbas n sans aucun
« doute, enrichi les sci édicales de dé uliles;
« mais n'a-elle pas été trop loin en prétendant fixer en quelque
«sorte la nature et le siége du plus grand nombre des mala-
«dies? Pourquoi ne s'est-elle pas bornée & signaler sur le
« cadavre t+lle altération organique sans vouloir que néces-
« sairement celta altération filt la cause ou le point de dé-
« part des phénoménes observés pendant la vie? » Daus ce
travail, jétablissais, ea outre, pnr des preuves directes et
des recherches expérimentales, la spécificité des lésions
pulmonaires des fidvres, et je prouvais par 1a qn on avait en
tortde rapporter I'ensemble des symplomes qui caraciérisent
les fidvres continues, typhoides, a la seule altération de I'in-
teslin.

Vous le voyez, Messieurs, les principes médicaux que je
professe aujourd'hui ne sont pas nouveaux pour moi. Vingt
années d'expérience et de pratique p'ont fait que me confir-
mer dans mes croyances d'alors.

Permettez-moi de vous rappeler en peu de motsce que j'ai
fait l'année dernitre, et de vous dire ce que je me propose
de faire cette année,

Jai commencé mon cours, Pannée dernitre, par une legon
de pathologie générale ; nous n'aurions pu, un seul instant,
nous comprendre si je ne vous eusse initiés tout d'abord & la
copnaissance des lermes de la langue médicale. En science
ccomme en toute autre chose, les disputes ne viennent, en gé-
péral, que parce que I'on ne s'entend pas sur les mots.

J'ai ensuite abordé I'étude de la pathologie cutanée. Sur
¢e terrain, il m'a é1¢ facile de vous convaincre que I'organi-
cisme régnait lnpu:d‘hm en maltre absolu.

Les d ins ont tous plus ou moins

o P
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fidélement calqué leur classification d graphiques sur
les classifications d’ Alibert et de Willan.

Comme la classification de Willan est celle qui est le plus
en honneur & Ihopital Saint-Louis, je me suis particuliére-
ment attaché A vous montrer les vices de cette classification.
Elle est incompltte, insuffisante dans I'état acivel “de la
science, puisqu'elle ne comprend pas hypertrophie eryp~
tense, le godet favique, le furoncle, et d'autres lésions cu-
tanées élémentaires primitives. C'est d'ailleurs une classifi-
cation de lésions, et non une classification de maladies.

Au plan ¢'étude généralement adopté par les dermato-
graphes modernes, j'ai substitué un nouvean plan en har-
monis avec le sens précis que j'ai attaché aux nows maladie,
sympiome et lésion.

Il o'y a pas de nosographie cutanée, puisqu'il n'y a pasde
maladies de la peau; mais il y a une symptomatologie cutanée,
une anatomie pathologique de la peau, parce quil y a des
symptomes et des lésions de la peau; il y a une séméiotique
culanée, parce que ces symplbmes et ces lésions peavent
&éire convertis en sigues.

Dans 'a séméiotique cutanée, 'ai examiné et parcourn
successivement avec vous, les taches, les boutons, les ez fo-
liations, les ulcéres, qui sont les quatre grandes formes sous
Jesquelles se produisent toutes les éruptions tégumentaires,
et se traduisent & la pean toutes les maladies tant aigués que
chrouigues.

Fai éwndié tontes les lésions de la pean sous le double
peint de vue de la description symptomatique et de la valeur
séméioligne, c'est-a-dire comme signes dans le diagnostic,
le pronostic et le traitemient des maladies. Cette étude vous
a sans doute paru un peu aride et dépourvue de I'intérét qui
s'attache i tous les laits expérimentaux ou cliniques que I'on
peut en quelque sorte ou produire 3 volonté ou mettre im-
médiatement sous les yeux de I'éléve. C'estun inconvénient
attaché i I'étude de toutes les séméiotiques, aussi bien celles
de la peau qu'a celle de tout autre appareil urganique.




)

68 CLINIQUE ET MEMOIRES.

Mais vous n'avez, Messieurs, aucan reproche & m'adresser;

je vous ai avertis d'nance que lemde de toute séméiotique

it la é de la graphie, et
quu een:-lai seuls qui déja avaient éié & méme d'acquérir des
10lions plus ou moins étendues sur toutes les maladies pour-
raient comprendre I'importance et ['utilité de mes enseigne-
ments. -

J'ai enfin abordé I'¢tnde des maladies qui sont plus spé-
cialement observées & I'hopital Saint-Louis. Je vous ai dit
que toutes ces maladies pouvaient se réduire 4 d:nl chueu
les maladies parasitaires et les maladi
que toutes les éruptions cutanées, observées dans cet hopital,
8i variables soient-elles de forme et d'étendue, n'étaient en
difinitive, dans la plupart des cas, que des symptomes da
parasitisme animal ou végétal, ou les symptomes des mala-
dies constitutionnelles.

De plus, j'&i fait I'histoire du parasitisme vegéta.l j
donné une description incte de la maladi
nelle qui s'offre le plus souvent & notre observation, c'est-a~
dire de la scrofule.

Ces legons, Messieurs, ont é1é publiées, du moins en par-
tie, dans la Gazelle des hipitaur, et par un tirage & part,
colligées sous forme de brochure. Je ne saurais trop vous
engager 4 les lire ; elles vous faciliteront V'intelligence du
cours de cette année.

Voili ce que j'ai fait I'année derniére. Voici ce que je me
propose de faire cette année :

Revenir avee plus de détails sur la scrofule ; attirer, d'dne
maniére toute particoliére, votre attention sur le diagnostic
différentiel des maladies constitutionnelles; vous faire cun-
naitre les analogies et les :liﬂ'énm des affections organi-

ques correspond dans les péri ives de ces di-
verses maladies ; — vous dum.anﬁn iquchelumérﬂlpi-
cifiques d'une alfection q que d'un systé i\

vous reconnaitrez I'origine ou la source de ces affections.
Telle est la tiche que je me suis imposée. Je ne me dissi-
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mule en aucene maniére les dificultés d'un pareil travail ;
mais, ce qui me soutient dans celte tiche, c'est que jaila
flerme conviction qu'en marchant dans cette voie, nous mar-
chons dans la voie du progrés. La maladie n'est pas dans
Torgane, ell: est dans I'organisme. Ce n'cat pas seulement
dans la peau, dans les glandes qu'il faut aller chercher la
serofule, ¢'est dans tous les systémes organiques, et c'est
partout qu'il faut éwdier la spécificité des lésions.

Toutefois, ce serait une Lien grande erreur de croire quil -
soit toujours facile, & la premiére vue, de reconnalire, parla
spéeificizé de ses caractéres, la nature ou la source d'une
affection quelconque de la peau, des muqueuses, du systéme
osseux. Dans un trés grand nombre de cas, au début des ma-
ladies constitutionnelles, il n'en est pas ainsi ; ¢’est en inter-
rogeant le malade sur ses antécédents, sur les antécédents
de sa famille, sur la marche et I'ige de I'affection, sur les
modifications qu'elle a présentées dans son cours qu'on
parvient seulement & découvrir la nature du mal.

Mais, Messieurs, ne voyez-vous pas que ce qui se passe ici
pour les maladies chroniques se passe tous les jours pour les
maladies aigués? On vous appelle auprés d'un malade qui est
atteint de fiévre; que faites-vous? Vous étudiez les carac-
seres de cette hidvre; vous demandez depuis quand elle exiate,
comment elle a commencé, de quels prodromes elle a 616
précédeée, ete. ; et, bien souvent aprés vous dtre enquis de
toules ces choses, vous restez dans Je doute sur la nature de
Ia figvre dont notre malade est atteint. Vous ne saoriez dire,
sans crainte de vous compromettre, s'il a une fidvre éphé-
mére, une synoque, une fiévre typhoide commencante, une
figvre d'acces, eic.; et, dans le doute, vous faites de I'expec-
tation. C'est bien aussi ce que vous avez de mieux A faire en
présence d'une éruption culanée, dont les &res ob:
ne vous permettent pas d'indiquer immédiatement ['ori-

Les hommes qui, aujourd"hoi, Messiears, sont & la téte de
ig officiel, n'ad une origine cormune
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aux affections que dans uoe seule maladie constitutionnelle,
1a syphilis, parce que cette derniére, suivant eux, est moduite
par un viras qui circule daos tous les arganes, et purie par-
tont avec lui la spécificité ; mais ce virus est une hypothise,
et la predisposition n'est-elle pas anssi une autre sorte de
virus, au woins aussi clairement démoutré que le virns sy-
philitique, et ne peut-elle pas partout engendrer la spécifi-
cité dans les différeates affections qu'elle produit?

8i les anciens avaient tort d'admettre des virus pour toutes
les maladi itutionnelles, cette hypothése, du moins,
leur servait & conserver I'onité de la maladie, et & relier en-
treelles les affections qui découlaient d'une source commune.
En abandonnant comme fausse I'hypothése des virus, les
modernesn”ont suque mettre 4 la place, et se sont ainsi trouvés
dans Ja nécessité de d brer les maladie itution-
nelles, et de faire de toutes leurs affections antant de mala-

La médecine moderne a purifié et enrichi la science, nous
nous plaisons & le reconnaitre, en la débarrassant des théories
hi les. Ces théories fausses conduisaient 4 une thérapeu-
tique fausse et dangereuse, Mais nous ne pouvons lui adres-
ser le méme éloge pour avoir transformé les aflections des
maladies constitutionnelles en autant de maladies idiopathi-
ques. Ea s'écartant ainsi de la tradition, elle a perdu la voie
de I'observation médicale, elle s'est égarée. Le médecin s'est
fait physiologiste. Et je puis le dire, Messieurs, sans crainte
d'2tre démenti par les h qui onl séri réfléchi
aux .1 ;—.-nd'”dJk en médecine, les
sciences accessoires, par la fausse application qu'onena
faite aux sciences médicales, ont éié plus nuisibles qu'u-
files.

Diailleurs, & I'euvre on cennalt I'ouvrier. Qu'ont produit
Jes doctri ganopathiques depuis cingy ans qu'elles
sonl gnseignées dans nos facultés si ce n'est anarchiela plus
compléte dans le corps médical, une incrédulité absolue, et
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les * oies admirablement préparées pour le mysticisme, qui
menace de vous envabir de toutes parts.

Mais laissons ces Lristes réflexions pour en venir i I'objet
principal de notre legon, I'étude corrélative des maladies
constitutionnelles.

Avant tout, il est nécessaire de vous préciser le sens des
mots, de vous dire ce que j'entends par maladie constitution-
nelle, et quelle différence j'établis entre une maladie chroni-
que, une maladie constitutionnelle et une

Par maladie ckronigue, on entend généralement une ma-
ladie d'une longue durée, & marche lente, le plus souvent
apyrétique ; mais il est évident que le type et la marche des
maladies ne sauraient en modifier la nature. La scrofule a le
plus souvert une marche. Dans quelqnes cas, sa marche est
aussi rapide que celle des maladies les plus aigués. 1l en est
de méme de la phthisie essentielle qui, le plus souvent, leate
danssa marche, est quelquefois galopante, et se termine dans
Tespace d"an mois ou six semaines.

Une maladi le est une ladi "“ﬁ oa
chronique, pyrétique on apyrétique, continue ou intermit-
tente, ordinairement 4 longues périodes, contagieuse ou nom
contagieuse, caractérisée par un cnsemble de produits mor-
bides et d'affections Lrés varides, sévissant indistinctement sur

tous les sysiémes organiques.
Aum, on trouve dans les maladies constitutionnelles tous
les prod dinaires de I'infl ion, lymphe plastiq
granuleux, globules pyoides, globules de pus, etc. ;
les produits morbides h phes, la graisse, les lissus
fibreux et osseur, le muhgu les produits hétéromorphes,
tissu fibro-pl \! haloide, etc. Les affec-

tions constitutiounelles pel"eﬂ. uegw indistinctement sur la
peau, le tissu sous-cutané, les systémes fibreux et osseux, les
viscéres.

Une diathése est une maladie aigué ou chronique, pyré-
qn- ou apyrénqu. continue ou :nwfmuuio. le plus sou-
y g ou non

g
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par 'a formation d'un seul produit morbide qui peut avoir
son sitge indistinciement dans Lous les sysiémes organiques,
exemple : les diathéses purulente, chondromateuse, tubes-
culeuse, etc.

Comment ¢l nous les maladies constituti 11
el jes diaiadses?

Jadmets troi> groupes de maladics constitutionnelles :

1= groupe : lascrolule, la syphilis, I'arthritis.

2* groupe : la lépre, la pellagre, la darire

3 groupe : le seorbut, le rachitisme,

Dans le premier groupe les lesions sonl trés-multiplides, les
produits morbides sont trés-variés. On v trouve, comme af-
fections, des inflamwations, des bémorrhagies, des hydropi-
sies, des catarrhes, des névroses, ete. La scrofule occope
le premier rang : vienl aprés la syphilis, puis la goutle.
La névrose, affection purement dy ique, est rare dans le
scrofale, moins rare dans la syphilis el irés ordinaire dans
Tartbritis,

Dans le second groupe les affections sont moins nombren-
ses, Moins variées ; los produits morbides sont aussi moins
nombreux,

Dans le troisiéme groupe le nombre des lésions est encore
plus restreint. Tout se réduit presque au phénoméne hémor-
m’w daos le scorbut et le rachitisme. (..e groupe sert évi-

de passage des maladi lles aux ma-

ladies diathésiques,
Je partage également les diathises en plusienrs groupes :
1 groupe, itué pas des produi logues aux pro-

duits normaux ;
Diathéses hémorrhagique, sirease, saccharique, calcu-
leuse, etc.

2 groupe. Produils analogues aux prodai dinaires de
Finflammation :
Diathéses purulente, pseud b & H

3 gmupc Pmdmu anaiogues lu umhon-mmrplm
fibreuse, ch elc.
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4= groupe. Produits analogues aux tissns hétéromorphes :
Digt’ “ses uberculense, cancéreuse,

Pari cesdiathéses, il en est beancoup qui se rapprochent,
ou par leur lésion ou par lears symptdmes, des maladies
conslitutionnelles que nous devoas particulitrement étndier.
11 est important de ne pas confondre eatre clles des maladies
qui, dans un cadre nosologique, appartiennent i deux ordres
essentiellement différents. Ainsi Phémorrhagie est la lésion
qui caractérise essentiellement le scorbut et le rachitisme ;
elle les rapproche de certaines formes de la serofule o 'on
rencontre aussi la méme affection. Rien de plus ordinaire,
chez certains scrofuleus, que I'épistaxis, I'hémoptysie. Yous
ne confondrez pas cependant la scrofule avee le rachitisme
ou le scorbut.

Le wbercule est un produit morbide commun A la phthi-
sie esseatielle et & la scrofule, Au point de vue pralique,
comme au point de vue théorique, on ne peut faire de ces
denx maladies une seule upité pathologique,

Peut-lre, messieurs, trouverez-vous qu'il est irrationnel
derapporter i la serofule certaines maladies, telles que celles
qui ont é1¢ décrites sous le nom de diathéses taberculenses
générales, et qui, pour moi, sont tout simplement des formes
de la scrofule larvée, de les rapporter, dis-je, i la scrofule,
tandis que nous en écartons la phthisie essentielle, Y pensez-
vous, ¢ dira-t-on ! Comment, voici un sujet sur lequel vons
trouvez partout dn tubercule sur les plévres, sur le péri-
toine, dans les centres nerveux, el vous ne vouler pas qu'il
ait ét¢ affecté de diathése mbercul A cela je réponds :
dans Ia diathise tubercaleuse le siége est invariable ; le pou-
mon est toujours I'organe particuliérement aifecté ; aprés lui
vient l'intestin, puis le larynx, Dans voire préwendue diathése
toberculeuse générale, il n'y a pas de tobercules dans I'in-
testin ; il n'y en a pas, ou |I yenn.’n peine dans le poumon.
Dans le cas de diath énérale, les antécé-
dents du sujet sont grofuleut etle su]et lm-méme présente
tous les eres de la itati
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Les sympiomes de chloro-anémie peuvent se rencontrer
chez les serofuleux, et, pour cette raison, vous nirez pas

fondre Ja scrofule avec la chl

On voit chez quelques scrofuleux se former avee une trds-
grande rapidité sur diverses régions du corps, des abeés qui

i Irés- promy i compléte maturité : est-ce que,
Pour cela, vous seriez tenlés de croire ces malades sous le
coup de I'infection purulente? Assurément non. Daas la plu-
part des cas, votre scrofulenx guérira, tandis que le sujet at-
teint de diathése purulente meurt presque inévitablement.

Fai pensé, messicurs, qu'il éait inutile de nous occuper
des maladies exotiques, telles que lalépre et la pellagre. Le
scorbut n'est pas d'une observation journalibre ; sos affec-
tions, quoique nombreuses et variées, se caractérisent loutes
par un phésoméne commun, la diatbése hémorrbagique, et
#'¢loignent, A cause de cela,de la symptomatologie si protéi-
forme des autres maladies cunstitutionnelles. Je ne vous en
parlerai que trés-accessoirement.

Sous le nom d'arthritis, je comprends le rhuma‘isme et la
goutte ; non pas que je croie avec M. Chomel & I'identité de
ces deux maladies. Le rhumatisme et la goutte sont deux en-
tités distinctes : on a en tris-grand tort de les confondre ;
mais dans le cadre nosologique, ces deux entités doivent étre
Placées I'une & cO1é de I'sutre sans intermédiaire, et n'ayant
& vous parler que du diagnostic difl¢ientiel, vous me permet-
trez de les confondre sous la dénominati d'ar-
thritis.

Si parfois dans le cours de ces legons il m'arrive de me
servir de ces expressions vieillics et fausses A tous les points
de vue : vices ou virus arthritique, scrofuleusx, dartreux
ou herpétique, je vous préviens d'avance que je n'atiache
aucune importance  ces mots, et que si je m'en sers, c'est
uniquement pour vous faire mieux comprendre I'unité pa-
thologique.

1l me reste donc, messieurs, quatre maladies constitution-

nelles & étudier, dans les rapports que peuvent présenter
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entre clles, les dilférentes affections dont elles se
18 scrojvle, la syphilis, la dartre et V'arthritis.

C'est & dessein que ie dis )« scrofale et !a darire et non
pu les scrofules et Ies dartres. En me servant du singulier,

T'unité ielle, indivisible de la waladie. Le
plnnel sapplique aux affections.

De méme, au singulier, la févre, c'est lesymptame, parce
que, malgré ses nombreuses modifi elle est
cunstante et identique dans son essence. On dit les fidvres
pour désigner un groupe de maladies qui se compose d'es-
péces morbides for- différentes,

Etyde générale et comparative aes maladie it
tion:velles.

Avant de prendre les afections de la serofule en particu-
lier pour les siudier vn elles-mémes el dans ce qu dlu pn-
vent avoir de avec les affections cor
des autres maladies constitutionnelles, je pense qu ‘il est bnn
de vous tracer succinctement une histoire générale et com-
parative de ces ouatre maladies : a scrofule, la syphilis, la
dartre et I'arthritis.

De ces maladies, une seule, la syphilis, n'a pas é1é démem-
bré2 par les auteurs modernes. Son unilé est restée intacte.
La spécificité de ses affections est tellement accusée, telle-
ment évidente pour tous, qu'en dépit des doctrines orga-
miques, le licn des affections n'a pas é1é brisé.

de me trompe, messieurs, A diverses époques on a easayé
de faire Thistoire séparée de ses affections. Les syphilides
ont é1¢ décrites & part : on a été plus loin en divisant les
synhilides elles-mémes povr les faire entrer dans les divers
ordres établis par Willan. La syphilide exanthémateuse s'est
trouvée i coté de la rougeoln et de la scarlatine. La syphilide
vésiculense a été placée a coié de la gale et de la varicelle,
Ia syphilide pustuleunse & coté de la variole, ete. La nécrose
et la carie syphilitiques, regardées comme affections chirur-
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gicales, n'ont plus &ié décrites qu'an chapitre qui traite de
Fosiéite, cans les traités de chirorgie.

Supposez un isstant qué Ihypothése du virus ait é4é abwo-
donnée pour la syphilis comms elle ['a #1¢ poar la scrofule et
la dartre, uﬁudaeﬂtﬁmdel‘uﬂéwﬂxm
la syphilis, aussi, se trouvait complétement démembrée.
Ceue supposition, aa resle, 'a é¢ qu'ene trop pariaite
réalié peadant le régoe de la doctrine physiolozique.

Pour ce quiest de s scrofule, de la d meetdel'ar&hu.
les rap des aflections sout mé ou comph
M&mmmmmh-ﬂ'ﬁ
distinetes. Les antears ne s2 présccupe” { 5i des lasions né-
cessaires qui les précident, ui de celles qui los suivent fata-
lement. e sont des ophiialasies, des olites, des psendo-
teignes, des iumeurs blanches, des caries, des lésioas
-m!unrgu-qtes. Gui loutes ont leurs causes spéciales,
“Ormeni des maladies indipendant=s, dont fa rature vase,
seloo I'orgavisation différente des tissus, qui es sont b= sitge
et dont le traitement doit #re subordonné i I'état des forces
vitales de la partie affectée. Ne voyz-vous pas messieurs,
p:lhdﬁempcﬂoﬂedilﬂmmdmnmuedh

€ . et quelles T {ratiques en décou-
Iln-ﬁdmm!

Dans la symptomatok des maladies cons-
titutionmelkes, ce qui rnppe woat d abord netre attention,
Cest Texistence de prodrimer poar ['une de ces maladies.
La scrofule 2 des prodrimes. ia syphilis et la dartre o'en
wat pas. Quand je dis que la syphilis 0'a pas de prodrimes,
remarquez-le bien, je veus parler seulement de la syphilis
acquise ; car Ia syphilis béréditare est précédée oa accom-
Pagnée d'une altération notable de la constitotion.

Lensemble des caractéres prodromiques, chez los scro-
faleus, représente ce qu'on est evavenu dappeler la cons-
tituiio sermfulense oa ienndh--e L'anoée m;-
fait les traits ipanx de cette i
nﬁupsnh:u-luqu.wkwdﬁ.
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mais qu’on observe sor un trés grand nombre d'entre eux et
avec ces wodificalions remarquables de ['orgasisme sar
lesqoelles j'ai appelé toute votre attention dans les lecons
de 15355,

1l me soffira, Messieurs, de voos rappeler en peu de mots
les caracteres distinctifs les plus saillants de la constitation
serofuleuse.

Esagération 'wne partet de lautre. diminution des forces
organiques : telle est la loi générale i Iaide (= laguelie on
explique presque toutes les modifications des appareils
fonctionnels et organiques chez les serofuleus; dans tout cest
un eontraste frappant.

Ainsi, dans Thabitude extérieare, i cité d'une statare
gigantesque, vous trouvez le scrofuleox qui 3 20 anseten
parait & peine 13; a edté de lembonpoint extrime polysar-
cie scrofuleuse ) vous aver la maigrear portée au-dela de
toutes limites,

Dans les facultés imell lles, & cité des qualités bril-

lantes de Tesprit vous Vidiotisme ; dansle

tre, lirascibifisé et la de; dans les appétits bru-

Iﬂ,hblli-iell'iuppﬂﬂuz le désir immodéré des
b zexnels oo la frigidité la plos absol,

huuduk-:p&nu.ughﬁﬂ.lnemfm#-
ciale du corps, qui a dii suriout attirer votre atiention par
Taplat antés érieur du therax, avec projeciion
du sterun en avant etplrllim particuliére des

Dass la scrofule, les ongles sont tré= souvent courts oa
recourbss en bagueties de tambour. Lincarvation de sogles
west pas exclasivement propre a la serofale ; on Fobserve
anssi das Ja phibisie essentielle; mais dans Ja screfole elle
est primitive, tandis qus dans la phibisie elle estconsé-
cutive #1 paralt tenir agy progres extrémes de I'émaciation
du phihisiqee. Jai dit que e qui caractérise la complexion
scrofulease, ¢’est Iarré:d une part, et de laotre lexagéralion
du développement organique : appliquez ceste regle aux pro-
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ductions unguéales, et vons aurer tantdt le raccourcissement
de ces lames cornées par arrét de nutrition des papilles un-
géales, et d'autres fois, Pallongement et Iinenrvation des
ongles par I'bypertrophic sécrétante de la matrice et des pa-
pilles sous-unguéales.

Je reviendrai plus tard sur les signes que fournit I'examen
des ongles dans les maladiss, je dirai seulement dés & pré-
sent, que dans |a vieille dartre, ils sont Nétris, secs, cas-
sants, pulvérulents; que dans le favos ancien on les trouve
assez souvent jaunes, soulevés, amincis, tronés par le cham-
pignon qui végéte au-dessous d'eux et que trés probablement
il en est de méme dans les auires genres de teignes. J'ajou-
terai que déji une fois, M. Deflil a constaté la présence da
tricophyton sous I'ongle, el qu’en ce moment méme vous pou-
vez {oir dans nos salles un malade sur lequel ce champignon
a été transmis par eontagion, des doigts 4 la figure, contrai-
rement & ce qui se passe dans les cas ordinaires, ol le trico-
phyton passe de la face sur les autres parties du corps.

Je ne puis en finir avee la constitution scrofulense sans
vous parler d'une hypertrophie organique, que 'année der-
pigre, i I'exemple de Kortum, et de beaucoup d"autres sero-
falographes, je n'avais pas eru devoir compter an nombre
des accidents de la scrofule, je veux parler éu golire. Long-
temps j'ai é1é tenté de regarder le goitre comme une simple
difformité sans signification pathologique ; mais mon atten-
tion ayant été appelée depuis sur la coexistence du goitre et
de la scrofule, je dois dire que presque constamment j'ai
rencontré sur les sujets atteints de golire, beaucoup d’lullu
signes de la constitation écronellense.

L'hypertrophie du corps thyroide parait appartenir & la
scrofule, au méme titre que hypertrophie du thymus paralt
appartenir & la syphilis.

Sympiomatologie générale des maladies constitutionnelles.

Je divise en deux parties le tableau symptomatologique
des maladies constitutionnelles : premitre partie consacrée
4 la simple énumération des affections propres, seconde
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partie consacrée i I'étude des phénoménes communs des
symptomes dits générunz,

Les affections des maladies coustitutionnelles sont trés
maltipliées ; elles sont loin de se succéder toujours dans le
méme ordre. Auvssi, est-il difficile de les soumetire & une di-
vision par périodes. Toutefois en me rappelant combien la
division des accidents syphilitiquez en 3 on 4 périodes, a
simplifi¢ I'é¢tude de la syphilis et prenant en considération
celte circonstance importante, que bien qu'anatomique, cette
division de la syphilis se rapproche singuli¢rement de I'évo-
lution paturelle des sympidmes, je n'ai pas hésité a appliquer
la méme division aux autres maladies constitutionnelles.
Puisse-1-elle, aussi, vous en faciliter I'étude 7 *

A. — SGROFULE.
a. — Premitre période.

La premidre péricde de la scrofule est caractérisée par des
affections superficielles du systéme tégumentaire : des frup-
tions cutanées et des a[rrn‘mumrarr "ales. On doit y ajou-
ter I'eng Y des ganglions qui se trouvent
compris dans la splléru daction des parties affectées. Cet
engorgement ganglionnaire est, dans la plapart des r.n pu-
rement sympathique ; assez il est infl ire et
se{ermine par sup;uration, Il peat mdme s"accompaguer de
foyers purulents dans le tissn cellulaire ambiant.

L'engorgement gangli ire. né sous I'infl de I'ir-
ritation sympathique de la scrofule primitive, disparait le
plus souvent aprés la goérisou de cette dernidre ; mais dans
le plus grand pombre de.a cas, cette disparition n'est pas

pléte, et pend gtemps la main, p é2 sur les
régions oll se trouyent ces ganglions; y sent de petites tu=
meurs arrondies, souvent du volume et de la forme d'un
haricot, et formant quelquefois des chapelets fort distincis.

Ces petites iumeurs ganglionnaires ne sont point doulou-
reuses ; elles persistent ainsi, sans causer de trouble jusqu'a
ce qu'une lle poussée de la maladie vienne & les en=
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flammer de nouveau, ou bien  les infiltrer 'éléments plas-
uqneu ou de tubercules.

encore & la primitive les
ou vagé!nllonu aui, surla peae, portent le nom de rerrues,
et sur les muquenses celui de polypes.

Les éruptions cutanées superficielles que jai depuis long-
temps désignées sous le nom de serofulides sont des inflam-
mations communes & tous les éléments de la peau ou propres
seulement & quelques-uns d'entre cux. Les premiéres sont
généralement humides : ce sont toutes les gourmes scrofu-
leuses, la scrofnlide sécrétante, qui comprend Veczéma,
Vackore, V'eezému impétiginena ot Vanpétigo , & origine
scrofulense; on bien clles sont séches, érythématenses on
boutonneuses : ce sont I'érythime, o prurigo ctle lichen, le
psoriasisde nature serofuleuse,

Aux scrofulides propres s¢ rapportent toutes les formes
simples de l'acné : miliaris, indurata, rosea, punctata et
sebacea.

Les scrofulides primitives des muqueuses sont aussi des

P comme les érapti ées ou bien des in-
flammations catarrha'es de nature scrofuleuse,

ful

Les éruptions des muqueuses s'obseivent sur la conjone-
tive, sur la muqueuse vulvaire, etc. , avec tous les caractéres
qu'elles présentent & la peau: il y a une conjonctivite impé-
tigineuse, une volvits eczémaleuse, etc.

On compte particuliérement au nomhrc des :nlammweﬂ

tarrhales de nature scr

Le coryza habitel avee impétigo des ouvertures nasales
et tuméfaction consécative de la lévre supéricure ;

L'otorrhée uém-purulenle. sans carie du rocher; elle amé-
ne souvent la surdité par I'épaississement ou la perforation
dela membrane du tympan, I'oblitération partielle duconduit

" auriculaire externe ;

La blépharophthalmic glandulaire, avec orgeolet ;
La dacriocystite qui peut &tre suivie de tumeur et de fistule
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lacrymale, et plus tard de caric de T'os unguis et da canal
nasal ;

L'ophthatmic scrofulcuse avec tontes ses conséquences .
taies sur la cornée. uleérations perforation de la cornée, sy~
néchie amérieure, ete. ;

La stomatite et 'amygdalite, ave: hy pertrophie des ton-
silles et propagation del'inflammation granuleuse i la trom-
pe d'Eustache,

Les broncfiites réitéries, avec loux grasse et dypsnée chez
les enfants scrofulenx ;

Certaine diarrfides teuaces avec séerétions glaireuses et
muco-purulentes ;

Certaines balanites muco-purulentes et granuleuses des
pelils gargons; cerlaines ruleites offrant les mémes carac-
téres chea les petites filles.

b. — Seconde période,

Dans la seconde période de la scrofule vous n'avez encore,
comme affections spéciales, indépendantes, spontances, sur-
venues sous la zeule influence de Ia prédisposition, que des
Iésions téguinentaires ; mais ces lésions sont plus profondes
que dans la premitre période: elles laissent constamment
aprés elles des cicatrices indélébiles, Les scrofules primiti-
ves disparaissent sans laisser de iraces,

Nous rangeons parmi les scrofules culanées secondaires :

1° Le dupus, érythémateux ou tuberenleux ;

2° La scrofule cutande, proprement dite (Rayer et Bau-
més de Lyon), qui commence dans la plupart des cas par
une papulo-pustule diseréte on confluente, plus souvent par
une pustule d’ecthyma on par le rupia ;

& L'impétigo rodens de Bateman;

4° Le molfuscum tuberenlenr, affection rare, dont j'ai ob-
servé un tris-bel exemple, il y a qne]quennm Ll tumear
de la peau est formée par un tubercule al g
au tubereule pulmonaire.

1856, Juil, T, 11, 6
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5* Les formes graves de I'acné : facné rvarioliforme et
Lacné herpétiforme.

Les scrofulid daires sont des leucor-
rhées avec érosions g’l‘llllﬂell.:el et profondes du col utérin ;
certaines blennorrhées avee engorgement de la prostate, ou

pliquées de réwé iques du canal de
Tarétre.

¢. — Troisitme période.

A la troisiéme période de la scrofule je rattache toutes lus
affections articulaires et ossenses :

1° Les arthropathies scrofuleuses, qui comprennent toutes
les tumeurs blanches. La tumeur blanche, dite rhumatis-
male, est général t une affecti fulense, éveillée
par le rhumatisme, de méme que la tumeur blanche tran-
matique est encore une affection scrofuleuse, éveillée par
une cause physique, mécanique, un conp ou une chute;

2° La caric scrofulense, accompagnée ou non de né
Ppartielles, de séq es, pliquén ou non de tubercules,
d'hyperostoses, de spina-ventosa, ete. ;

3* Les abeés froids profonds, développés 4 la surface
des os;

4° Les abeés par congestion ;

5" Les rétractions, alrophies et transformations muscu-
laires ;

d. — Quatri¢me période.

Dans la quatriéme période de la scrofule jerange les
affections parenchy et viscéral

On voit souvent pendant le cours des pmméree pénndal
de la maladie scrofuleuse, ou des accidents de transition ap-
paraitre & la surface des glandes salivaires et des mamelles
ou des foyers purulents ou des masses ganglionnaires; mais
Tinduration du parenchyme de ces glandes, la production
de tissu fibro-plastique ou de tubercules dans leur intérieur,
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n’ont lieu qui une époque plus avancée de cette maladie et
senlemeut pendant le cours de la quatriéme période.Les af-
fections scrofuleuses des viscéres, la tuberculisation du pou-
mon et des ganglions bronchiques, du cervean et de ses
membranes.

Les dégénérescences graisseuses, albumineuses, fibro-plas-
tiques, taberculenses du foie, de la rate, des reins, dn
pancréas, sont des accidents de la quatriéme période de la
scrofule,

B. — SYPHILIS.

Comme la serofule, la syphilis a quatre périodes. Sesal-
fections siégent sur les mémes appareils organiques : I'ana-
logie est frappante; les affections se correspondent dans
toutes les périodes, ainsi que vous allez le voir :

a, — Premiire période,

Dans |a premidre période de la syphilis, comme dansa
premiére période de la serofule, nous avons des affections
tégumentaires, de la pean et des muquenses, chancres et
catwrrhes spécifipies, puis des irritations sympathiques des
ganglions voisins ; engorgements ganglionnaires ou bubons
superficiels. Enfin, comme dans la scrofule encore, des vé-
gétations ou excroissances sur la peau et les muqueuses; et
ces végétations, bien que se rattachant essentiellement & la
maladie syphilitique, ne sont pas plus modifiées par le trai-
tenient apti-vénérien que les pmn:uém ne le sont par le trai-
tement anti-scrofuleux.

b, — Seconde période.

[.l mondu pénode de la syphilis est constituée par des

sur le systéme cutané d'une part,

sur le :ysiéme muqueux de I'autre. 11 faut de plus y ratta-

cher des engorg lionnaires,qui r”ont plus le méme
caractére que dans la pr-mm pénmk
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Les affections de la pean sont :

1° Les chancres et bubous indurés :

On troave quelque chose d'analogue dans la scrofule,
quand on voit des accidents de Ja scrofule primitive passer
a I'érat d'accidents secondaires ;

L'impétigo simple se transfrme en impétigo ulcératif on
rongeant ;

L'acné résolutive se change en acné éliminatoire et sup-
purative ;

La couperose érythématense ou pustalense se iransforme
en véritable lupus vlcératif, etc.

2 Toutes les syphilides, depuis les plus superficielles jus-
qu'aux plus profondes ; mais. si superficielles qu'elles soient,
elles laissent presque tonjours aprés elles des stygmates in-
délébiles,

Les dermatologistes, Messienrs, ont eherché i faire ren-
trer toutes les syphilides dans les ordres établis par Willan ,
mais les affections syphilitiques ne sont pas des affections
dartreuses, 1 c'est 4 la classification des affections dartreux
que Sapplique particuliérement la division de Willan.

Dans les syphilides, les éléments anatomiques primitifs
ne sont pas purs; on e sait souvent si on a affaire i nne vé-
sicule ou & une pustule, & une papule ou & un tubercule.
Les transformations des aflections, les unes dans les au-
tres, sout assez communes. Une syphilide exanthémateuse
devient, au bout de quel jues jours, un érythéme papuleuse
syphilitiqua et quelques jours plus tard,une véritable syphi-
lide lenticulaire,

Je partage les syphilides en deux groupes: syphilides ré-
solulives, syphilides nleéreuses. Cetie division me parait es-
sentiellement pratique. Dans les syphilides résolutives, le
mercure suffit; dans les syphilides ulcéreuses, on se voit
souvent obligé d'associer I'iodure de potassium aux prépa-
ralions mercurielles.

Le premier groupe, celui des syphilides résolatives, se
compose de la roséole, de I'érythrme papuleuz, du lichen
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syphilitique, de \a syphitide lenticutaire, de Vherpés et de la
varicelle syphilitigue, de Uacné el de Vimpétigo, des syphy-
lides tuberculenses, plate et tuberenleuse, non wicéreuse,
et enfin du psoriasis syphilitique.

Le second groupe, eclui des syphilides ulcéreunses, se
compose de U'ecthima et du rupia syphilitigne ou syphilidas
de la superficie, de la syphilide tuberculo-erustacée uleéreuse
ou serpigineuse (syphilides de la partie moyenne de la peau)
et eofin des tameurs gommeuses qui sont fixdes & la partie
profonde du tégument, et qui, en venant s'ouvrir i sa super-
ficie, donnent naissance sur le tégument externe i une sar-
face ulcérie et d'un rouge violacé que tous les jours on con-
fond, soit avec la syphilide serpigineuse, soit avec le lapus.

La syphilis secondaire sur les muqueuses se (raduit par
des éruptions tris-variées, mais bien moins diversilides ce-
Pendant que celles du ttgument extroe.

Les lsions anatomiques qui précédent la formation des
uleérations daires sur les mug sont les sui-
vantes :

1° L'érythéme circonserit on sans délimitation bien arrd-
tée, accompagné ou non d'induration ;

2° La plaque muguense ;

3% Le soulévement de la muquense par une matidre
blanchie, et comme pseudo-membraneuse ;

4* Enfin la tiameur gowmeuse sous-muqueuse ;

Les uleérations syphiliiiques secondaires peavent s'ob-
server indistinctement sur Loutes les muqueuses ; on les ren-
contre plus particulitrement dans les fosses nasales, le
conduit auditif, les paupiéres, les muqueases sexuelle et
anale, la muqueuse laryngée, etc. ;

L'ophthalmie blennorrhagique appartient & la premiére
période de la syphilis ; I'iritis appartient & la seconde.

¢. — Troisitme période.
Les accidents de la troisiéme période de la syphilis se
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groupent tous, comme cevx de la scrofule, aute~r da sys-
tbme osseux. On doit y rapporter :

Les arthiropatfies syphilitigues, bien plus rares, il est
vrai, que les arthropathies scrofuleuses ;

La nécrose et la caric syphilitiques ; les exostoses et les
Byperastoses;

Les abcés gommenz profonds, les périostoses, eic. ;

Les rétractions et dégenérescences musculaires.

d. — Quatriéme période.

Enfin, les accidents quaternaires de la syphilis sont anssi
des lésions des organes parenchymateux ou des viscdres :
Jes gommes de la langue, des mamelles, des testicules; les
indurations des, corps caverneux, les testicules vénériens.

Au nombre Jes lésions viscérales syphilitiques, nous met-
rons surtout beaucoap de ramollissements des centres ner-
yeux dont la nature est chaque jour méconnue, la phthisie
yénérienne, produite pa une infiltration de gommes dans le
parenchyme pulmonaire, des mépbrites albumineuses que
I'mparfecunn de h;cm ne permet pas encore de

des ites albumi d'origine scrofulease ;
uenin 1esdegéaé:uﬂ-m du foie, encore si peu connues,
malgre les beaox travaux de MM, Damoulin et Gubler.
D Jomn.

RESUME D'UN MEMOIRE SUR LE TYPHUS
Observé su Val-de-Grice de jan vier & mai 1836,
Ls & Ficadrmic e medecine, dams ia seance du § juilles 1555

Par le doctenr Ch. GopEuirn, professeur de clinique médicale &
I'Ecole impériale du Val-de-Grice.

Aux mois de décembre ef de jamvier derniers, alors que
les premiers régi ppelés de Crimée toachaient le sol de

1a France, rien pe faisait encore que des b

P
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couns b 1856,

LEGONS THEORIQUES ET CLINIQUES

SUR LA SCROFULE
CONSIDEREE EN ELLE-MEME ET DANS SES RAPPOITS
AVEC LA ., LA EY L ]

Pan M. RABEN,
Medecin de [Mépial Sauni-lowis.

DEUXIEME LECON. (1)

Messieurs,
Dans ma premitre lecon j'ai commencé I'étude compara-
tive des maladies constitutionnelles.
Jai, succi énaméré jes phénoménes pré s
de la fule dont I | la

P

écrovellense. Je vous ai dit que dans la syphilis on n'obser-
vait rien de semblable, si ce n'est dans une forme spéciale,
lasyphilis héréditaire, oi les symptomes de Ia maladie sont

précédés d'une altération profonde de la
tuunll Faiajouté que dans la dartre n:.l'l.rthm- il o'y avait
pas de prodrémes bien hés, de particuliére

analogue i la constilution éeroudknu.
Les auteurs o, il est vrai, md:qne le tempérament bi-
lhutou tlancolique comme prédisp i la dartre, le
lymphati “"-"- comme prédi a
Yarthritis : ils um m plus loin en donnant Jes caractbres
d'upe constitution propre & la goutie. Cette constitution se-
rait, sivant eax, caractérisée par un développement exagéré
(1) Voir le eahier du 31 juillet 1838,
1856, Sepe. T. 1. A
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da sysibme cellalo-adipeux, avec tous les attributs du tem-
pérament lymphatique, par uhe certaise conformation de Ia
iéte : les traits de la face fortement accusés, le col court,
par un appélit excessil, elc. Mais je dois dire que I'expé-
rience de chaque jour n'est pas venue-confirmer cetie ma-
pitre de voir, et que tosi 68 quia é1é dit sur ce point est va-
gue, et ne saurait, en abioine maniére, donner un indice sir
de la maladie dont on croit pouvoir. i I'aide du tempérament
oude Ia cobdtitution, sunoncer & Pyance, Is développement
ultérienr.

Tai divis¢ 1 fableau Eymp logique des maladi
constijutivontiettes en devx ordred de phénoméies : au pre-
mier ordte, se rapportem les affections, &b %6cond, ies symp-
thmes communs.

Enfin, j'ai fait connaitre les affections propres de la scro-
fule et de la sypbilis. llme reste & vous indiquer celles dela
dartre et de I'arthritis.

C. Dinmre.

La darire a été compl démembrée par les
modernes. Si, de nos jours, quelques Lentatives ont éué fai-
tes par des osprits sérieux pour rnppfnnber me affections
4parses et 30M UNLé, CEs
ont complétement échoud ; elles nunﬂmqnaarn-lnn
asteurs du but qu'ils s'étaient proposé, et les ont conduits ea
définitive b nier d'une maniére absolee Iexisténce dela
darire comme unité pathologique, C'est ainsi que Joseph
Franck rapporte & Varthritis toutes les affections cutanées
de ladartre, etque M. Auguste Dumoulin ne veut voir que
e 1a scrofule dans toutes les éruptions cutanées de nature

1 n'est pas [acile, comme vous le voyez, de tracer la
symptomatologie générale de la dartre : on ne peut y parve-
nir que par une lecture atientive des livres anciens, eten
particulier du savant Lorry (de herpetibus), et par les ré-
flexions que suggérent les faits habituels d'une nombreuse
pratique.
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Ne vous attendez pas & retrouver toujours dans la dartre,
des affecions asalogoes aux alfct pondaias dg
Jascrafule et de la syphilis. Le scorbut et I goutte se rap-
Prochent pius peut-étre de ees derniéres maladies que la
darire ellg-méme, L1y a, o effet, dans le scorbui et Ja goutte
des arthropathies et estéopathies que noua ne retrouvons
hdmhd::{.re Genutpuqul-uunrannnld-
mis des ! des caries & s ; mais j'al
dja dit e quil fallait penser de ces métastases dartreuses.
Je ne puis yoir dans le fait Je ces prétendaes twmeurs blan-
ches el earies dartreuses, qu'ure évolutioa natarelle ¢ la
scrofele qui, tégumentaire dans la premiire et la deuxiéme
périodes, devienl ariiculaire et psseuse dans |a troisitme.

Lomme |a scrofule et la syphilis, la darire est uoe mala-
die constisutionnelle, & lnns:nuptnniu 4 mnhhm.
<continie ou i
prowiformes allernent souum.lnum;m luuu-.u
principe morbifique quitte |a pean pour s porter sur les
mmbnnes muqueases : & lirritation catanée, succéde Iie-

sitation catarrhale. Le catarrhe disparalt; il survient une
Mhhmﬂ"ﬂm périodique, puis, au bout d'un
4emps plus ou weins long, une lésion organiqus viscirale
qui evtralge la mort du sujes quien esiaieint :

Toutefois. bien que la dartre soit en
m@mtmhmﬁdmwmhm
des progres incesspuls, de suivre.une marche ascensicunelie
ou déeroissante,en an mot, de subir une évalution, il ne faut
pas oroire qulelle condypise toujours A la mort le suiet gui
0 esé atteiot. Car, non-seulement elle peut se terminer par
la guérison ; mais, daus le plus grard nombre des cas peut-
&ire, I'existenne du dartreux est brisée par une maiadic pe-
ciggnielle : une dipthise goelcongue, uoe puire waladie
conglitutionnelle, une phlegmasie intercocreste, une Gévng
Gentinte, une apopleXie hémorrhagique.

Paur faciliter I'étade cocrélative de la dartre et des antegs
maladies congtitutionnelles, je la divise apssi en guatre pé-
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riodes, Voyons comment elle se comporte dans chacune
delles,

A. Premiére période. — La premitre période de la dar-
tre, Comme cell= de la serofule est caractérisée par des af-

ficielles Au sy ire; de la pean
udmmemhmu-uqum mlﬁ:dmmﬂmbdﬁ.
moins adhérentes que daus la scrofule, ce sont des oplihal-
miies légeres, avec démangeaisons vives da bord des paupig-
res, des attajues répétées Jde coryza avec angine granuleuse,
des blennorrhées, leucorrhées dartreuses, diarrfées glaireu-
ses de méme nature.

On doit aussi rapporter & cetle premiére période toutes
les manifestations de la dartre aigué, toutes ces affections
que j'ai depuis longtemps désignées sous le nom de psewdo-
exanthéme : érylhdme, roséole, urlicaire, pityriasis rubra,
eczema rubrum, herpes et zona, fidtvre bulleuse, ete. Une
ﬂvmlegel'e.un certain malaise, le trouble des fonctions
cette premiére manifesta-

tion dela dartre.

Notez qu'ici nous ne meationnons pas comme dans la scro-
fule et la syphilis I'engorgement des ganglions lymphati-
qm.mluummdahpunondﬂmn-ﬂu
affections n’apparti pas il 4 la dartre. Si
les ganglions lymphati s'engorgent dans le voisinaged
;g.muenuvmu & éruptions dartreuses, ce nest qo'ave
simple icritation lymphatique qui disparait trés vite ; jamais

le ganglion ne regoit di T'infl de la maladis
B. Deuxizme période. — Dans la seconde période, les af-
fections sont plus fixes, plus adh Les manifestati

cutanées persistent avec plus d'opinidtreté. La dartre se trs-
duitkla peau avec tous les caractéres qui lvi sont propres :
elle sy présente sous deux états bien différents qu'il importe
de ne pas confondre : la dartre séche et la dartre fnomide.
La dartre siche a essentiellement pour siége le corps pa-
pillaire, organe sécréteur de I'épiderme. Si le vice berpéti-
que ne produit que la simple hypertrophie des papilles,
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vous .arez une éruption de papules qui porte le nom de
&ichen, lorsqu'elle est confluente; de prurigo, lorsqu'elle est
isolée ou discréte ; 8°il modifie surtout la sécrétion épider-
mique, vous aurez d’une part le pityriasis, lorsque le pro-
duit sécretc esten farfures, el occupe des places irrégulitre-
mt“hmtlha,aadelmmkmmhpm
séeréaé est en sq plus
uu.ehawpnlu.pneédéud- empumdunmwuu.
répandues habituellement sous forme de plaques figuratives
et mettement circonscrites.

La dartre humide aemnllulkmulponr uége l‘lpp:-l
sécréteur de la peau, et les gl
&lmhﬂ:«umpﬁmqwdam
transparentes, un suintement séreux analogue A celui du
vésicatoire, des squames molles, d'un jaune verditre qui
résaltent d'un mélange d'épiderme et de produits séro-
purulents, vous aurez I'eczéma avec toutes ses nombreuses
variélés, la dartre humide, par exemple, la plus commune
peut-étre, celle au moins avec laquelle il vous sera facile de
suivre toot le cortége des autres symptdmes de la dartre.
C'est cette forme que les anciens auteurs ont décrite sous le
nom d'herpés ; c'est & elle que s'applique la description que
l.-rvlduméudn la dartre hamide sous le nom d'Aerpis
hiy ou phagedenicus. Son herpés miliaris n'est
phm&ml‘herpueﬂlﬁom.n-&hlnp.
Ailleurs, comme dans I'ouvrage de Joseph Franck, vous
trouverez la darire humide décrite sous le nom d'herpés
miliaire, Alibert en trace un pnrn-t fidéle et singuliére-
ment expressif sous la désig & herpés sq ma-
didans. L école ds\\'illuenldnméhdmmomh
nom d'eczéma ; mais notez bien que cette description s'ap-
plique & I'affection générique, et non & la variété dartreuse
de I"affection.

Quand l'inlammation dartreuse, au lieu de produire des
vésicules, produit des bulles et s'accompagne aussi, mais en
général & un plus haut degré que dans Teczéma, d'un suin-
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tement séreux anslogue Acelui du vésicatoire et ce |
qui résultent d'un mélange d'épid et d étion séro-
puralente on a le pemphig la dartre bullo-lamelk
(dartre phlicténoide confluente &' Alibert), qui n'est nila
moins opini’ ‘e, ni la moins dangereuse.

Ne coniondez pas le pemphigus avec le rupia; ce dernier
consiste dans une agglomération circulaire de petites bulles
ou pustules, larges, aplati un fluide séro-purn-
Yent, qui, & peine formées se erdvent et formeat des croites
brundtres ou noiritres, C'est le psydracia de Josoph Franck.
Le rapin est toujours scrofulenx ou syphilitique.

Avec un degré de plos dans I'inflammation cotanée et
ame participation des glandes sébacées, vous aurez une érup-
fion de pustules ou I'affection qu'on a désigaée sous le vom
&impétigo {melitagra fi )

Remaruez, Messieurs, qu'en général les aflections isolées,
indépendantes des glandes séhactes sont de nature scrofo-
Jeuse ou syphilitique. Clest bien aussi, parce que dans I'ini-
pétigo les glandes sbacées participent & Vafflection, que
eet impétigo est plus fuleux ou syphilitique que
dartreux. Limpétigo a plus soavent son siége & la face et
sur Is cuir chevelu, oi se trouve en plus grande abondance
hmmauﬂu!ﬂlfmh“l—
fions scrofuleuses et syphilitiques. Enfin, I'impétigo s'ohserve
plus souvent chez les enfants et les fommes qui sont plas
exposés & ha scrofule que les sujets adultes du i

L'inflammation darireuse se présemie eacore quelquefos
4 Ta pean sous une autre forme : celle de Y'ecthyma et da fu-
roncle qui, wuhnlmdmhﬂ-p-ld-ns,u:pﬁ-
sent dans d'autres circonstanees, avee uneincroysble sénaci-
mawtnmr—hmu
plus intéressantes et les moins étudiées de la dinthése dar-
treuse et arthritique.

Lecthyma et le farencle sont deux affections qui coexis-
tent souvent, et qui @'aifleurs se rapprochent par lears ca-
nm!mmnnmiqm:u'yl.hnredhyul,mm

o
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de pus sous I'épiderme et, an centre de I'élevure dermique,
une pseado-membrane ; dans le foroncle 1'inflammation est
plus profonde : elle a pour siége I'aréole dermique od se
rencontre également une pseudo~membrane.

Telles sont les diverses manifestations de la dartre sur le
tégument externe : je n’en onnais pas d’zutres.

Les anteurs ont admis les dartres tuberculeuses et uloé-
reuses, des dartren rongeantes ; mais la dartre rongeante,
ou le lupus n'est point une dartre : ¢'est une scrofulide. Le
lupus est toujours scrofuleux ou syphilitique. Alibert a en
tort de conserver dans son intégrité le genre herpés des an-
ciens aateurs; ii est difficile de comprendre comment ce
dermatographe, avec une expérience aussi consommée que
la sieune, ne se soit nullement apercu de la dillérence pro-
fonde qui existait, ! pour les sree physi-
ques, mais encore pour la nature entreles dilférentes espbces
dugeare herpés.

1l est vrai que dans les éditions subséquevies de son ou-
vrage, Alibert a fait de la dartre rougeante un genrs a part
sous le nom o' Esshioméne ; wais il & eu le tort encore de
laisser figarer ce genre esthiomdne & coté du genre herpés
@ans la famille des dermatoses dartrenses.

‘Le véritable uledre de la peau n'est jamais entretenu par
1a seule influence de la diathése dartreuse. fl n'y a pas plus
@'uletre dartreux, qu'il n'y a de dartre rongeante. La dar-
tre, edti-elle duré pendant 16 et 20ans, ne laisse jamais
aprés elle que des maculatures et non de véritables cicatri-
ites comme on en ébserve 4 lastite des atfections scrofuleu-
wes ou syphilitiques.

Les manifestations dactreuses de la pesu se réduisent
donc aux suivantes :

Lichen.
Prurigo.

1 Danmae secue. Pityriasis
Psoriasis.
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gna-.
¥ emphigus.
2> Danraz nomioe. Iwepitigs.
Ecthyma et furoncle.
Les affections des b dans la de

Ppériode de la dartre sont aussi tenaces, aussi rebelles que
les affections cutanées. Ce sont les catarrhes pituiteus, les
blennorrhées dartreuses, les catarrhes utéro-vaginaux, avec
ousans éruption dartreuse sur la vulve, sur les parois du
vagin, surle col de I'utérus. Tous les praticiens savent com-
bien il est difficile d'obtenir la guérison définitive de ces
affections. :

©. Troisitme période. — Dans la mm de
Ther pétisme, les aections
& envahir toutes les régions du corps. Dans d‘uuuearenn-
tances, et sous l'influence de canses qu'il est assez souvent
difficile d'apprécier, elles disparaissent plus ou moins brus-
quement, et le travail morbide se porte avec toute so violence
surles organes internes ; |a vessie, le foie, I'estomac, la rate,
Je poumon; on voit survenir des accés de fiévre périodique,
de ictére, des vomissements ; d'autres fois du catarrhe pi-
tuiteux avec des accés d"asthme, du catarrhe vésical ou bien
encore une apoplexie nernnn avec paralysie des sens et
des ol Ces accid s ne sont pas Io.-
jours mortels : ils di i I ou
ment ou sous l'influence de moyens npptéuéq. Dans 4 ‘autres
circonstances, la pression des dartres est suivie d'une névral-
gie périodique, franchement intermittente.

L'hydropisie se montre assez souvent dans la troisiéme
période de la dartre, le plus souvent par suite de la métas-
tase de I'éruplion cutanée, eld autres foissans que I'affection
de 1a pean ait' diminué de viol ou d'étendue. L'bydro-
pisie peut aflecter toutes les séreuses, le tissu cellulairg
sous-culané, les synoviales elles-mémes. L'hydropisic arti-
culaire ou I'Aydarthrose, d'origine dartreuse, n'est pas une
affection commune ; mais elle est la seale qui rappelle les
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affections correspondantes de la troisiéme période des autres
maladies constitutionnebles.

D. Quatriéme période, — Dans la quatriéme période de la
dartre, les accidents ne se déplacent plus; ils sont fixes, et
suivent une marche, gradueliement progressive et fatale,
vers une ficheuse terminaison.

L'aflection cutanée couvre le corps; il se fait 4 la surface
de la peau une uhllmou mmmwlh et ab-hnm I’lp-
derme etde prods P qui ép
le malade.

Les orgenes internes ont enx-mémes subi les atteintes du
vice herpétique, Tanidt on observe les signes les moins équi-
v ques d'un ramolli it de la b gas-
trique, ou d'un cancer de l'mondn[ue 1antot les
accés d'asthme se rapprochent et ne laissent au malade pres-
que aucun intervalle de repos, Chez un autre, la p-!pnﬂnnet

lap ion font un

Inqnudn fon.dallnuou da plncrﬁl chez eerhllls
, on dé ces des ovaires ou de l'u-

térus,

La maigreor fait de rapides progrés; |a pean est jaunitre,
flétrie, plissée, nccolée aux os; d'auwres fois, il y a un état
d’'anasarque, de subinfiltration séreuse générale.

Quelle est la nature des altérations viscérales propres & la
dartre , et comment les distinguer des lésions d’origine scro-
fuleuse ou syphilitique ?

La fausse direction imprimée de nos joars aux recherches
d'anatomie pathologique est cause que tout est encore i faire
sur cet inléressant sujet.

D. Antmnims.
N’mhlmns pas que sous la dénomination d'arthritis nous
deux entités pathologiq isines I'une de I'au-
tre, la goutte et le rh isme, entités disti mais qui
ont été cepend: fondues par des b &'un incon-

testable mérite.
L'arthritis, comme la scrofule et la syphilis, et plus exac-
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tement que la darire, peut aussi dtre soumise & la divisien

en quatre périodes.
A. Premiére période. — La premiére période de I'arthri-
quuuruthilhpl des affections légbres, superficielles,

P q ¢t de la pesu, et plus
plus particalié des memb On deit
pp 4 Tarthritis b hmd’nﬁ-n. de
Brenchites, certaine m , des ephthaimi

qidﬁqnes et quelques punb-mduu-. pmm lesquels
nous distinguerons surtout le 2ona, I'urticaire, le furoncle
et l'anthraz, I'érythéme noueuz.

Les affections cutanées, de nature arthritique, s'observest

surtout au printemps et pendant I'été, provoquées par le
wl-lnlagﬂndnr. flecti hales se q
P érement 4 ' et pendant ['biver.
O vait fois les . Bt )

B. Bmz-hnp&-mdr — Les M tégumentaires se
pmonwm dannuge L'ail nl:ereé peut saisir dans les

varices, la douleur pongitive, lancinante qui accompagne
chacun des éléments éruptifs, la rarett de ja sécrétion dans
les dartres humides, el.e

Mais des affecti i aussi
Mhmnhmmwmdn.pnupdﬂd-
attaques de goutle aigué,de rbumatisme articulaire aigu avec
tous les symp des phlegmasies les plus franch
Inflammatoires, fiévre, urines briqueiées, augmeuiation pro-
Pportionnelle de la fibrine du sang. Dans I'intervalle des at-
taques, on observe les ri {gies, qui se produisent chez
hrhummu.muntdufu:hm sous Ia plas légére im-
pression de froid, les crampes et les contractures @ origive
rhumatisale.
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C. Troisitme période. — Dans la troisieme période de
Parthritis, les affections articulaires deviennent fixes et
s généralisent ; on voit se former autour des articuls
tions des dépdis de matitre tophacée, puis surviennent les
peeudo-ankyloses, I'usure des cariilages, et méme la carig
des os. C'est suriout dans la goulte que se montrent ces dé-
sordres du edté des articulations.

D. Quatri¢me période. — Enfin, dans la quatriéme pé-
riode de I'arthritis, les viscéres sont affectés. Pour I'arthritis
rhumatismale, vous avez les affections organiques du ecur
avec les hémorrhagies et hydropisies consécutives, et pour
T'arthritis goutteuse, lec lésions rénales, I'asthme, le catarrhe
suffocant,

Résumé comparatif des affections propres i ces quatre

maladies constitutionnelles.,

L'enchal e la ion des b d
qui composent le cortége de ces qmmnhdhsmuum-
tionnelles 2 lien m;nnndl-unwdru progressif et fatal.

Les affecti ‘g o8 dans nos quatre
maladies,
Les affecti Hi ires et lymphatiques pe 8'obsers

mlquedmdnx hnnfnhnhqphﬂil. Ce n'est pas
que beaucoup d'auteurs n'aient placé la gouite dans le sys-
wme lymphatique; mais c'est la une pure hypothése, et

qunl A I'opinion de Scudamore, qui la faisait résider dang

une ion des glandes articulai e.unwunnneiy—
pmMu Mne de plus sur une erreur anatomique.

nerveuses se quent dans trois maladi
ﬂnlhlulmnmllu'

La névralgie, dans la dartre ;

La rhumalatgie, dans I'arthritis ;

Névralgies et rhwmatalgies dans la syphilis,

Serait-ce donc que l'on n'observerait jamais d'affection
merveuse, da ou de névralgie chez los scrofuleux?
~—Je suis loin d'admettre une pareille herésie ; mais si les
névroses neé sont pas rares chez les scrofulenx, et surwat
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chez les scrofuleuses, je crois quulla ne sy ﬁurelnpput
que colame compli La

de chlorose et d'bystérie chez la femme, et c'est & andm-
niéres maladies qu'il rm surtout nppnruu- les accidents
merveux que les i p . En un mot,
la névrose n'appartient pas, uunns moi, essentiellement &
la maladie scrofulense.

l.enll’ecuon- -ﬂkulmm et osseuses se développent dans
trois lles : la scrofule, la syphilis et
T'arthritis.

Les affections viscérales, comme les affections tégumen-
taires, se retrouvent dans les quatre.

Deux maladies constitutiounelles ont une affection prédo-
minante : c'est 'affection cutanée pour la dartre, I'affection
articulaire pour 'arthritis. Aa fur et & mesure que vieillit la
dartre, I'éruption cutanée devient plus fixe, plus adhérente
et plus étendue; au fur et & mesure que vieillit I'arthritis,
Tafiection articulaire devient aussi plus fixe, ot gagne un plus
grand nombre d'articulations,

Dans les quatre maladies constitutionnelles, il y a des lé-
sions viscérales ; ces |ésions sont aussi Iunhemqu n-
ndea lel unes paraissent & plasi s

lles, avec des dmmchk pour cha-
cune, sans doute, mais que dans I'état actuel de la science
il est bien diflicile d'apprécier. D'autres produits morbides
sont en quelque sorte spécifiques ; ainsi le tubercule pour la
scrofule, la gomme pour la sypkilis, le tophus pour I'arthri-
tis...; nous n'en counaissons pas pour la dartre.

Les affect ées, dans la scrofule et la syphilis,
sont en général fixes et trés adhérentes ; elles sont mobiles,
ambulantes dans Tarthritis, et surtout dans la dartre. Les
scrofalides et les syphilides sont, en général, pen prurigi-
neuses, souvent méme elles ne sont accompagnées d'aucane
démangeaison ; les éruptions dartreuses et arthritiques sont
communément accompagnées de prurit ou de douleurs pon-
gitives,
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Les scrofulides et les syphilides ne restent pas toujours
bornées anx couches superficiell dohpuu elles s'éten-
dent parfois aux couch fondes, et tissus sous-
jacents; elles sont -olmm nleén.um et leur action des-
tructive s'étend & une profondeur plus ou moins grande;
elles laissent souvent aprés elles des cicatrices indélébiles.
Les éruptions dartreuses et arthritiques ne dépassent jamais
les couches superficielles de la peau ; elles ne sont jamais
ulcéralives, & moins de complications, et leur guérison n'est
suivie que de simples maculatures.

Dans la premiére période de la dartre et de I'arthritis, on
observe également une succession d'éruplions cutanées et
d'affections calarrhales; mais I'éruption culanée domine
dans la dartre, le catarrhe dans Iarthritis.

Dans la seconde période de la dartre ; érupdons cutanées,
calarrhes, névralgies; I'éruption cutanée prédomine. Dans
la seconde période de I'arthritis : truptions cutanées, catar-
rhes, arthropathies mobiles ; I'arthrdpathie rhumatismale ou
goutteuse prédomine.

Dans les troisitme et quatribme périodes des maladies

itutionnelles, les affections sont tell différentes,
qu'on ne saurait un sen! instant les confondre.
D Jobin.
CORRESPONDANCE,

p—

Nous recevons de notre jeune confrére M. le [ Brault de Saint -
Servan la Jeltre qu'on va lire. La critique est trop loyale et la
question asse importaate pour lui garder towjours une place dans
la Revue. Le typhoidisme de I'école physiologique s'en va; notre
journal lui fitil y a plus de vingt ans son réquisitoire, c'est sur ce
Téquisitoire que se fonde eucore aujourd’hui son jugement, pour
ne pasdire sa condamnation.

N, duR.
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LETTRE DE M. LED' BRAULT,
MEDECIN DE L'HOPITAL SAINT SERVAN

SUR LA DIFFERENCE DU TYPHUS

ET DE LA FIEVRE TYPHOIDE
ETABLIE FAR M. LE DOCYEUR MOTCHET.
{¥air le cohier ¢ tn Mevue médicale du 31 wollt [B36.

A M. le Pr Sales-Girons, rédacteur en chef de la REVUS MEBICALE.

Monsieur et {rés honoré Conlrére,

La premiére partie du travail de M. le Dr Mouchet faisait
désirer vivement Ja seconde. Dans la narration lucide de ce
qu'il avait va, il S'élait moniré observaleur distingué. Cetle
seconde partie a-t-elle juslifi¢ toules vos espérances? Je ne
sawrais le dire pour mon compte. Mais il me semble que la mé-
moire pleine des faits nouveaux quiil venait d'étudier, ila
perdu de vue la fiévre typhoide telle qu'un esprit droit comme
le sien avait ditla voir avant son départ pour I'Orient, et qu'il
a é1& obligé de se reporter aux ouvrages ies plus rétrogrades
sar la question?

En effet, niiid né sommes pius, grace i volre journal ealr’au-
tres, au temps oir l'on considérait la fievre typhoide comme
ane entérite, ce mol malheareux qui échappe si souvent la
plame de notre b ble confi Malgré les d'un
écrivain babile, M. le professear Forget, I'épithéte de follicu-
lense w’a pusauver d'un naufrage complet la doctrine physio-
logique de I'affection typhoide.

Cew'est pas d'avjourd'hui, Monsicur lo rédacteur, que je
pose la question sur ce terrain. Car moi aussi j'ai observé la
fidvre typhoide épidémique chez le soldat, et, sans idées pré-
coniGaes, mais bien en étudiant sar le vivant comme sur le ¢a-
divre, les phénoménes si mobiles de celte maladie, je snis ar-
rivé i formuler une opision. Il vous appartient d'en &re juge,
et de dire jusqu'a quel point je me suis approché de la vérité,
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W. CAYOL.
e lusions génral dopties et conli P
ment I'opinion de M. Cayol. 3 e
M. Cayol était né & Marseille en 1787 ; devenn & Parisle
collaborateur e I'ami de Bayle, il fut biectdt nommé piéde-
cin des bopilanx, et plus tard, proféssenr de dlinigue & la
Faculté de Paris. La lution de 1830, habil exploitée
par de prétendus partisams des lamieres, des progres et de la
liberté, renouvela cette Pacolté que durent quitter les Cayol et
lﬂﬂm Clest alors surloul gue M. Cayol se livra avec
tant do saccés i la liliératore wédicale, dans laguelle il avait si
brillammeot débuté dés sa jeunesse en composant avec Bayle
T'excellent article cancer du graad Dictionnaire des sciences
médieales

Catbolique fervent, el par conséquent, mbdecin dévous, smi
80r, citoyen zélé, pére de famille modéle, M. Cayol se délas-
sait de ses travaus dans cne propriéié rurale sitoée dans ke
d¢partemont du Loiret, et ld eaore il prodiguail ses soins et
ses bienfails aux pauvres des environs, lorsque le 18 septembre,
aw Soir, il se sentil incommodé, & la saite d'une course fali-
ganle en voiture... Le lendemain, il était frappé d'une hémi-
mg-d:q-id-ﬁmiumau-uuuq-
ne larda pus i 8° p de biea
que dang les mvdhd’mk-ﬁnhm;run
d'ane grande lucidité d'esprit. La saignée, les sangsues, les
synapismes, les vésicatoires, I'émétique... procurérent nn
amendement qui douna lieu & up espoir hieatdt dégu... et lo
24 seplombre suivant, i cing heures du matia, aprés six jours
de maladie, M. Cayol mourait au milion duse fawmille qui
aavdnuudulnl-—:iun- les plas louchaals, ayant

en la eogsolation de en pleine i tous les
auomdehrehgnnqnlumcow-ml guﬂdulu
earriére scienlifigue of pratigue.

Gimenz.
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LECONS THEORIQUES ET CLINIQUES
SUR LA SCROFULE

CONSIDEREE EN ELLE-MEME ET DANS SES RAFPOATS
AVEC LA SYFEILIS, LA BARTRE ET L ARTHRITIS |
Pak M. BARIN,

Médecin de Fipital Sisk-Lonis.

TROISIEME LECON (f).

Messieurs,

Aprés vous svoir exposé les Mnmdunh—
dies constitutionnelles, sur ['histoi lles noas revien-
Inulmpln.lau dﬂ.lih. dans les Iagoln Hiiq'—_.
nous allons auj léter la symp gie de
n--hdauprl'émhh Men—-,-. L
vous I'aimez mieux, par I'étude de I'état général du ma-
lade,

Je pe crois pas devoir, pour cette étude, me conformer * la
division des yuatre périodes que j'ai établie pour I'énuméra-
tion des affections propres. Sans doute I'état général du ma-
Iade vachaque jour en se modifiant, dans les maladies chro-
niques, aussi bien que les maladies aiguds; mais cette
modification 8'opére par des nuances insensibles. Il serait
difficile d'établir une ligne de démarcation bien tranchée
entre les phénoménes commans, si Foo voulait absolament
Jes partager en quatre périodes ; d'autre part, on &'expose-
Tait, en suivant cette marche, A de nombreuses et fastidieuses
répétitions,

&rnmmmrmnhm
hwm dans les ladie i
voit que, pendant un laps de temps variable, ces pbh-i-

(1) Voir les cshiers du 31 juillet et 30 octobre 1856,
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mes paraissert indépendants les uns des autres, tandis qu'a
une époque plus avancée il s'établit entr'eux une solidarité
telle qu'on ve peut en quelque sorte, diminuer I'vn sans
avgmenter 'autre. Cetie mmu- remarquable dans les

bénomenes des inaladi lles partage la mar-
che de celles-ci en me une premiére
wd' rhide des ft .

uhhipdu.mmcpnq-ﬁkma par-
u-mauhh Voyons donc commen: se comporten: les

ph pendant e cours de ces deux épo-
ques.

A. Etude des phénomé pendant la 1= époque
des wmaladies constitutioninelles.

Je passe i en revae l'habitude extériewre du

malade, puis les fonctions animales, vitales et naturelles,

Dans I'habitude extérieure des scrofuleux, jarréterai tout
d‘ahmdvmmﬁuwrl'ﬁmdahw«mp.
qui est l bai

Cet abaissement de tempér lement sea-
sible pour le malade; ﬂrmmmkmrun
plos souvent "occasion de l'observer au début de la maladie
qu'h une période avancée. Les sujets ont les mains froides,
hmm;mthwpmmﬁi.km
sent les persounes avec lesquelles ils sont en conlact.

Je donne en ce moment des soins & une jeune dame qui,
dansson enfance, a été affectée de gourmes et d'ophthalmies

chez laquelle les rigles ne sont pas trés abon-

dantcs et qui a le corps continuellement [roid, 4 ce point,
que la wain appliquée sur les bras épr la méme sensa-
tion que si elle était appliquée sur le marbre. La figure est
souvent d'une paleur verditre ou blenitre comme dans le
frisson ; les veinules sont dilatées. 11 n'y a pas chez elle d'al-
l’mnnorgmlquodumur Si elle se met au lit, I'épaissenr
des , les édred: ! de son mari,homme
grose(foﬂ.rwnnﬂpemllrénhmﬂer




Dans la phthisie on observe parfois su début une sugmen-
1ation de la chalerr normale versla face et les parties sapé.
riemres du corps ; mais & part les ¢as ol surviennent h

hémorrhagies, qui sont précédées os

d'nflhnpl-u-ohtm-lmm-

Ia diath b . et de temp o
S i . 2o

De nombr. ses variations daus s température du corps
umwum&ahhm&qmoududuhmm
; mais le refroidi d %
souvent nocdﬁhulléu dnclnlelu. Jen dirai -nwu de l.l
chlorose pendant le cours de laguelle les malades accusent
parfois des alternatives de chalem: et de refroidissement,
M. le Ir Uzac, dans le remarquable travail qu'il a publié sur
la chlorose, n'a pas oublié de mentionder ce symptéme ; il
ajoute que dans ces cas le thermométre, appliqué sous Fais-
sallnehhﬂi\mnﬂvem“&mdaﬂhm

éprovvées par les malades.
Nal douts. Massieurs, que cet état de la température ne
0it pour quelque chi 30 dans I'ab dipaire des pripei-

paux caractéres inflammatoires des aboés chez les scrofulens,
absence qui a fait donner Je nom d'abrés froid & affection
et eelui &’ humeurs froides A la maladie.

l.-uhumdneorp pndnm Iemﬂdﬂmﬂmm

offre de ions qui d ds

bfﬁudﬂhuw&mﬂmﬁrmdﬂsyﬂcmﬁ-
laire dont les fonetions sécrétoires et absorbantes penvent
etre plus ou moios troublées.

En général, on peut dire que le volume du cerps diminne
gradeellemznt au fur et & mesure que progresse la maladie
eonstitutionnelle. En général anssi, I'angmentation du vo-
lume du corps, pendant ls marche croi des maladi




SCROFULE. 390
mnummulh.-lnnpn d'hydropisie ou d'infitration

-uuduquha
Mais la marche des maladies constitutionnelles n'est pas
j duell : on observe, par inter-

nﬁ-,ﬂa hmdmhm“dfﬁh
malade semble s'améliorer et pendant lesquelles I'embon~
point ou reste stati ire ou parait ang

Ce que je dis 13, Messi est particulié licablk
4 la scrofule : d—-:wlnm:nhdndnmqnm-
verres autant d'irrégularités dans la nutrition. Pour une cir-
eoustance ou pour une autre, le serofulenx maigrit avec une
rapidité quelquelois effrayante; mais dés que I'accident qui
avait causé cet amaigrissement u'existe plus, il reprend, dans
un temps trés eourt, toat ce qu'il avait perdu d'embonpoing
etde forces, et dépasse méme les Limites de la santé la plas
florisssante.

Gonp-m 50uS ce rapport, le serofuleus et le véritable
pinh :lep ire non i va chaque jour en
udalénnmtuaémmmt davantage, sans repos ni tréve ;
Ia maigreur fait de continnels progrés et ae subit aucune in-
terruption dans sa marche ; le marasme est chaque jour plas
pnlnmﬂqull ne I'était la veille. Il n'en est pas ainsi du
scrofuleux poitrinaire chez lequel I'amaigrissement a une
warche saccadée, ne va en quelqoe sorte que par sauts et
par bonds. Rien de plus ordinaire que de voir chez le scro-
fuleux |a maigreur s'arréter tout & coup, aprés avoir fait
d'abord d'assez notables progrés, I'embonpoint et les forces
revenir & ce point de donner au malade I'espoir d'une pro-
chaine guérison. quand une nouvelle poussée de la maladie
vient lui faire perdre tout le terrain qu'il semblait avoir re-
quis etle précipiter de vers le terme fatal, I'ex~
ll'h:eemmmm
Ces irrégularités de lanutrition sont propres i la scrofale:
elles ne s'observent pas dans les autres maladies constitu-
tionnelles.
Dans la syphilis, on voit se conserver longtemps intactes
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les fonctions nutritives, puis quand I'smaigrissement arrive,
il fait de conlinuels progrés : le corps parvient aux derniéres
limites de desséchemen!. La maigreur est aussi fort remar-
quable dans la dartre, uunutpu sans raison que Lorry
a tant insisté sur ce symp 3 dans la derniére période
de cette maladie constitutionnelle, on voit parfois I'amaigris-
sement alterner avec T’

Cest dans Parthritis que la nutrition subit les atteintes Jes
moins fortes. On voit dans beaucoup de cas persister I'em-
bonpoint jusqu's une époque trés avancée ; il ne disparait
que pour faire place, le plus souvent & la tuméfaction wdé-
mateuse du corps.

La coulenr de I'envelopps extérieure du corps se modifie
dans Je cours des maladies constitutionneiles, Jai bien des
fois déja, en visitant avec vous les malades de mon service,
attiré toute votre attention sur cet important phénoméne.

©'est dans la scroflule encore que ces transformations dela
couleur normale sont les plus variées etles plus curieuses &
conmaitre.

La coloration rosée, vive, animée de la peau en général et
de la peau de la face en particulier a été donnée, vous le sa-
vez, par beaucoup d'autenrs comme un caractére propre de la
peau, chez les scrofuleux . elle contribue poursa partila
beauté scrofuleuse. Mais ce caractére est loin d'étre coms-
sant, et le plus communément quand il existe, il n"est point
un signe de la scrofule confirmée, mais seulement un signe
de Ia constitution scrofuleuse.

En;énernlhmlpmpred.umﬁnhmutnnmxplh_

émique, et cette décolorati ire, cette pdlenr
des traits, ,mnmiunenrtadewmﬁdm de bouffissure,
demauvaise graisse (passez-moi cetle expression) se conserve
en se pi gant chaque jour d ge jusque dans la ea-
r.h.lue scrofuleuse la plus luneh 'l‘ulnfmllegnmdelé—
sions lui imprime quel

Dans les derniers tempsrlell umfnle pﬂ:bnle lu facies
desmalades se rapproche qt P p q
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4 la derniére période. Lesp ! 1é
par intervalles, puis se couvrent d'une faible sweur. Aprés
les crises, la peau de la face se ternit etreprend sa pileur
accoutnmée,

Dans les derniers temps de la scrofule abdominale, le fa-
cies, 8'il ne se trouve pas modifié par I'état d'infiliration du
tissu sous-cutané de la face, et notamment par la boulffissure
des paupiéres, offre une teinte bléme, bistrée, caraciéristique,
qmunppmcheplmw-ﬁnﬁahwnam paifle des

uses, du masque des femmes enceintes, ou
limeﬂm.dellmlontlnpmpnm sujets, qui depuis
un temps plus ou moins long, se trouvent sousle coup de la
figvre paludéenue,

On parie beaucoup en ce moment de la teinte bronzée
qnnnmédeﬂnanghm. Addison a voulu rattacher i une al-

énales ; mais cette (einta bronzée,
enfumée, m:erln-ellu antre chose qu'une variété particu-
li¢re de notre teinte bistrée ? En tout cas, il est certain qu’il
n,apudenppoﬂ.wn constant entre les lésions
des énales, et cette modification
ap‘mliede lamnlmzdahpeu llquudquupm-l vous
avez pu voir, dans nos salles, un scrofaleux qui ne nous of-
frail aucnne teinte particulitre de la peau, eta I'mmp
duquet on a troové les lles surrénales
formées en masses tub 1! Je snis dupun
4 croire que dansle plus grand nombre des cas, les maiadies
de Brigt, de Budd et & Addison me sont autre chose que
des manifestations vari¢es de la scrofule abdominale.

Dans la syphilis, 1a dartre etI'arthritis, la couleu- du tégu-
ment externe ne Nous présente pas, dans son étude, le méme
intérét que dans la serofule ; si dans les derniéres périodes
de la syphilis, la peau prend une teinte de feuille morte, cette
coloration ne se rattache en général qu'a une modification
physique toute locale du égument, & une sorte de flétrissure
dela pean dont la vie g'éteint graduellement comme celle
de tous les autres systémes organiques.

18536, Oct. T. IL 2%
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Dans la dartre, si les colorations du tégument esterne psu-
vent affecter des variéiés infinies, cela tient emiquesment i la
présence des produits cicrétés dont la coulesr ofire des
nuances si multipliées.

Aprés Ia température, e volame et la covieur du corps,
j'ai encore quelques mots A veus dire de I'état des forces
dans la premidre qu- des -hdiu e-mn-dl-

1i arrive un i
dépression n-uhhdnauﬂ-ln lnlndinoe-unun-

nelies indistisctement. Mais su débat, la scrofule est la senle
de ces maladies oli celte altération des forces soit presque
constante. Je I'ai dit déji plusieers fois : dés le début de sa
maladie, le scrofuleux est apathique et we demande que le
repos. | gez la iére, i oges toutes les p
préposées am service des scrofuleux.... tout le monde vous
dira que la paresse est en quelque sorte I'un des plus remar-
quables attributs de la scrofule, que les scrofuleux fuient le
travail.

«'est celte atteinte portée aux forces de la vie, et i laforce
musculaire en particulier, qui se traduit ches le scrofuleux,
Par un facies spécial ;4 la pideur des traits se joint I'abat-
tement du regard, un air d'spathie oit I'on découvre copen-
dant une expression particoliére de soufrance.

Le facies des serofulenx n'est pas celui des chlorotiques,
bien qu’il s'en rapproche souvent et par ls pileur des traits
ot par la tristesse du regard; mais il y a quelque chose de
plus mélancolique dans I'eil des chlorotiques, et la teinte de
Ia peau st une décoloration plus prananose, mne pileur
plus morbide que celle des scrofuleus.

Je laisse I'habitude extérieurs du corps, pour fizer unins-
lutvotmam lnrluud-pn-updﬂfmdn
r dant Je cours des maladi elles.

La muubmlmp&uenhda mnqnahhthm
la fule qu'elle est ardimain
uuep:mpummqnhtlﬂuurdnkuumtmb-
lores; mais on peut justement s étovwer de voir toutes cesaf-
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feclions si graves, quid si profondément les tis-
sus bire accompagnées de si peu de douleur. Si vous m'oh-
jectiez que la tumeur blanche est parfois trés douloureuse,
je vous rﬁpmdnuqneh douleur est en général le produit
d'ane ¢ el ive, mais que
pour cela Flﬂeclmnenulpummlnbnrdmn&aughm
de la maladie.

Les névropalhies primilives, qui sontsi communes dans
le rbumatisme et la goutte, das la dartre, sont plus rares
danslascrofule.

Chez les scrofuleux, et plus ercore chez les scrofuleuses,
on observe assez souvent des dyspepsies, des sympldmes
d'bystérie et d'autres névroses: mais je crois, ainsi que je
vous 'ai déja dit, que ces accidents ne se raltachent pas
esaentie!lement i la scrofule ; qu'ils n'en son1 que des com-

A moios d'une lésion organique ou d'ane affection inflam-

de I'appareil ial, la sensibilité spéciale n'est

Al blée dans Ia scroful
C'est vai t que "ai cherché & dé ir sur messcro-
fuleux albuminuriques, quolqm d;mdl 'amaurose signa-
Jée par M. Land ¢ i : jusqua

présent je numwmpl-bn;. ni myopie ou amblye-
pn,nm.mmﬂnd.hmmhm&.]lnyl
13, évidemment qu'un pur rm de hmrd bientdt, je n'en
dnnh pas, oous '_ avec deslé-
lai nonnest'-'-- dinaire, comme chacun sait,
i;n:h premiére période de la scrofule quel'ophthalmic avec
toules ses 5t , et quant 4 'albuminurie, nous sa-
vons qu'elle se pré comme affection propre dans
hqwnmwrwdlmmﬂldw,d'ntnwhulcdtm
clure qu'oa doit parfois
avec des troubles plus ou moins notables de la vue.
Lamaurose albuminurique dont on parle taot anjourd'bui,
ct pour I'explication do laquelle le professeur Landouzy a
cru devoir faire intervenir le grand sympathigue, ne serait-
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elle, en définitive, que la ooensuneun natarelie et si ordi-
naire, dans les maladi lles, d'une afie
primitive des yeux etd'une affection consécutive des reins ?

Dans les fonctions cérébrales, je vous ferai surtout remar-
quer, Messieurs, la différence que présententles fucwltés
affectives, selon qu'on les considére chez les scrofuleux ou
chez les phibisiques : daus le premier cas, humeur difficile,
aigreur, caraciére hargneux ; dans le second, doucear, man-
suétude qui mmlnmmnlkmddequmhvk

La respiration el la ¢ P les premié
périodes des maladi itutionnelles sont en général

ptes de troubles. Toutefoi lllm.l'!.heﬂlhuhmm-
dividuelles de certaines affe peavent
troubler I'exercice de ces fonctions vitales. Le pouls &'accé.
lere quelquefois pendant In durée des adéni
l.unqua Ges masses ganglionnaires mmpn-t]uhmﬁu
il survient de la dyspnée, de I'accélération dans les mouve-
ments respiratoires. Mais en général, le malade est sans
fievre, et maintes fois nous avons trouvé le pouls au dessous
de G0 pulsations & la minute.

Chez les scrofuleux, nous copsiatons assez souvent des
symplomes de chloro-anémie : du bruit de souflle sur la ré-
gion du ceear ou sur le trajet des gros vaisseanx ; ces phé-
noménes se remarquent surtout i la suite des hémorrha-

gies.

Dans la syphilis, 1a dartre et I'arthritis, comme dans la
scrofule, le trouble sympathique de la respiration et de la
tirculation n'arrive en général qu'a la derniére période. 1l
est sans doute fort ordinaire d'observer dans la dartre et
T'arthritis des lésions graves du cO1é de ces appareils fonc-
tionnels ; mais elles font partie des alections propres et n'en-
trent pour rien dans le tableau symptomatologique général
de la maladie.

L'étatdes fonctions digestives, dans la scrofule, exige de
votre part la plus sérieuse menuon. Ne confondez pas le dé-
Ta édesdig ionné par les dou=
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leurs et Ti jie qu'entraine le développ de ceriai-
mes affections locales avec la gastropathie scrofuleuse, Te-
nez bien compte anssi des emhrm gnmqm qui souvent
sont le résultat des médi
de ‘Tusage  longtempe. proloagé de i‘lnule de foie de
morve.

Je dirai laméme chose des fonctionsintestinales. La diar-
rhée, si commune dans le cours de la scrofule, peut dépen-
dre de causes extérieures variées ; il faut savoir en appré-
cier le véritable caractére ; au début, elle fait partie, comme
affection propre dela scrofule de I'enfance et vers la fin de
la maladie elle est constante : c'est un de ces phénoménes ulti-
mes qui font partie intégrante el presque nécessaire da cor-
tége de toutes les cachexies.

Si la dyspepsie scrofuleuse est rare, si la dyspepsie syphi-
litique I'est encore davantage, il n'en est plus de méme des
dyspepsies dartreuse et arthritique, qui sont extrémement
communes, et doivent évidemment figurer parmi les affec-

_ tions propres les plus ordinaires de ces deux maladies cons-
titationnelles.

L'état des séerétions, dans les maladies qui font I'objet
spécial de notre étude, n’est pas moins utile & connaltre ;
malbeureusement, ceque nous en savons se réduit encore &
peu de chose,

Je dirai des sécrétions ce que j'ai dit des aulres fonctions
de I'économie ; pme:gur«ledemnl'ondu ce qui est de I'af-
fection, p et t, avec ce qui procéde direc-
|ementde la maladie. Amn par exemple, dmhlcmfuh
les Mumdu larmes, du cérumen, du mucus pasal se

difiées par I'ophthalmie, I'otite et
le coryza, de pature scrofuleuse ; il o’ e est plus de méme
des sueurs et des urines qui se rattachent essentiellement &
lasymp logie générale de la scroful

L urine, cependant, par I'albumine qu'elle contient, peut
asussi parfois dans la scrofule, donner I'indice d'une affection
spéciale, la néphrite albumi que mous comp au
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bre des affertions viscérales propres i la maladie scrofu
lense.

Dans la scrofule, la sueur est en général rare. Dans la dar-
tre, elle se supprime le plus souvent, peadant la durée de
Faffection cutanée sur les pnilhmpupu-rdupu Elle

alterne souvent avec I'érupti ; lasg dispa-
ralg et Ia sueur revient.
Dans Farthritis, elle est géoéral e it

alterne plus soavent avec le catarrhe et la rhumatalgie qu'a-
vec I'éruption cutanée. Les rhumatisants et les gouttenx, lors-
qu'ils n'ont pas d'éruption & la peau, ont en général des
suenrs aboodantes.

L'arine dans la scrofule e présenterait, & en croire
M. Becq d"autre chang que celui d'oflrir les ca-
raciéres des urines phlegmasiques pendant la durée des allec.
Ii-nnlmmm mais osnumtpu I4 un caractére

lier & la fule. Je carac-
ihurpéealhgnndemmuude lmnaqn renferme I'n-
rine des serofulenx.

Daaos la dartre, les urines se troublent promptement aprés
lenr émission ; elles sont aussi trés muqueuses, et générale-
ment chargées de phosphates.

Dans I'arthritis, elles sont peo abond; acides, rouges,
chargées d'acide urique et d’urate d’'ammoniaque,

Enfin, messieurs, avant d‘lhnnkrh-md:plrﬁnde
Tétude des pb moi de jeter
I!mipd‘ml np:rlemlﬂfcncuonsde Ia reprodoc-
tion.

Fai déja dit que chez lesserofuleax I'appétit vénérien était
oy sgrexcité on languissant ; on y observe parfois la sperma-
uvhechlhfmmhmww.buquml

litre, offre cepend ulldt q que sou-
muuu;u-m* d pagoées de coli
q-nelqnglmlﬂ'hvnlnm

Je n'ai qu'une seule remarque & vous faire pour ce qui est
des symptomes offerts par Fapparcil sexvel, dans la dartre
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ot I'arthritis, ¢’ost que I'éruplion calanée, en se fizant sur
oot appareil, peul y prevoquer Virriiation vépérienna et de-
venir cause de peries séminales qu'il oe faudrait pas rap-
manummhfmmmw

sdiate do Io dinthies &
l.l’uh‘ hénomé, dant la seconde épo-

thdu-tmnunduépquhmd-mlm Clest
hmmu&ummmw
cest] ble des p &
dérnidre période du maladies constitulionnelles et dmhé-
siques, qui ont suivi leur cours régulier, dont a marche n'a

pas é1é pée par des phlegmasies ou par dautres
maladies accidentelles.
Les formes bénignes de maladies consti Ses an

500t pas suivies de cachexie. Les formes nl'-.uuphs\!-
dhqudlllmdnhudnhqpmla, la forme fixe primi-
tive de la fule sont, au suivies de
cachexie.

La cachexie est le sypdrome de la maladie et nos d'une
affection en particulier ; tous les phénoménes qui la compo-
sent el constituent entre eux une sorte d'équilibre, un balan-
cement qui fait augmenter 'un quand F'autre diminue, sont
I'expression directe de la maladie parvenue i son dernier
périnde. Elle n'est pas plus lexpression symptomatique
d’une lésion du sang quo’elle n'est la traduction symplomaii-
gue d’une aliéralion d'organes ou d'un systéme d’org
Dars lacachexie, toutes les i il L
ment, chacune dans la nu-:qmlnlué-w il;

destruction progressive de 'individa.
On comprend que beavcoup de causes diflérentes peavent
hiter Tapparition de la cachexie dans les maladies : telles

que la misére, une alimentation insuffisante oa de manvaise
qualité, les chagrins, le séjour dans des foyers d'mfection pu-
iride, dams les prisous, les salles d'bdpiany, les ambu-
lances, etc.
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Les cachexies ont de tout temps fixs I'attention des obser-
valeurs, et plus encoredans les temps anciens que de nos jours
ot I'apatomie pathologique nous a quelque peu éloignés de
T'étude approfondie du malade. *

Je ne puis cependant, Messieurs, vous parler des cache -
xies sans recommander la lecture de I'exceliente thése
de M. August lin sur la cachexie syphilitique et de
sen travail sur les cachexies en général, qui fait partie de la
brochure intitulée : De quelques lsions tardives de la scro-
Jule ches le vieilizrd.

La cachexie se modifie selon qu'on I'observe dans telle
::uI:IhdiﬂhM. dans telle ou telle maladie constitution-

Mais voyons d'abord quels sont les phénoménes dont elle
86 Compose d'mem:ere générale.

Voici ces p prié i dans les fonc-
tions mllhdu, vitales et naturelles, puis dans I'habitude ex~
térieure du corps !

1= Intégrité des fonctions mlullcclnul.lu

2 Etat trés variable des foncti P t circul
toires ;

3 Diminution gradueile de I'appétit, — diarrhée, —
lientérie ;

4° sécheresse de la peau ou sueurs colliquatives ;

5° Altération constante et plus ou moins profonde de
Jurine ;

6° Amaigrissement, atrophie progressive, — émaciation,
marasme ou infiltration séreuse, générale ou partielle ;

T Etat de souffrance et d'anxiéié plus ou moins grandes;

8% Dépression considérable des forces;

@ Fiévre hectique ;

10* Facies plus ou moins hippocratique ;

11° Mode particulier d'agonie.

‘-'-n-llhlummpom se diversifie cet ensemble de
ymp dans les constitutionnelles et les dia-

théses?
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Ia cachexie scrofuleuse se caraciérise par T'infiltration
séreuse, le facies pdle, décoloré, I'absence de fitvre etde
sueurs colliquatives ou par une fiévre hectique pea pro-
nopcée, et eufin par le genre demort qui le plus souvent a
lieu par syncope. Dans la scrofule pectorale, I'agonie asphy-
nqneﬂlmjonummmlugmqudmhphlhniem-

anuhmﬂrmeulm&.mqmpw-u ont des
proportions général grandes dans la scrofal
que dans d'autres maladi itutionuelles ou diathési
ques, telles que la syphilis et la diathése cancéreuse. 11 faut,
e du, faire ab : plications infk
teires ultimes de la scrofale.

Daus la cachexie syphilitique, la soulfrance est générale.
meat trés vive ; — I'émaciation est extréme ; — il n'y a pas
d'infiltration séreuse. Le facies bst pdie, terne et exprime un
état tout particulier de melaise et d'anxiété. L’hectique est
tardive et peu marquée. Comme dans la scrofule, I'urine est
parfois albumineuse. Enfin la mort a lieu aussi le plus sou-
vent par la syncope.

Dans la cackexie arthritique, la dyspnée progressive est
un syptdmea peu prés constant. L'urine est rare et sédimex-
teuse. Les crises rhumatiques ou gouttenses sont parfois des
plus vioientes, et jettent le malade dansun étatd anxiété ex-
tréme. Le corps est le plus souvent infilré ; les cavités
splanchniques sont remplies de liquide. La fiévre hectique
est peu marquée, et la mort a liecu communément par le cer-
Veauou par le poumon,

Lacachexie dartreuse est prématurée ou arrive a son terme. .
Dans le premier cas, il se peut qu'il 0’y ait ancune éruption
i la surface du corps ; c'est ce qui arrive quand la dartre
marche avec rapidité et eavalit de bonue heure les organes
des cavités splanchniques. Dans le second cas, le corps est
couvert de la téte aux pieds d'une éruption crodteuse ou
d'une exfoliation épidermique et séro-albumineuse au tra-
vers de laguelle il est souvent assez difficile de reconnaltre
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quel a été I'élément primitif de I'éruption cutanée. Rien de
plus ordinaire que de voir 4 cetie époque ultime de la mala-
die la dartre humide, se confondre avec la dartre siche: I'ec-

& moins qu'il n'y ait une mﬁhnbm stéreuse générale qui
masque I'émaciation, infiltration qui se produit toujours
quand I'exhalation morbide de la peau vient toutd coup & se
supprimer. Les urines sont jumentenses, troubles, blanchd-
tres, chargées de mucus et de sels calcaires. L'appétit se con-
serve quelquefois, méme alors que le malade est déji dans
un étal avancé de cachexie. La diarrhée n'est pas constante;
T'exhalation cutanée semble balancer et remplacer celle de
Tintestin. Si la souflrance n'est pas aussi vive, aussi vio-
lente que daus quelques autres cachexics, elle est répandu
sur une plus grande surface.

La figvre hectique, dans la cachexie d offre cela
de bien remarquable qu'elle peut se montrer sous presque
tous les types des fiévres d'accés : tierce, quarte ou quoti-
dieane, double tierce ; dans les derniers jours elle devient
continue. Enfin la mort a licu par épuisement : €est le plus
souvent une syncope mortelle qui termine cette scéne de
souffragees

Je finis, i par quelques mots seul sur les
cachexies tuberculeuse ey cancéreuse, i cause e leur analo-
gie avec la cachexie scrofulense.

L'amaigrissement porté jusqu'aux dernidres limites, la
conservation d'an certain degré de forces malgré les rava-
ges d'une hectique i etl'épui qui résulte de
sueurs collignatives et d'une diarrhée i ible, les alter-
natives de pilevr el d'injection des pommentes, selon qu'on
Mhnﬂlnﬂnpun&nl]mwuhﬂhl.upndn& les

Yabsence d'infiltration sé et la mort par
asphyxie : 1els sont les traits principaux de la cachexie ta-
bercaleuse.

Iy adans ce tablean des caraciires qui certainement
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hent la phibisie de la serofule p le 4 sa derniére

pﬁ-iode, emdoulmu-p.d-mq-dqwu.mﬂ-

vrai, le médecin est forcé d'admettre la complication des

deux diathéses, qui ne sonl pas néceseairement incompati-
bles.

Dans la cachexie cancéreuse, la teinte jaune paille, I'ex-
tréme souflrance, le caractére particulier des douleurs tro-
ces qu'éprouvent les malades, I'absence ordinaire de fitvre
hectique, de sueurs, d'infilurations séreuses,. .. voila ..s prin-
cipaux caractéres distinctifs. Je nole seulement ici la leinte
jaune paille ou de feuille morte, qui présente quelque analo-
gie avec la teinto bistrée de la scrofule abdominale.
Jelerlunenl h. mmeun.uquc jnmi vous ...reda

des

la
nellu. Imee]aunumpu.llbuum étudier les points

tact de 12 A% g Rt B =
diagnostique, p que et thé ique : cesera lobjet
de notre prochaioe réuniou.

LITTERATURE MEDICALE FRANGAISE.

l...l.‘lll'.il-;l.ﬂ.

Rapport surun mémoire de M. le doctenr Sales-Girons
ayant pour fitre : Etude médicale sur les inhalati
piratoires d'eaux minérales, @ propos de la cham-
bre de respiration instituce @ ['établissement des eauz
sulfureuses de Pierrefonds (Qise). — Commissaires

BIM. Patissier et 0. Henry.)

Vous le savez, Messicurs, les eaux minérales sont depais
trés longiemps administrées en boisson, en bains, douches. lo-
fions, éaves, e, et asjourd’hui surlout, & Timitation des
Rowains, on a voulu sgrandir le cercle de lears ppplications
thérapeutiques cn utilisant les vapeurs naturelles ou artiiicielles
de ees eanx pour les faire absorber par la vaste membrane mu-
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quemse des broache. Dans ce bat, on 3 castruil des salles
o inka'ation oa d¢ respiration, i Ninstar du raporarion, daes
lequued bes malades st soamis [endasl un Lemps plas o moist
loag i la respiration de ces vapewrs. Expérimestéc a0 Mot
Dore, ag Vernet, i Amélie-les-bains et & Allivard, ceite médi-
cation 3 345 preduit &2 boas résaltats caratifs.

On a cherché & sxpliquer ces riseltats : une & on @ ce
sapl s st devie cans le sein de la Sockété I Hydrologie médi-
cale de Paris. el Tona demandd si les vapewrs minérales con-
tenaient 3 1 fois bes principes fives of garean des eant onses-
Lement cos docmiers. M. ke D7 Sales- Giroes 2 soatens dass b
Berwe médicale que daprss le mode actwe! Jinstallation des
salles dishahition. bs muiades o= poavaicat absorbr ce qui
et raticasel, gue b priscipes volatils. o seslement quelques
traces dos aatres. calrginé mictaiguement.

Persaadé quil devant &re plas avastagean de faire absorber
3 ces erganes loas bs déments gui mindralisent les caux, cet
boaorable confrere 2 tenié de risomdre cr problime dans b
salle de respiration quil s fit issCiger celle anade & [établi-
sement des eanx selfarceces & Fierrefonds, pres de Com-

Cest b priocipe sar el repos: celie innovaiion o son
-ﬂzln«n—f‘i viest coemetire i [ipprécation de
T Acasd be de metdevine. daas b midmere qaiil 2 pré-
seaté, spa_m Etade wédicaie sur les inkalatrons
respirat ey f edur mindra'es of de b salle de respiration de
Pierrefsnds-fvs-Bains. Vous aves chargd M. Pitissior o mad
& vous en rendn: ompte, & je vieas asoerd sl ea son om
Comme 32 mies B wgutler de cotte mivsion.

L'ean mindrale de Pierrefonds est, comme on e sait. de b
mime asiere que celle § Eaghien. pres Pars - ¢t wae oa
salfarom frode. I-hm—l--u.h-h#:-
igse colme priedy : [aride
mih[mlﬂnawahdﬂu des bicar-
Bomstes de chaer, de whade ot de magnisee, ks wifateo do
Smney Jeties ¢f §atlipas auloes cabelances whnes. Yoims lorte
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de luxation , il étail incomplet. Ce w'est pas sans hési-
tation que je Pai qualifié de luxation et je reconnais
volontiers qa'en Uabsence de renseignememts  fournis
par une nécropsie , il pent rester de Fobscurité sur la
nature de ce dq-p’ac'l'mrlll ui a la riguear peat dre
simulé par un épai i di i Findl on des
parties molles placees au - devant de Varticalation. Jo
dirai toutefois que ce w'est pas la premicre fois que job-
serve un fait de ce geare et r||||l me semble l"tllunm‘l

nostic
dout
M. Gallois , o é1é vey

Enfin, pour terminer ce qui se rapporie aux maladies
raumatiques, je rapy 1 qoe sur sept makades ateints
de brulures . denx ont siccombe.

Ainsi, sur denx e - trois
partiennent exe : i Iraumal
comp i il vingl-six g
compléles el une guerison in Ip e |J:|rl~ |l' cas de
rrat'mrl- 11e I hunwru~ non ¢

ilide par
ple rendu.

P fes, Je n'appr i pas les questions d'étl
vaste cadre me permetivail &' sborder; mais
herai dabord a déterminer quelle part il faut
faire dans cet ensemble ence des causes dia-
thésiques , telles que les serofules et le ca r.

I st impossible de visiter les salles de hirurgie de
I'Hétel - Dien sans éwee frappe du grand bre de
sujets serofulenx qu'on y rencontre. Ce wesl pas exa-
gérer que d'évalner 3 un sixieme la proportion des ma-
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lades qui sont ameues a Phopital, soit par une maladie
serofulease proprement dite , soit par une maladie qui
se ratlache plus ou woins dirsciement a la diathése de
c¢ nom , et pour le traitement de laquelle il est néces-
saire de prendre en ideraiion Telément st
Le nombre de nos malades pla és dans ees conditioas,
s'est fleve a pen pres & deux cents 3 en voicl la no-
menchiture,

Maladies lides & la dinthése scrofuleuse :
Tubercules du sein . . .
Fistule a lanus. PR
Gonflement des amygd llm S
Stomalite uleéreuse . &%

Otite .

Hypertrophic rll- In muquuw nmnlu

Fistules lacrymales . . . . . . . .
Eetropion

Maladies des veux :

Conjonctivites . . . . . . . . H
Kératites, . . . . e v o BB 53
Iler.nn-mu]nnclmms M
suphylnmes. iritis, ete. . . 12
Maladies de la pean Inp«s eclhyln,

eczema, elc. . . . .
Uleéres scrofuleux . . PP R |

Maladies des 1rl|.c|:lnlions
Hydarthroses . . . ) 3
Arthrites . . . . . . . . . &
Ankylome . . 0 - o.o.o0o.o. AL
Tumeurs blanches . . . . . . 22

Maladies des os :

Caries . . . . + . + « « . M-}
Nécroses. . . . . . . . . . @
A v o ow o e om o m R

a
o
o

(PR Ty
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Cancer ou fongus de la vessic e e lem.

— de la verge . § 2
—  du testicule . B s o il
— delutérus. . . ., . . . L 0b
—  du vagin . .

— de la mamelle 20
— du rectum. . e e e @
— de l'amygdale. . . i i
— de la bouche et du phnr\n\ i

—  des pariies molles de la face :

levres ,
mez oL e B

paupiéres ., . . . n‘

Joees. . . . .. . B

— de . 4
— e la pmn . coe I
danciennes cuulncﬁ e ]
— de la machoire supérieure 1
— -— inferienre . 8
— de Vacromion et de la clavieule . . |
— des ganglions Iymphallqms 1]
— des memhres ., o vl
Towl . . . . 113

Nans uk trés grand nombre de cas le cancer o eld
Juge inoperable . soil 4 cause de ses progrés dans la
region envahie, soil & cause de Fétat gé juge trop
delfavorable a toule lentative d'ablation du mal local

Ainsi je me suis abstenn de toute opération dans 1 eas
de fongus vessie, 1 de cancer de la verge, 1 de
érin, 1 de cancer du vagin, 6 de ¢
e cancer di reciim , 3 de la bouche el du pha-
rvax, 6 des parties molles de tn face, | de cancer de
el | de cancer de la peau, | de cancer développé sur
une cicatrice, 2 de la machoire supérieure . 1 de In mi-
chaoire inférienre, | des ganglions Ivmphatiqnes du con,
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Quoique ce nombre soit déja considerable , je ue
pense pas qu'il représente exactement la part qu'il faut
faire a Vinfluence du vice scrofulenx dans Uensemble
de la population des services de chirurgie. Combien de
malades chez lesquels on observe des maladies indé-
pendantes au premier abord de la dia s serofulo-
tuberculeuse et qui w'en seraient plus trouvés exempls
si I'on tenail comple avee un soin minutiesx de tous les
el de tous les signes actuels. Ainsi, dans
mon opinion , Ia carie, la néerose , les abees froids sont
bien plus souvent liés a cette dinthése que le lableau
ci-dessus e Pinduque, Remarguons ensuite que lo irai-
tement des sujels serofulenx ne rencontre pas dans un
grand hlspiml comme I'iotel-Dien de Lyon, des condi-
tions comy bles @ la guérison. Poar des
maladies de ce genre , il Inndmll des mmliun; d'espa-
ce, dacration et de gymnastique qui nous manquent.
Nos salles sont spacienses , mais les lis y sonl irés
rapprochés; la ventilation #n est ﬂc-l‘wmnuq‘ el les ma-
lades v sonl souvent exposés i
vénlents du froid et a cenx d'un mauvais air, Eofin , les
cours et le promenoir sont entoures de bitiments trés
élevés et Tair quon y respire est en délinitive le méme
que dans Vimérienr de la ville. Si 'Ad
vail, comme on le lui a quelquefols demandé , cons-
truive & 1a campagune , mais & proximité de la ville
un hospice de convalescents avee une division pour les
scrofulenx et quelques outres malades atteinis de ma-
ladies chroniques, pour la cure desquelles la respiration
d'un air pur est la plus indispensable des conditions ,
on ohtiendrait bien certai . dans le
ces matudes , plus de suceés qu'a I'Hotel-Dien.

Le cancer est assez fréquent dans notre hopital. Nous
Pavons remcontré chez plus de cent de wos malades.
Voiei la liste des cas morbides de celte nature, répar-
tis suivant le siege du mal :
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1 au résultat
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s !l w !
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e spasmodiques que déterminent les tentati- | preadront pas Fexplication que je basarde en
wes de F'opérateur. cette place, Mais pour moi qui 0'al jamais vu ce

Assez genéralement, ai-je dit tout & I'heure, le | suintement & travers les pores du col utérin, et
camal est rétréci daus loule son lue, ct on | qui ai u s conslalé que I'éeonlement mens-

{ la certitude par Ifort continu qu'il
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DIAGNOSTIC.

Pendant la vie : Aprés
Date d’entrée : de sortie
Age : Sexe :

RENSEIGNEMENTS.
Pere et sa famille :
Meére id. :
Enfants -

Habitation :
Nourriture :
Vitements :
Habitudes -

ANTECEDENTS PATHOLOGIQUES.
Croissance :
Dentition :
Fruptions cutanées :
Gourmes :
Opthalmies :
Otorrhée :
Coryea :
Bronchites :
Rougeole :
Scarlatine :
Variole :

Tameurs lymphathiques :



Arthrites , — Caries, ete. :

-

Deérangement des facultes digestives -

Affections syphilitiques congeniales -

Id.  acquises :

U'_ N
Anemie :

\Chlorose ) -

Cause pre ée de la ladi 1l

Etat avant le début, et sa date:

Premiers symptomes -

Marche jusqu'a I'entrée a I'hopita’ et traitements

anterieurs ©



ETAT DU MALADE A SON ENTREE.

Taille : Cheveuy : Cils :
Barbe : Yeux : Dents :
Nez: Levres Machoires :

Angle facial :

Expression :

Peau de la face, ete. :

Embonpoint :

Conformation du thorax :
Id. de I'abdomen :
Id. des membres :
Id. des doigts :
Id. des pieds :

DESCRIPTION DE LA MALADIE. TRAITEMENT.
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