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AVANT-PROPOS.

LORS-QUE, pour la premicre fois, je
publiaimes Recherches sur la Vaccine,
j’étaisloindem’attendre ausucces gu’elles
devaient avoir : jusqu’alors on ne con-
naissait la- déeouverte de Jenner que par
les notes- du Comité Central, et les ou-
vrages anglais. Un médecin de Geneve,
le doeteur' Aubert, avait a la vérité fait
un rapport sur cette maladie a I’Ecole
de Médecine; mais on desirait un traité
qui' pit offrir dans un cadre étroit les
notions les plus nécessaires a la pratique
de cette nouvelle inoculation. Ce fut alors
que je me hasardai 4 dopner au public
le léger travail que j’avais entrepris, dans
Pintention d’enfaire seulement la lecture
a I’Athénée de Paris. J’avais-a cette épos=
que étudié tout ce que 'on connaissait
sur ce sujet important; j’étais par conse-
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quent instruit des erreurs graves dans
lesquelles étaient tombés des hommes de
beaucoup de mérite. Je crus donc néces-
saire de présenter aux médecins le fruit
de mon travail. J’ambitionnais sur-tout
le mérite d’étre utile ; je voulais guider
les praticiens qui n’avaient encore que
des notions incertaines sur la vaccine,
et prévenir les erreurs qui sont trop fré-
quemment la suite d'une administration
mal entendue de cette nouvelle méthode.
Mou but a été rempli, et j’ai en la sa-.
tisfaction d’obtenir le suffrage de plu-
sieurs personnes dont le jugement et
Pétendue des lumiceres sont généralement
reconnus.

D#éja, en moins de deux ans, deux édi-
tions de cet ouvrage ont éié épuisées.
Je ne m’avengle pas sur ce succés, que
j’attribue au moins autant A Pempresse-

ment avec lequel la vaccine a été ac-
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cueillie en France, qu’au mérite réel du
travail. Je ne le publierais méme pas de
nouveau, si le Comité Central ne Pavait
indiqué au Ministre de la Marine, comme
pouvant servir d’une maniere utile les
progrés de la nouvelle inoculation dans
les contrées lointaines ou le Gouverne-
ment se propose de lintroduire.

Cette troisieme edition a donc été en-
treprise pour justifier la confiance du
Comité Central et du Gouvernement; j’ai
réuni tous mes efforts pour y répondre,
et les additions considérables que j’ai
faitesd mon travail, les expériences nom-
breuses que j’ai recueillies, la détermi-
nation de plusieurs objets essentiels, le
rendent autant complet qu’il peunt étre
a I’époque actuelle.

J’ai conservé les anciennes divisions
que j’avais adoptees. Elles n’étaient pas
assez nombreuses pour fatiguer lesprit,
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et elles étaient assez exactement tracces
pour qu’il fiit pessible d’y faire entrer
tout ce qu’une pratique plus étendue et
- des expériences récentes avalent ajouté
a ce qu'on connaissait déja sur la vac-
cine. J’aiy cru devoir ajouter une table
des matiéres par ordre alphabétique :
elle facilitera les: recherches que Pom
Von serait tenté de faire , et donnera , con-
jointement avec celle des chapitres, une
idée exacte des augmentations dont. jlap
enrichi cette troisieme editron.

J’a1 dit employer des mots nouveau
pour décrire une affection nouvelle;
mais, comme l’observe le docteur Oduer,
il est un néologisme pardonnable; c’est
celui qui dérive de la nature des choses),
et quand on se trouve forcé de forger un
nouveau mot pour exprimer une chose
nouvelle, c’est suivre le géniede lalangue,
que d’adopter avecle mot tous ses dérivés.
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Ainsi ) appelle :

Cowpoa , la maladie déclarée sur la
vachej

Vaccine , la maladie développée sur
I’homme par Pinsertion primitive du
Cowpox ; & S

Vaccin ou fluide vaccin, la liqueur
contenue dans le bouton ,

Vacciner , inoculer le vaccin; | |

Vaccinateur, _l’inoci,tlateur du vaccin;,

Kaccination , Vinoculation du vaccin..

Je suis loin de prétendre avoir pu éta~
blix d’une maniere assurée la wérité deplu-,
sieuxs points;de-la nouvelle méthode , et
enire autr,&&,]ﬁ certitude de Veffe t,pré&gp..
vatif. Il n”’appartient pas & un seul homme
de décider des questions d’une si haute
importance. Le Comité Central peut et

doit seul, en remplissant la juste impa-

tience du public, proclamer une vérit¢
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que ses expériences nombreuses , son zéle
infatigable et son amour de la science
rendront sans doute inattaquable : il
prépare en ce moment le compte qu’il
doit rendre des résultats qu’il a obtenus.
C’est dans ce rapport général de ses tra-
vaux que l’on trouvera la question com-
plétement résolue. Ce travail qu’aucun
particulier , qu’aucune autre association
que le Comité n’a pu faire avec le méme
fruit et avec les mémes détails, sera ap-
puyé sur des milliers de faits dont il a
été témoin, et sur une suite d’expériences
que lui ou ses correspondans ont tentées.
Je me féliciterai si j’ai présenté quelques
résultats qu’il puisse confirmer,
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Panwr les découvertes utiles qui ont illustré e
siccle que mous venons de parcourir, et qui ont
enrichi le domaine de toutes les sciences, la meé-
decine doit shonorer de pouvoir offrir & la posté-
rité, comme des monumens qui perpetueront sa
glmr'e, Iinoculation de la petite vérole et celle
du cawpa:r ou de la vaccine,

Cette derniére maladie, qua'[::‘h_iils juste titre on
pourrait appeler un bienfait, cette maladie qui trou-
ble a peine les fonctions de I'ndividu qui I'éprouve,
et qui le préserve des ravages affreux de la petite
vérole, fut éudiée, pour la premiere fois, au déclin
du méme si¢cle dont l'aurore avait vu pratiquer Ii-
noculation de la petite vérole.

Toutes deux, dues plutdt au hasard qu'aux dis-
cussions savautes des écoles, ont entraine tous les
esprits par leur simplicité, par le zeéle et le désin-

1
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téressement des philantropes qui en ont proclamé
les avantages, enfin par les heureux résultats que
les gouvernemens ont obtenus de la premiére, et
qu'ils doivent espérer de la seconde.

Un coup d'eeil rapide jeté sur lhistoire de l'ino-
culation de la petite vérole, servira de préambule
a ce que je me propose de dire sur celle de la vaccine.

« On sait qu'en Geéorgie, en Circassie et en Ara-
bie, des femmes obscures pratiquerent d'abord I'in-
sertion de la petite vérole. Elle fut le produit du
vil intérét, de la sordide avarice, et non celui d'une
science réfléchie. Lies Géorgiens, les Circassiens ,
et quelques autres peuples de 1'Orient, la mirent,
dit-on, en usage pour sauver la beauté de leurs
filles, et la soustraire aux ravages qui sont la suite
ordinaire de la petite vérole naturelle, ravages qui,
portant atteinte a la beauté, diminuaient considé-
rablement le revenu du commerce infime que ces
peuples sont dans l'usage de faire en vendant leurs
enfans pour fournir le Aarem des souverains de
TAsie. »

« Milady Wortley Montagu , ambassadrice d’ An-
gleterre & Constantinople, avait été frappée de la
beauté des Circassicnnes dont se peuple le sérail du
Grand -Seigueur. Instruite des moyens qu'em-
ployaient les femmes chargées de cette opération,
témoin des avantages qu'en retiraient les médecins
de Constantinople au milieu des épidémies dela petite
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verole, elle eut le courage de faire inoculer son fils
age de six ans, qui l'avait accompagnée dans son
ambassade. »*

Le succes qu'elle obtint dans cette premiére
épreuve la décida, lors de son retour dans sa pa-
trie, a soumettre sa fille a la méme opération, qui
se fit sous les yeux des médecins de la cour de
Londres. Plusicurs personnes, étonnées du succes
qui suivit celte inoculation, et intimidées par les
ravages que faisait alors la petite vérole, se déter-
minérent a imiter lady Montagu. Toutes eurent su-
jet de s'en louer.

Le roi d'Angleterre voulut aussi soumettre sa fa-
mille a l'inoculation; mais sa décision fut subor-
donnée a la réussite des essais qu'on fit sur six cri-
minels condamnés a mort. L'expérience fut des
plus heureuses, et la famille royale fut inoculée.

Cet exemple, donné par le souverain, entraina
bientét I'opinion de presque toute I'Angleterre, de
I'rlande et de I'Ecosse. L'inoculation traversa les
mers, pénétra dans les colonies anglaises de I'Ame-
rique septentrionale, et trouva par-tout des partisans.

Cependant au milieu de ses progres elle essuya de
fortes contradictions; faits controuvés, laux témoi-
gnages, accidens supposés, tout fut mis en ceuvre

* Traité historique et pratiqgue de I'Inoculation, par
Valentin et Dézoteux , page 40,
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pour donner 4 la nouvelle pratique une impulsion
rétrograde. On eut l'adresse dintéresser la pro-
vidence dans cette affaire. Les théologiens sen
mélerent, les prédicateurs montérent en chaire,
et quelques-uns la présenterent comme une iz-
vention diaboligue. La chose est si véritable,
crioit en chaire le curé Massey, que le diable
a autrefois greffé sur Job la petite vérole

confluente. _
Voutes ces menées la firent abandonner a peu

prés pendant dix ans ; mais, en 1758, une épide-
mie variolique tres-meunrtriere causa une mortalite
genérale dans le comt¢ de Midlesex. La crainte
quelle inspira fut telle, que deux mille personnes
se firent inoculer. T'outes en échapperent, a I'excep-
tion de deux femmes enceintes qui subirent I'opé-
ration contre l'avis de leur médecin.

Une réussite aussi éclatante réveilla le zele pour
lI'inoculation. Des élablissemens publics se forme-
rent. Milord Isaac, évéque de Worchester, pro-
nonca, dans la méme chaire, ot le fanatique Mas-
sey avait, trente ans auparavant, traité l'inoculation
d’ouyrage du demon , un sermon en faveur de
cette pratique, et, bientdt apres, cette grande ques-
tion fut tout a fait résclue en Angleterre.

En France, l'inoculation fut accueillie avec défa-
veur; on la traita, dans la Faculté de Médecine de
Paris, de pratique criminelle, meurtriére et
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magique; les inoculateurs furent appelés des bozr-
reaux et des imposteurs , les inoculés des dupes
et des imbécilles. Le parlement l'exila loin des
villes et des faubourgs de la cour; enfin, sans la Con-
damine, l'inoculation de la petite vérole eiit échoué
en France. Il lut al' Académie des Sciences des obser-
vations qu’il avait faites dans un voyage au Levant,
entraina tous les suffrages, et réconcilia un grand
nombre de personnes avec l'insertion.

Le Parlement, instruit autant par les rapports de
ce célebre académicien, que par I'heureuse réussite
des inoculations pratiquées dans quelques maisons
distinguces de France, revint sur son premicr
arrét, et voulut s'éclairer des lumicres réunies des
Facultés de T'heéologie et de Meédecine. La Sorbonne
prononca que ce qui pouvait éire utile aux
hommes ne pouvait offenser Dieu; et la Faculté
de Médecine, sur le rapport d’Antoine Petit, rendit
un décret pour la zolérance de la pratique de l’i-
noculation. On doit étre étonné qu’apres avoir re-
cuellli les précieux avantages de l'inoculation, sa
pratique nait €té que tolérée , tandis qu'elle aurait di
étre permise, autorisée, encouragée, et méme or-
donnée par une loi expresse.

Cette espece d'indifférence du gouvernement leva
au moins une partie des obstacles qu’avaient fait
naitre les anti-inoculistes. On put, sans redouter I'ani-
madversion des prétres, et les décrets de la Faculté
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de Médecine, chercher des prosclytes, créer des
établissemens , multiplier les expériences, et porter
la conviction dans les esprits capables encore de re-
venir sur une opinion déja faite, mais assise sur des
bases peu solides.

Bient6t I'ancienne famille royale de France se
soumit a l'inoculation. Louis XVI, ses fréres, son
fils, sa fille, furent inoculés. Les provinces suivirent
cet exemple ; et il est impossible de parler de I'ino-
culation, sans rappeler le ztle du docteur Girod,
qui, a force de soins, de succes et de désintéresse-
ment , triompha des intrigues multipliées qu'on op-
posa dans la Franche-Comté a I'imtroduction de cette
pratique.

L'inoculation était généralement recue dans le
monde savant ; tous les pays l'avaient adoptée ; quel-
ques gouvernemens en avaient fait une loi; les me-
decins, dégagés de toute espece de préjugés, affran-
chis des craintes qu'on cherchait a leur inspirer, en
disséminaient les bienfaits ; déja nous étions parve-
nus & cette époque ou I'inoculation de la petite veé-
role allait détruire la petite vérole elle-méme.

Mais qui peut assigner les limites our doit s'arré-
ter l'esprit d'observation? Est-il une puissance assez
forte pour enchainer 'homme que dévore le besoin
impérieux de faire avancer la science, et dont l'i-
magination ardente et toujours inquiéte entrevoit
a travers limmensité des découvertes une route
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nouvelle & parcourir? Quel est l'insensé qui oserait
lui dire huc usque wenies...? Celui-la seul, qui,
caleulant peu les progres de lesprit humain, et ne
jugeant point ce qu’il peut faire par ce quiil a déja
fait, ne voit rien au-dela de ce quiil sait lui-meéme ;
circonscrit dans une sphere étroite tout ce quon
peut apprendre, et se souleve au premier appercu
d'une vérité qui peut contrarier toutes les idécs que
son génie rétréci s'est formées sur telle ou telle partie
de la science. ;

Cette classe d’hommes , toujours trop nombreuse,
sempare souvent de la conlfiance publigue, sélaie
de la durée des erreurs pour les propager encore,
flatte les préjugés du vulgaire, se fait un mérite de
mettre dans sa décision une maturité imposante et
perfide, et oppose a des recherches nouvelles une
barriere que des siecles ont ‘quelquefois beaucoup
de peine a renverser.

Les fastes de la médecine sont remplis de faits
de cette nature : tour a tour l'antimoine, la circu-
lation du sang, I'usage du quinquina, I'inoculation
de la petite vérole, ont été les sujets de rixes vio-
lentes et de débats, dans lesquels I'autorité publique
a éte obligee dintervenir, et qui par consequent
n'ont pu se terminer que par le laps du temps et
les lenis progres de la raison.

Disons pourtant, a I'avantage de la direction que
la philosophie vient dimprimer a toute espcce de
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genre d'études, que ces dissentions ne se renouvel-
lent plus; qu'en effet des menées obscures, des intri-
aues sourdes , viennent eneore attester la faiblesse
des moyens qu'on emploie pour obscurcir la vérité;
mais que, comme on la présente dégagée de tout
esprit de systéme, et du vain faste des €écoles, son
triomphe n'est que plus prompt et plus certain.

Clest ainsi que je me propose de présenter I'im-
portante découverte qui occcupe en ce moment tous
les espriis. Je ne me livrerai point a des recherches
sur la cause premiére de la vaccine, a des explica-
tions sur la maniere dont elle agit sur le corps hu-
main pour le préserver de la petite vérole : je me
bornerai a la simple exposition des faits ; cette marche
est celle de la nature , elle est celle de toutes les
sciences physiques; on doit la suivre lorsqu’il sagit
d'un sujet qui est tout entier du domaine de I'ob-
servation.
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CHAPITRE PREMIER.

Hrsrorre de la découverte, de l'origine
du Cowrox, et des travaux des

Médecins qui se sont occupés de la
Vaccine.

L’ ax~owce d'une découverte quelconque rappelle
toujours des faits isolément observés; et souvent ce-
lui auquel on en attribue tout T'honneur n’a que
I'avantage d'avoir le premier publié¢ une observation
que d'autres avaient faite avant lui, mais a laquelle
ils n’avaient donné aucune publicité. C'est ce qui est
arrive relativement au cowpoz.

Depuis que les journaux spécialement consacrés
aux sciences retentissent des bienfaits de la vaccine,
on recueille des faits épars qui prouvent que le cow-
pox n'a pas été seulement connu dans le Glocester.

Il parait méme que cette maladie a une tres-haute
antiquité. Le nom qu'elle porte en Irlande ferait re-
monter son origine jusquaux temps obscurs des
Celtes. * En Angleterre, les paysans la connaissent

* Les Irlandais appellent encore aujourd’hin shinack
cette maladie. Dans la langue celte, sinne signifie pis;
agh vache.
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par tradition, et il est impossible de déterminer le
moment ou elle a paru, ou celui auquel on I'a ob-
servée pour la premiére fois. On I'a également de-
couverte dans différentes parties du Devonshire , du
Sommerset, du Leicestershire, du Staffordshire, du
Midlesex , dans la Carinthie , 4 Gottingue ; et les
medecins francais ont sur cette maladie quelques
données, qui les conduiront sans doute a la décou-
vrir en France, quoique les vélérinaires ne l'aient
pas encore décrite,

Le docteur Dunning * a recu du Devonshire des
lettres qui lui assurent que le cowpox s’y est mani-
festé une fois.

« Toutes les vaches de la ferme de M. James Cal-
lard, a trois milles de Plimouth, prirent, il y a trente
ans, une maladie qu'on ne connaissait point dans le
pays. Cette maladie se manifestait par des pustules
sur leur pis, qui les rendaient difficiles a aborder ,
et elle dura environ dix jours. Pendant ce temps-la
Anne Stuttaford fut constamment occupée a les
traire, avec deux autres femmes qui avaient eu la
petite verole, et qui ne furent point affectées de la
maladie des vaches; mais elle, qui ne lI'a jamais eue |
ne tarda pas a avoir un gros bouton sur la main ,
semblable a ceux des vaches, et quelle prit pour un
clou. Elle mit un onguent qui ne lui fit aucun bien,

1 Some observations on waccination,etc. London, 1800.



(11/)

et n'empécha ni le bouton de grossir et de s'enflam-
mer, ni la malade d'avoir de la fievre et un grand
mal de téte pendant quelques jours. Mais des-lors
elle s'est toujours bien portée ; elle a vu depuis et
soigné un grand nombre de malades atteints de la
petite vérole , sans la prendre. » |

M. Fewster, chirurgien a Thornbury, écrivait,
le 11 octobre 1798, au docteur Pearson, que s'¢-
tant associé avec le fameux inoculateur Sutton, I'an-
née 1768, ils avaient trouvé un grand nombre de
paysans a qui ils ne pouvaient pas inoculer la petite
vérole, et dont plusieurs leur assurérent que cela
provenait de ce qu’ils avaient eu la vaccine. lls firent
dés ce temps-la des recherches, et trouverent en
effet que l'observation de ces paysans €tait juste.
M. Fewster en parla méme dans une société me-
dicale dont il était membre, et cependant personne
n'a jamais songé a en faire l'application dans la pra-
tique de la médecine. *

« Le docteur Decarro * assure que les médecins
du duché de Holstein et de Meklenbourg ont con-
naissance du cowpoa. MM. Ballhorn et Stromeyer
ont eu occasion de prendre a ce sujet des rensei-

* Observations et Expériences sur la Vaccination,
par J. Decarro, deuxiéme édition, 1 vol, in-8° 1802.
Paris, chez la Veuve Richard, lib.,rue Hautefeuille,n° 11.

2 Biblioth. Britannique, vol. x1v, p. 268.
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gnemens précis qui viennent d'étre confirmés au
docteur Decarro par le témoignage d'un domestique
allemand , homme fort intelligent,, appartenant a un
gentilhbomme américain, et qui a vécu trois ans dans
les environs de Kiel, dans le duché de Holstein. Cet
homme a trés-souvent entendu parler d'une maladie
des vaches appelée, dans le pays, finnen ( ce qui si-
gnific bouton) , et souvent il en a vu les vaches
attaquées. Sa propriété de préserver de la petite ve-
role est connue des médecins et des paysans du Hols-
tein : aussi dans la ville de Kiel on I'inocule quelque-
fois aux enfans , dans l'intention de leur conserver la
beauté. Cet Allemand décrit la maladie des vaches
comme un bouton entre chair et cuir, et dit que
pendant que la vache a cette maladie, elle perd son
lait et maigrit beaucoup ; il ajoute que le bouton
produit par I'inoculation n’est jamais accompagné
d’aucume éruption sur le reste du corps, et qu'il est
de la grosseur d'un pois. Decarro remarque que ce
domestique ne savait pas un mot des observations
des Anglais, et qu'il a vécu dans le Holstein long-
temps avant qu’elles fussent connues sur le continent. »

M. Louis Sacco, médecin et chirurgien a Milan,
a trouvé le cowpox dans les fermes de la Lom-
bardie. Il en a vu plusieurs vaches atteintes. 1l a re-
cueilli le virus sur leur pis, et s'en est servi pour
moculer avec succes quelques personnes.

M. Heim, de Berlin, se souvient d’avoir appris
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de son pere, qui avait des vaches, que les servantes
qui les trayaient avaient été exposées a étre altaquees
du cowpoz. Pendant l'automne de 17¢g, il eut oc-
casion de voir, a quelque distance de Berlin, sept
vaches atteintes de cette maladie, qui en souffraient
beaucoup.

M. Mongenot, médecin de I'hépital de madame
Necker, a vu, a Vitry, prés Paris, dans une des
¢tables de M. Dclorme, fermier, une vache cou-
leur @lezan brilé , qui présentait a ses trayons plu-
sieurs boutons parfaitement semblables aux vrais
boutons vaccins ; mais ils étaient affaissés et flasques.
« Je ne pus me procurer, dit-il, de liqueur dans
les bourrelets. Deux autres vachesavaient aux trayons
des crotites brunes élevées et raboteuses dont I'ana-
logie,, pour des yeux exercés, pourrait étre iden-
tique avec la dessiccation complete des vrais boutons
vaccins. Les renseignemens que j'obtins des femmes
qui tous les jours trayaient les vaches, ne furent ni
assez clairs' ni assez positifs, pour me permettre de
considérer cette affection locale comme constituanit
le cowpox. Jaugurai de la que ce pouvait étre les
suites-de la vaccine, et que probablement on dé-
couvrirait, totou tard, que la petite vérole des vaches
existe depuis long-temps sans qu'on y ait fait atten-
tion. C'est aux gens de l'art et aux cultivateurs ins-
truits a constater, par de fidelles observations, si
mes doutes ont pu étre fondes : ils auront contribué
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a jeter un grand jour sur l'histoire et l'origine de la
vaccine, » '

M. Jadelot, médecin de I'hépital des enfans ma-
lades, a vu, au commencement de I'an 10, a Cham-
pigny sur Marne, une vache qui avait sur différentes
parties de la mamelle une éruption qui offrait I'aspect
des boutons de la vaccine, diversement développés:
ilsprésentaient un bourrelet grisitre alacirconférence,
déprimé au centre, enveloppé d'une trés-légére aréole,
contenant, comme le bouton vaccin, une liqueur
parfaitement transparente et légerement visqueuse,
sortant par gouttelettes du bourrelet, se desseéchant
promptement, et alors devenant cassante, et con-
servant sa transparence. Cette matiere fut inoculée
sans sucees a deux enfans et a deux vaches. M. Jadelot
prit de nouvelles informations dans les fermes du
voisinage. 1l apprit d'un garcon de ferme trés-in-
telligent, que cinq vaches a Chennevicres avaient des
¢ruptions semblables, que cette maladie est fréquente
au printemps et en automne, et , quand on donne aux
bestiaux une nourriture humide, qu’elle se commu-
nique aux mains de ceux qui les touchent, et qu'il
avait eu lui-méme de cette maniére, un mois aupa-
ravant, des boutons dont il restait encore des traces
entre le pouce et l'index , mais u'onn’y attache dans

* La Vaccine considérée comme antidote de la petite
vérole ; par L. - A. Mongenot, unvol. in-8°. Paris, 180z.
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le pays aucune idée relative a la préservation de Ja
petite vérole. M. Jadelot a obtenu de pareils ren-
seignemens dans d'autres maisons du méme village,
et dans des fermes voisines.

Y'ai vu au mois de brumaire de cette année, chez
M. de Saint-Genis, proprictaire & Pantin pres Paris,
deux vaches malades depuis six ou sept jours, et qui
trés-probablement venaient d'avoir le cowpox.”Elles
avaient les trayons enveloppés dans une espece d'étui
crotiteux , brun et dur. La fille qui les soignait m'a
rapporté que depuis trois jours elle avait appercu
des boutons assez nombreux sur les pis , quelle
avait cependant continué a les traire , et que le
mouvement de traction, répété deux fois par jour,
avait dénaturé les boutons au point o1 je les voyais.
J'en appercus encore sur la mamelle un ou deux qui
avaient échappé a la destruction des autres. 1ls étaient
ronds, plats, gris, ayant au centre un léger point
de dessiccation, et sans aréoles. Ils ne contenaient
aucun liquide,, mais seulement une matiére jaune,
visqueuse , sattachant a la lancette, comme une es-

r—

r Journal de Médecine de MM. Corvisart et Leroux ,
troisieme volume, p. 497.— Pluvidse an 10.

2 M. Huzard, membre de I'Institut national , qui
les avait vues deux jours avant moi, partageait mom
!piniun.
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pece de glu. Jinoculai cette matiére a deux enfans.
Les piqtres se sont promptement effacées.

Une troisiéme vache, attaquée des eauxr anx
jambes, avait les trayons dans le méme état que
les deux précédentes; mais on n'a pu me dire, dans
la maison o1 I'on me conduisit pour la voir, si elle
avait eu antérieurement des boutons aux mamelles. "

Ces faits, auxquels on a porté plus d’attention de-
puis 'observation de Jenner , ne sont pas les seuls qui
fassent présumer que le cowpox existe en France.
On sait que la petite vérole est inconnue dans quel-
ques cantons des Pyrénées, ou il y a beaucoup de
paturages , et o1 la plupart des habitans s'occupent
aux travaux des laiteries.

Mais il y a un intervalle immense a franchir entre
des observations isolées, et les heureux résultats qu’on
peut s'en promettre : il n'est méme donné qu'a un
petit nombre d’hommes d'extraire pour ainsi dire la
vérité des matériaux que chaque dge vient déposer
dans le vaste laboratoire des sciences.

* Les eaux aux jambes ont été parfaitement décrites
dans l'ouvrage qui, au jugement de la Société Royale
de Médecine a remporté, en 1784, le prix d'encou-
ragement sur les Maladies des Animaux. Nommer
M, Huzard comme auteur de cet ouvrage, cest ga-
rantir la précision des faits, I'exactitude des descriptions,
et la profonde connaissance de cette maladie. J'aura occa-
sion, plus bas, d'en emprunter I'histoire de la maladie.
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Edouard Jenner est un de ces hommes rares dont
I'apparition influe sur le bonheur des peuples ; et
sil n'est pas l'auteur de la découverte , au moins
a-t-il eu le talent d'en tirer tous les avantages que
les premiers observateurs du cowpoz n'ont fait qu'in-
diquer sans les étendre. *

—

* On trouve dans le nouvel ouvrage du docteur Pearson,
intitulé: An examination of the report of the comittee of the
house of commons on the claims of remuneration for the
Vaccine-pock inoculation , in-8°. London , 1802, p. 24
et suivantes , plusieurs faits , desquels 1l résulte que la
vaccine était connue comme préservative de la petite
vérole bien avant les premiéres expériences du docteur
Jenner, faites en 1796 *. Je me bornerai a citer les sui-
vans, comme ceuX qui m’ont paru les plus frappans.

M. Nash, chirurgien a Shaftsbury, mort en 1785,
a laissé un manuscrit dont les derniéres observations
paraissent recueillies en 178r. Ce manuscrit contient
plusieurs propositions qui sont la base fondamentale de
toute la théorie et la pratique de la vaccine,

1° La vaccine n'est pas contagieuse.

2? Elle n'est pas accompagnée d'éruptions.

3° Elle est un préservatif assuré contre la petite vérole.

6° Les personnes qui ne peuvent étre infectées de la
petite vérole , ne peuvent gagner la vaccine.

8° La vaccine différe de la petite vérole en ce qu'elle
attaque les anmimaux.

10° Les vaches ne peuvent avoir le cowpoxr qu'une
seule fois.

* Ces expériences ont été publiées dans son An inguiry in to the causes and
aflzcts of the cowpez, or weriol® yaccinm; 17g8.

2

¢
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A louest de I'Angleterre , dans la paroisse de
" Berkeley , au comté de Glocester , ce médecin ob-
serva dans les grandes inoculations de variole qui se
pratiquent chaque année , que certains individus
employés dans les laiteries étaient inhabiles a con-
tracter la petite vérole. Cette remarque le conduisit
a des recherches trés-curieuses sur la cause de la non-
infection de ces inoculés. 1l interrogea les traditions
populaires du canton, rapprocha de ses observations
les récits des gros propriétaires, * et fut naturellement
conduit 4 consulter lui-méme la nature sur un phé-
nemene si nouveau pour lui, et si extraordinaire dans
ses résultats.

Il pensa que la matiere qui suinte des talons des
chevaux attaqués du grease , portée par les garcons
de ferme sur les trayons des vaches, et inoculée ainsi
a ces dernieres, leur donnait le cowpox ; qu'ensuite,

119 M. Nash ne sait pas sl une personne qui a eu la
petite vérole peut prendre le cowpox.

r Les fermiers, en louant des domestiques, choisissent
de préférence ceux qui ont eu la petite véroie. Cela parait
tenir: a deux causes : la premiére , sans doute , est afin
de ne point s'exposer a avoir chez soi une maladie auss
dégoatante et aussi contagieuse que la petite vérole ;.
la seconde est que les individus variolés étant inhabiles
a4 contracter le cowpox, on n'a pas & craindre quils
infectent les troupeaux , en portant d'une vache a une
autre une maladie qui diminue leur rapport.
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si les personnes chargées de les traire avaient elles-
meémes des excoriations aux mains , elles contractaient
des vaches la maladie qu'il nomma variolae vac-
cinae. Comme cette origine parait aujourd'hui bien
démontrée, et qu'il ne reste plus aux médecins fran-
cais que de répéter les experiences qui semblent
avoir enfin résolu ce probléme en Angleterre, jai
pensé qu'il serait utile de donner avec quelques dé-
tails la deseription du grease et du cowpox. Une
connaissance exacte de ces deux maladies conduira
sans doute quelque praticien a éclairer cette ques-
tion, et a confirmer ou a détruire par des expé-
ricnces nouvelles, I'opinion généralement adoptée en
Angleterre sur Porigine de la vaccine.

§.- L Du Grease ou Eaux aux Jambes.

Dans les saisons humides, ou bien apres de lon-
zues fatigues, les chevaux sont fréquemment atteints
d'une maladie qu'on appelle en anglais zze grease,
en francais eaux anx jambes.

Clest une maladie cutanée, le plus souvent chro-
nique , quelquefois inflammatoire et contagieuse,
mais jamais aigué, qui attaque la peau des extré-
mités du cheval, de I'in¢ , du mulet, et rarement
celle du beeuf.

Elle s'annonce par un léger engorgement de la
couronne , du paturon ou du boulet, quelquefois
accompagné d'une douleyr plus ou moins vive, qui
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excite l'animal 2 lever les jambes tres-haut, et a se
renverser méme de coté, lorsquon les lui touche ,
ou que quelque corps étranger, tel que la litiere,, les
attrape brusquement ; par un écoulement insensible
d’humeur sanieuse, grise, verddtre, fétide, qui irrite
les parties sur lesquelles elle coule, et y fait naitre
peu a peu les mémes accidens. L'engorgement se
propage insensiblement en remontant le long du
canon, et quelquefois jusqu'au genou et au jarret.
Le cheval boite lorsqu'on le met a la voiture, jus-
qu’a ce qu'il soit échauffé, et souvent, lorsquil rentre
du travail, les parties malades sont ensanglantees,
rouges et enflammeées.

Peu-a-peu l'écoulement et la fétidité augmentent;
I'humeur s'épaissit et devient onctueuse au toucher:
elle facilite promptement l'accroissement de la corne,
en rend le tissu d’abord souple et pliant, ensuite mou
et spongieux, dessoude quelquefois le sabot a la cou-
ronne , donne lieu a des fourmiliéres , des sei-
mes , détruit la fourchette, et y fait naitre des fres
ou crczpauds les poils se hérissent , tombent et
laissent voir, par places, la peau dune couleur tan-
tot livide , tantdt blanchdtre, comme macérée, par-
semée de vésicules contenant 'humeur qui coule
abondamment. Plusieurs de ces vésicules s'ouvrent
dans un méme foyer, forment des ulceres ou 'on
_ voitnaitre bientét des porreauz, des grappes , etc.
" La réunion des premiers forme assez souvent les
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secondes, qui peuvent étre aussi la suite du reldche-
ment de la peau; les grains charnus qui les compo-
. sent, imilent assez bien, par leur forme et leur ar-
rangement, ceux de l'ananas. On a donné i ces ul-
ceres différens noms, selon les parties qu'ils affectent,
on les a nommes, sur le devant du paturon, cra-
paudines ; sur la couronnc, peignes ; sur les ta-
lons, teignes; arrétes, le long des tendons; mz-
les traversines , derricre le boulet ; malandres,
solandres , aux articulations des genoux et des jar-
rets, etc. Ces ulceres , les plis de la peau, et les in-
terstices des poils, se trouvent assez souvent, pendant
I'été et l'automne, parscmés de vers, qui sont les
larves d'une espece de mouche carnaciere : mais la
présence de ces insectes n'est due qu’a la mal-propreté
dans laquelle on laisse ces parties. Les plis du pa-
turon s'excorient; il en résulte des crevasses plus
ou moins profondes. L’humeur qui en découle de-
vient encore plus abondante, diversement colorée,
purulente. Elle laisse échapper une vapeur sensible
a la vue, pendant lhiver sur-tout, d'une icreté et
d'une volatilité, qui irritent les yeux et aftectent désa.
gréablement I'odorat. Eile donne lieu 4 des démarn-
geaisons trés-incommodes, qui excitent 'animal &
porter les dents aux endroits affectés , a frapper vi-
vement du pied contre terre, et a se frotter avec le
pied voisin, ou contre les corps environnans. L'd-
creté est telle quelquefois , que 'humeur ronge et
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détruit les tégumens sur lesquels elle se répand,
comme le feraient les caustiques les plus forts. Elle
rend long , difficile ou incurable le traitement des
clous de rue, des enclouures, des javarts et des autres
accidens qui surviennent dans cette circonstance ,
par la suppuration abondante et de mauvaise qualité
qu'elle fournit, qui corrode, carie, détruit les ten-
dons, les ligamens, les cartilages, les os, etc.

Enfin, la peau préte peu a peu a l'affluence des li-
queurs; I'écoulement devient si abondant, que chaque
poil restant charie continuellement et laisse tomber
goutte a goutte un liquide brun ou bleudtre, dont
I'odeur insupportable infecte toute l'écurie; cetle
odeur est particuliere a4 cette maladie, comme celle
du farcin lui est propre. La jambe devient une masse
tres-volumineuse, qui fatigue beaucoup I'animal dans
sa marche et le fait boiter continuellement. 1l de-
vient rampin , les articulations paraissent ankilosées,
il survient des formes; lextrémité qui avoisine
celle qui est aftectée T'est quelquefois bientdt elle-
méme, et successivement toutes les quatre. Le ma-
lade dépérit insensiblement , tombe dans Z’atrophie,
quoiquavec beaucoup d'appétit, et se trouve hors
de service long-temps avant d'étre usé. En général ,
cette maladie, dans ce dernier €tat, est hideuse,
désagréable et tres-dégoutante. Lies extrémités pos-
térieures en sont plus fréquemment attaquées que
les antérieures.
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La progression des symptémes n'est pas lovjours,
au surplus, telle que nous venons de la décrire ;
elle est plus ou moins rapide selon le tempérament,
les dispositions du sujet, la nature des saisons et
celle des accidens qui donnent lieu 4 la maladie. Mais
elle n’est communément a son dernier période qu'au
bout de trois, six ou neuf mois, et quelquefois méme
une ou plusieurs années.

I'ouverture des cadavres des chevaux affectés
d'eaua depuis un certain temps, laisse voir toute
Ihabitude du corps privé de graisse, les viscéres du
bas-ventre, pour ainsi dire, secs, parsemes d'obs-
tructions, sur-tout au mesentere et au pancréas; le
foie squirreux ou sans consistance ; des amas consi-
dérables d'excrémens dans les gros intestins; les gré-
les rétrécis , contenant quelquefois beaucoup de vers
strongles ; I'estomac assez souvent rempli d'un plus
ou moins grand nombre de vers estres ; dautres
fois 1l n’existe aucune trace de ces insectes. Le pou-
mon est en mauvais état ; I'un ou l'autre de ses lobes
est obstrué , couvert de tubercules, dont l'intérieur
est rempli d'une matiere crétacée. La membrane pi-
tuitaire est relichée , spongieuse , abreuvée d'une
mucosité jaunatre; les sinus frontaux et maxillaires
sont souvent remplis de la méme humeur et dans
le méme état; mais tous ces accidens sont communs
i plusieurs autres maladies chroniques, et peuvent
d ailleurs étre la suite de I'age ou du travail,
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La dissection des jambes malades fait voir la peau
plus épaisse que dans I'état naturel, d'un tissu liche
et spongicux, percée doutre en outre dans plusieurs
endroits ; le tissu cellulaire engorgé , couenneux,
rempli d'une humeur jaundtre , et plus ou moins
epaisse, selon I'ancienneté du mal; les vaisseaux san-
guins variqueux ; les lymphatiques tres - scusibles a
la vue. Dans celles qui sont guéries, mais ou il est
resté de 'engorgement, comme il arrive lorsque ces
maux ont fait quelques progres, la peau et le tissu
cellulaire forment une seule masse blanchitre, tres-
dure, adhérente aux gaines des tendons et dans la-
quelle on appercoit peu de vaisseaux sanguins. En
genéral , lorsque la maladie est ancienne , la subs-
tance osseuse paroit ramollie et plus volumineuse ;
Fos du paturon et celui de la couronne sont parsemés
d’exostoses ; souvent aussi les cartilages latéraux de
Yos du pied sont ossifiés dans des sujets de sept a
huit ans, *

S 1. Dz Cowpoz.

Dans les vastes plaines du Glocester, pays riclie
* en paturages, oi les laiteries occupent beaucoup de
monde , il arrive souvent que les mémes hommes
qui soignent les chevaux attaqués de la maladie que

* Essars sur les Eaux aux jambes des Chevaux, par
M. Huzard; in-8°. Paris, 1784. _
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je viens de décrire, traient aussi les vaches, et leur
communiquent , par le contact du pus resté sur leurs
mains, une maladie qu’elles transmettent 2 leur tour
aux autres personnes qui les traient : de cette ma-
“niere la maladie se propage tellement , que tout le
troupeau en est atteint, ainsi que tous les domesti-
ques attachés a la laiterie.

Cette maladie, nommée cowpox, entée, ou plu-
tot inoculée ainsi a la vache, se manifeste sur le trayon
par des pustules irrrégulieres, d'abord d'un bleu péle,
ou livide, qui s'entourent d'une efflorescence érysi-
pelateuse. Ces boutons sont engagés dans le cuir, ils
y. entrent profondément, ils y font des crezz , et
c'est la un des traits les plus prononcés qui les dis-
tinguent des autres especes de pustules qui sont tou-
jours superficiclles. Ces tumeurs dégenerent souvent
en ulceres phagédéniques, tres-difficiles a guérir ;
mais c'est une suite du frottement de la main, qui,
en maniant le pis de la vache, déchire le bouton,
et soppose a la cicatrisation. Pendant le développe-
mentdes symptémesinflammatoires, 'animal éprouve
un léger acces febrile, la secrétion du lait est moins
abondante ou nulle,* et tout ce trouble ne dure que

e s e o il

* On pourrait peut-étre attribuer la moindre quantité
de Jait que les vaches donnent alors, & la douleur qu'elles
éprouvent quand on les trait ; car elles paraissent avoir
queique empire sur la secrétion du lait ; c’'est un fait connu
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quelques jours. Lorsque cette cruption se déclare
dans un troupeau, on ne voit point I'animal qui en
est atteint languir , refuser la nourriture , se tenir
a l'écart , et donner aucun de ces signes funestes
qu'on observe lorsqu'une épizootie ravage les cam-
pagnes. Les fermiers ne remarqueraient souvent pas
cette maladie , si leurs domestiques ne la prenaient
pas, et si la secrétion du lait n'était pas diminuée par
la fityre qui accompagne ces pustules.

On a observé que les vaches laitieres sont les seu-
les sur lesquelles la maladie parait: ce n'est pas que
cet état soit nécessaire au développement de I'érup-
tion; mais celles qui donnent du lait sont seules expo-
sées a l'infection. La personne qui les trait les ino-
cule, en portant sur leurs mamelles la matiere du
bouton qui sest développé sur un autre animal.’

—_—

dans les fermes ; qu'une personne qui a la main douce,
en les trayant, en tirera plus de lait que celle qui les
trarra plus rudement. Aikin, p. 8.

* Une observation assez longue a montré que, parmi
les vaches comme parmi les hommes, ce mal n'est point
contagieux ; I'air ne porte pas le virus qui le reproduit;
et méme, pour qu'il se communique d'un animal a un autre,
il faut que la matiére soit appliquée sur une partie dé-
pouillée de peau, ou recouverte d'un épiderme extréme-
ment mince. Souvent le troupeau entier d'un propriétaire
est aflecté de cette maladie, tandis que celm du voisin,
qu'une haie ou un fossé étroit sépare i peine, en est
exempt.
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Aussi les vaches qui n'ont pas de lait sont entiere-
ment exemptes de cette maladie , quoique vivant
dans les mémes péturages que celles qui en sont le
plus fortement infectées.

Quand les domestiques charges de les traire ont
aux mains quelque coupure, égratignure ou gercure,
ils contractent eux-meémes cette maladie , si anté-
ricurement ils n'ont pas eu la petite verole. Elle com-
mence a l'endroit dénué de peau qui a été en con-
tact avec l'ulcere, par une légere tumeur rouge cir-
culaire , déprimée au centre, et bornée par un bour-
relet vesiculaire un peu bleudtre qui se remplit d'une
sérosite tres-limpide. A cette époque, c'est un bou-
ton bientdt circonscrit par une areole plus ou moins
¢tendue. C'est alors que souvent l'individu éprouve,
par suite de I'absorption, des douleurs subaxillaires,
de légers frissons, quelques baillemens, des nausées
légeres , et rarement le vomissement, Malgré ces
symptomes géneraux , il ne se manifeste pas d'autre
éruption sur la surface du corps, a moins que le
malade ne porte ses mains sur ses levres, ses nari-
nes, ses paupicres.

Lorsque, consccutivement a une inoculation acci-
dentelle ou artificielle du cowpox , cet appareil de
symptomes se rencontre sur un individu qui na
pas eu la petite vérole, il est a jamais exempt de cette
derniére maladie.

Cette importante vérité est une conséquence des
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observations de Jenner. 1l ne 'annonce qu'en citant
des faits dont l'authenticité ne peut étre révoquée en
doute ; et nous extrairons de son ouvrage * les prin-
cipaux qui la confirment.

Un domestique du comte de Berkeley eut, en
1770, le cowpoz.On lui inocula, a plusieurs reprises
¢t sans succes, la petite vérole en 1765.

Une femme qui avait eu, vingt-sept ans aupara-
vant, le cowpoz , soigna son enfant dans une petite
vérole ordinaire, et se la fit inoculer, sans succes,
aux deux bras.

Un homme qui avait eu le cowpox a neuf ans,
se fit inoculer sans succes la petite verole a soixante-
deux, c'est-a-dire apres cinquante-trois ans.

Méme effet obtenu sur une femme, trente-un
ans apres qu'elle avait eu le cowpoz.

Tous les pauvres du village de Tortworth furent
inoculés en 1795 par M. Henri Jenner, chirurgien
de Berkeley. Huit d'entr’eux avaient eu le conpoz
dans différentes périodes de leur vie, et ne contrac-
terent point la petite vérole, quoiquils demeurassent
constamment avec les autres inoculés.

Dans tous ces cas on s'était parfaitement assuré
que les individus dont il est question n'avaient point
eu la petite verole avant de subir les tentatives qu'on

* An inquiry in to the causes and effects, of the
variole vaccine ; in-4°. London, 1748.
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fit pour la leur donner. Cette certitude serait peut-
étre difficile a avoir dans une grande ville ou dans
un canton trés-peuplé; mais a Berkeley, ou la po-
pulation est tres-petite, et ou lon tient note, avec
beaucoup de soin, de ceux qui ont eu la petite vé-
role , il ny avait aucun risque d'inexactitude & cet
égard.

Non content de n'avoir pu exciter la petite vé-
role chez des personnes qui avaient eu la vaccine
par le contact avec les vaches, Jenner vaccina plu-
sieurs personnes qui n'avaient jamais eu la petite vé-
role. Il les mit ensuite a I'épreuve de la petite vérole
par l'inoculation, sans produire d'autre effet qu'une
légére rougeur, ni aucun symptéome qui indiqudt
que le venin eit affecté tout le systeme, tel que
fievre,, éruption, etc. etc.

Cette découverte, l'origine que son auteur attri=
buait au cowpoz , (Voy.p.18.) le desir d'ajouter
encore quelques faits a ceux qu'il avait observés,
furent autant de motifs qui eveillerent I'attention des
autres médecins anglais.

Pearson et Simmons renouvelérent séparément
les expériences de Jenncr, obtinrent la méme séiie
de symptémes sur tous les sujets qu'ils soumirent a
la vaccination; ils reconnurent le méme effet pre-
servatif chez tous ceux auxquels on inocula la petite
vérole, et furent les premiers qui, a Londres, de
concert avec le docteur Woodyille, médecin de I'ho-
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pital d'Inoculation, proclamerent les heureux résul-
tats de la découverte de Jenner.

Mais, en adoptant les conséquences que ce méde-
cin avait su tirer de ses observations, ils ne se sont
point astreints & une condescendance aveugle. Lori-
gine du cowpox , que Jenner attribuait aux eauz
aux jambes , ne leur parut point prouvée ; et leurs
expériences sembleraient donner a leur opinion un
caractére de vérité auquel on refuserait difficilement
d’ajouter foi, si Jenner lui-méme n'en et fait avant
eux qui paraissent infirmer celles de ses contra-
dicteurs, et si des observations tres-récentes ne con-
firmaient d'une maniere peremptoire la premiere
opinion de Jenner.

Il serait imprudent d'oser promoncer sur des
faits dont nous n’avons pu étre témoins en France.
Nos véterinaires n'ont pas des occasions tres-fré-
quentes d'observer les eauxr aux jambes , ils ne
connaissent point encore le cowpozx. Sans oser dé-
cider le fond de la question, il est possible d'adopter
um avis fondé sur les épreuves qui paraitront les
plus exactes, sur les raisonnemens qui seront les
plus justes, et sur les conséquences les plus natu-
rellement déduites. Je me bornerai donc & présen-
ter les raisons pour et contre, et, sans porter un ju-
gement sur la véritable origine du cowpozx , je
me permettrai d'indiquer l'opinion qui me paraitra
ta plus vraisemblable, et la plus solidement appuyée.



(31)

Comme rien ne pouvait décider cette question,
que des expériences ,* on ne tarda pas a en faire.
Le premier qui sen occupa fut le docteur Wood-
wille, qui, pour introduire la vaccine dans son hé-
pital, imagina, d’apres la théorie de Jenner, que le
meilleur moyen de se procurer du vaccin, était de
prendre les eaux auzx jambes d'un cheval, d'en
inoculer une vache, et de cette vache inoculer des
hommes. Il fit plusieurs fois cette expérience en pre-
nant le pus du cheval dans toutes les périodes de
la maladie, la répéta sur I'homme, et n'obtint ja-
mais aucun effet.

De son coté Pearson avait vu le cowpox se ma-
nifester dans plusieurs fermes, quoiqu’il n'y edt
point de chevaux. Dans d’autres, oi1 cette maladie
avait €té observée , aucun cheval n'était attaqué
d'eauz aux jambes, et les domestiques employés a
traire les vaches n’en avaient pansé aucun. Il en con-
clut que le cowpox ctait une atlection particulicre
a la vache, et qui ne lui €tait point communiquée
par le cheval.

Ensuite Simmons €taya la méme opinion sur des
faits ; il modifia les expériences, les multiplia; et,
d'apres les observations suivantes, il conclut que

t Elles sont toutes consignées dans 'ouvrage de Pearson,
intitulé : An inquiry in to the history of the cowporx .
novembre 17g8.
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les eauzx aux jambes ne produisaient point de
maladie chez les vaches.

1° Il prit dans les ulceres d'un cheval qui avait
les talons fort enflammeés, quelques heures apres
les premiers symptomes de la maladie, et avant
qu'on eit fait aucun pansement, un fluide treés-li-
quide, clair et jaundtre. Il I'nocula a trois enfans.
Le cinquieme jour les piqures étaient guéries. T'ous
trois furent ensuite inoculés de la petite vérole, et
la contracterent,

20 Méme expérience sur trois autres enfans avec
le fluide ickorenx et brundtre qui se trouvait
abondamment dans le talon trés-enflammé d'un che-
val atteint du grease depuis trente-six heures. Les
piqires se guérirent ; mais, ici, l'inoculation de la
petite vérole ne produisit aucun effet.

3¢ 1l inocula le méme fluide sur le trayon de
trois vaches, et ne leur communiqua aucune mala-
die, quoiqu’on fit presque assuré qu'elles m'avaient
pas encore eu le cowpoz.

Jenner au contraire appuie son opinion sur les
observations et les expériences suivantes. Le cow-
pox, (dit-il) est inconnu en Ecosse, en Irlande*

' Cependant on trouve dans le medical Phisical Journal,
avril 1800, une lettre du docteur John Bany, de Cork en
Irlande, qui nous apprend que les paysans des environs
de cette ville ont connaissance de cette maladie et de sa
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et en Autriche, olt on n'emploie aucun homme
dans les laiteries. De méme qu'on ne voit point
les eaux auzx jambes dans la sécheresse, on ne
voit pas non plus le cowpoz. Aussi cette derniere
maladie cessa en 1796 ; mais [humidité du prin-
temps de 1797 rendit les eazx plus fréquentes,
conseécutivement les troupeaux du comté de Glo-
cester furent de nouveau infectés du cowpoz. La
maladie commenca par une jument; les domesti-
ques qui la pansaient eurent des ulcéres aux mains.
Un d'eux, employé a traire les vaches, leur commu-
niqua l'infection, et elles commencerent a étre ma-
lades dix jours aprés les premiers pansemens des
chevaux.

Jenner inocula de la matiére prise sur ce domes-
tique a un enfant qui eut tous les symptomes de
la vaccine; des circonstances imprevues l'ont ems-
péche de lui inoculer ensuite la petite vérole.

Un érysipele survenu a la cuisse d'un jeune pou-
lain se termina par trois ou quatre abces. Lie domes-
tique qui les pansait trayait les vaches : toutes eurent
le cowpox, qui se communiqua ensuite a d'autres
domestiques.

Ajoutons a tous ces faits cités par Jenner qu'en
Angleterre les inoculateurs ont remarqué que lors-

vertu anti-variolique. Il ne dit pas que les mémes in-
dividus soignent les vaches et les chevaux.,

3
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qu'on inocule des serruriers, ( qui dans la campagne
font presque tous l'office de maréchaux ferrans)
l'inoculation manque souvent, ou ne leur commu-
nique qu'une petite vérole anomale et imparfaite.

Il semblerait que Jenner a suivi dans ses obser-
vations une marche plus réguliere. Ce rapport dans
les saisons ou régnent les eaux aux jambes et
le cowpox, * la contagion des vaches consécutive
aux pansemens des chevaux , I'maptitude qu'ont les
maréchaux a contracter la petite veérole, sont au-
tant de faits qui militent en sa faveur, et dont la
force vient encore s'accroitre si nous en rapprochons
les suivantes, dont 'authenticité nous est confirmée
par le témoignage d'observateurs exacts.

Des renseignemens tres-récens nous ont appris
qu'a Londres, M. T'anner, chirurgien vétérinaire, a
réussi a produire la vaccine sur le pis d'une vache
avec le virus des eaux jambes , en l'appliquant
sur une plus grande surface , que dans l'inoculation
avec la lancette.

M. Lupton, chirurgien,a confirmé dansle LZondon
medical rewiew, novembre 1800, des obser-

t Le docteur Sacco, de Milan, quia trouvé le cowpox
dans la République Italienne, ne croit pas qu'l ait aucun
rapport avec les eaux aux jambes qui cependant , selon
lui, sont trés-communes dans les environs de Milan. 1l

me semble au contraire que ce rapprochemeat doit en-
core confirmer i’upininn de Jenner.
>
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vations qui confirment de la maniere la plus cvi-
dente : 1° l'origine de la vaccine dans le grease,
2° la communication du grease a la vache par l'in-
tervention des hommes; 3° la reproduction accl-
dentelle et artificielle de cette méme maladie sur plu-
sieurs personnes, laquelle a eu les caractéres les moins
equivoques de la vraie vaccine.

Jenner avait écrit au docteur Decarro, en date
du 23 janvier 1801, que, chaque jour et de tous
cotes, 1l apprenait de nouveaux faits qui tendaient a
confirmer sa conjecture que le cowpox provenait
originairement des eeux aux jambes.ll s expliquea
ce sujet de la maniére suivante. « Le domestique d'un
fermier de mon voisinage était occupé deux fois
par jour a panser un cheval nouvellement atteint
de crevasses au bas de la jambe, dont il sortait une
serosité tres-limpide. Le jeune homme avait une
coupure aux deux petits doigts. Ces ulcéres prirent
le caractere de la vaccine, et il en fut assez incom-
mode. T'rois mois aprés, on lui inocula la petite vé-
role, quil m'avait certainement jamais eue, non plus
que la vaccine. On l'inocula aux deux bras avec
un virus tres-actif, mais cette inoculation ne pro-
duisit aucun eftet. »

Dansune lettre encore plus récente, en date du 4 fe-
vrier 1802, Jenner annonce que par-tout o1 l'on trou-
vera réunis un cheval, un homme, une vache et
une laitiere, on trouvera le eowpox : des preuves
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Irés-nombreuses de cette vérité, ajoute-t-il, m ont
été communiquées. J'ai vu, I'été dernier, une pus-
tule sur la main d'un garcon de ferme, qui avait
été infecté en pansant un cheval. Elle ressemblait
absolument a la vaccine. On a, a plusieurs reprises,
tenté de le revacciner, et les tentatives n'ont jamais
produit aucun effet.

Un chirurgien du département de la Dréome me
semble avoir fait une expérience trés-décisive. 1l im-
biba des fils avec la sérosité des eaux, et l'inocula
a une vache sur un seul pis, en y faisant une légere
incision sur laquelle il appliqua deux bouts de fil,
contenus par un empldtre de taffetas gommé. Quatre
jours apres, il y avait un bouton de la grosseur
d’un petit pois, auquel succeda une vésicule plus
large, tres-aplatie, et en apparence pleine de séro-
sité. En voulant l'inoculer & un enfant, on fut tres-
€tonné de n’y voir que du sang.

Enfin le docteur Loy vient de publier un petit

1 Je ne pense pas qu'on doive regarder la présence
du sang dans la vésicule comme une preuve que ce n'est
pas un bouton vaccin. J'a1 vu trés-fréquemment du sang
sortir de la vésicule vaccine la mieux caractérisée, sans
que cette apparition empéchat le succes de la vaccination.
Je pense que la rupture de quelques vaisseaux sanguins
peut colorer la sérosité sans la dénaturer. Aussi l'on
doitregretter heaucoup qu'on n'ait pas achevé l'expérience
par I'moculation de cette matiére sanguinolente,



¢ 37.)

ouvrage * dans lequel il prouve mathématiquement
que le cowpozx vient du grease. 1l a suivi dans ses
expériences tous les proceédés que Jenner prétend
avoir lieudans la vaceine accidentelle. La démonstra-«
tion rigoureuse qu'il donne de cette vérité, et peut-
étre le léger amour-propre de voir réaliser par I'ex-
perience , une opinion que Jenner me semblait avoir
établie sur les raisons les plus fortes, me font es-
perer qu'on ne verra pas sans quelque intérét le pré-
cis du travail du docteur Loy.

Au commencement de I'année 1801, M. Loy,
chirurgien a Pickering, dans le comté d'Yorck, vit
une eruption sur les mains d'un maréchal gui avaiz
eu précedemment la petite vérole. Cette érup-
tion, qui avait commencé a paraitre peu de temps
aprés avoir pansé un cheval attaqué du grease,
consistait en pustules séparces, rondes, contenant,
comme les vésicules produites par la brilure, un
fluide limpide, ayant au centre une légere tache
noire, et environnées dune aréole inflammatoire.
Pendant toute la maladie ce maréchal z’euz pas
de fiévre.

Le méme M. Loy fut quelque temps apreés con-
sulté pour un boucher de Midletown , qui avaitaux
deux mains , et sur-tout vers la racine des ongles,

* Account of some experiments on the origin of the
Cowpox , n-8?, 1802 ; 29 pages.
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des ulcéres trés-douloureux. Cet homme, gui n’a-
vait pas eu la petite verole , avait €té occupé a
appliquer des remedes au talon d'un cheval attaqué
du grease. Au bout de quelques jours, ces ulceres
senflammeérent , une veésicule se forma sur chacun
d'eux. Peu apres, les vaisseaux lymphatiques s'engor-
gerent, les glandes axillaires se tuméfierent. On vit
alors a un sourcil une vésicule semblable a celle des
doigts. Elle avait été produite par une inoculation
accidentelle que s'était pratiquée le malade lui-mé-
me, en se grattant le front. Lg fiévre fut vive,
et ne cessa que lorsqu’on eut appliqué sur les vési-
cules un caustique qui empécha l'absorption de la
matiere quelles contenaient.

On nocula la matiére de ce boucher au frere de
M. Loy, qui n'avait pas eu la petite vérole, et cette
inoculation développa une maladie qui avait tous les
caracteres de la vraie vaccine avec de légers sym-
ptomes febriles qui durérent un ou deux jours.

On crut alors convenable de tenter de nouvelles
expériences, et elles se firent dans 'ordre sui-
vant :

Premiédre.— On rceueillit sor une lancette, le
jour de linoculation du jeune Loy, de la matiére
de ce boucher, et le lendemain elle fut inoculée sur
les trayons d'une vache. Les cing premiers jours, on
rie Vit aucun travail aux piqres ; le neuviéme, une
vésicule était formée, une aréole rose la éirconscri-
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vait, le pis élait dur et tres-douloureux. La dessic-
cation se fit ensuite assez rapidement.

Deuzxiéme. — La matiére prise sur cette va-
che, ce méme neuvieme jour, et inoculée 4 un en-
fant, donna la vraie vaccine. Le sixiéme jour, on
lui inocula la petite vérole, et les piqures s'efface-
rent promptement.

Troisieme. — La vaccine se développa sur un
enfant inoculé avec la matiere du boucher ; l'inocu-
lation de la petite vérole pratiquée le sixieme jour
resta sans effet.

Quatriéme. — De la matiére limpide prise du
talon d'un cheval affecté du grease a été inoculée
au pis d'une vache, et lui a donné le cowpozx. On
a remarqué que les vésicules étaient pourpres.

Cinguiéme. — De la matiere de cette vache
moculée a un enfant produisit la vaccine. Ensuite
on lui inocula la petite vérole, sans que les piqres
se solent enflammeées.

Sixieme. — On inocula 4 un enfant la matiére du
grease employée dans la guatriéme expérience.
Le cinquiéme jour, la vésicule qui se développa aux
piqures avait une couleur pozrpre ; son diamétre
augmenta ensuite graduellement. Le septieme jour,
Venfant eut de la fievre, des nausées, du vomisse-
ment, de la chaleur, du mal 2 la téte, la respiration
accélérée , le pouls fréquent, la langue blanche, et
des sweurs. Ces symptomes disparurent le neuvieme
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jour. Le sixiéme, on inocula a petite vérole sur le
méme bras; la légére vésicule qui se développa était
desséchée le neuvieme jour.

Septiéme. — Le sixieme jour de I'inoculation du
grease , pratiquée sur I'enfant de I'observation preé-
cédente, on prit la matiére de son bouton, ct on
I'inocula a trois autres. Le dixieme de leur inocu-
lation, les vésicules étaient pleines d’'une maticre
limpide, et environnées d'un cercle inflammatoire. On
inocula le méme jour la petite vérole sur les bras,
qui n'avaient pas été inoculés avec la matiere de 'ez-
périence siziéme, et on wobtint aucun effet.

On concoit aisment que, pour parvenir a un re-
sultat aussi décisif sur 'origine du cowpox , ces ex-
periences ont di étre précédées de beaucoup dau-
tres; cest en les multipliant, en les diversifiant de
plusieurs manieres ; c’est apres plusieurs essais, ten-
tés d'abord infructueusement, qu'on est enfin par-
venu a déterminer I'époque a laquelle la matiére du
grease produisait le cowpoz.

Clest le quatorzieme jour de la maladie , septieme
de I'écoulement, que la matiére limpide , qui servit
aux experiences quatrieme et sixiéme , ainsi qua
l'inoculation pratiquée sur trois autres vaches, et
dont les détails sont les mémes que ceux de I'ezpé-
rience quatrieme , fut prise dans le talon d'un
cheval attaqué du grease.

Une étude suivie et exacte de tous les phénome-
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nes qui accompagnent cette maladie , la détermina-
tion fixe ct précise de I'époque a laquelle elle pro-
duit le cowpoz , conduisirent le docteur Loy a dis-
tinguer deux especes de grease , I'un censtitution-
nel, Tautre purement local.

Dans le premier, 1l y a d'abord du mal-aise, et
ensuite de la ficvre, qui cesse lorsque le mal parait
aux talons, et lorsqu'il se déclare une éruption sur
la plus grande partie du corps de I'animal. C'est dans
ce cas que la maladie se reproduit sur la vache, et
méme sur 'homme , sans avoir besoin de l'interme-
diaire de la vache.

Dans le second , on n'observe point de sympto-
mes daffection générale, et la matiére qui suinte
du talon ne reproduit pas la maladie. C'était sans
doute de la maticre d'un grease local qu'employe-
rent dans leurs expériences Woodwille , Pearson
et Simmons , qui , comme nous lI'avons vu plus haut,
n'obtinrent aucun succes, et se crurent fondés a
combattre l'opinion de Jenner.

Mais il restait encore au docteur Loy des recherches
a faire sur la naturc intime du fluide pris a diverses
¢poques de la maladie, et recueilli sur les jambes a des
endroits plus ou moins éloignés du foyer principal.

Il observa que la matiere qui suinte du talon des
chevaux attaqués du grease , et qui se porte a la
superficie du membre, se convertit promptement
en une croute qui adhere d'une maniere asscz forte
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sur les poils et I'épiderme. Le fluide continue tou-
jours a se former, il s'étend sous cette croite qui
lui éte toute espece d'issue, jusqu’a ce qu'elle éclate
a un endroit quelquefois €éloigné de la source de la
maticre. Ces divers changemens font varier la qualité
originelle de I'écoulement, et tantét communiquent
le cowpox , tantét une maladie imparfaite, tantot
aussi ne produisent riem.

I1 déduit enfin de toutes ses expériences et de
ses recherches, les conséquences suivantes :

1° La mati¢re du grease , dont il faut se servir
pour produire le cowpox , doit étre tres-récente,
limpide et prise , le plus prés possible de l'ulcere,
qui semble étre plutdt la conséquence de l'écoule-
ment que le foyer de la maladie; il faut aussi que le
grease soit constitutionnel. C'est sans doute pour
mavoir point suivi la méme marche, et pour avoir
moculé a des vaches un pus brun et vicié, que
Pearson et Simmons n'ont pas obtenu le méme
succes. Ainsi le méme cheval, qui d'abord a fourni
de la maticre reproductrice du cowpozx , peut en
fournir ensuite qui ne produise aucun effet ; c'est
ce qui arrive a l'époque ou la consistance et l'appa-
rence du liquide sont changées, époque a laquelle
les symptémes d'affection générale sont totalement
dissipés.

2° La matiere du grease, prise au talon, et ino-
culée a lhomme produit dans I'économie un mou-
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vement febrile, considérable et prompt.( Expér. 6.)
Jenner avait eu de fréquentes occasions de I'observer,
et 1l annonce, dans son premier ouvrage, quil a vu
des garcons de ferme trés -malades par suite d'ab-
sorption locale, aux mains, de la mati¢re du grease.

50 Cette méme matiére ne produit pas un effet
bien sensible sur la constitution des vaches quand
on la leur inocule. On n'a pas observé quielle fiit
contagieuse par I’atmosphére.

4° Elle agit avec plus de douceur et nioins de
promptitude, lorsqu’on la reporte de I'homme ou de
la vache sur un individu de l'une de ces deux es-
peces, c'est-a-dire lorsquielle est a la seconde géné-
ration. ( Expér. 1. 2. 3.5.) Jenner avait également
observé quil fallait, pour adoucir le grease, l'inter-
mediaire de la vache.

5° Lamatiere du grease a produit, dans les ex-
pEriences 4 et 6, des vésicules pourpres et bleua-
tres , comme l'avait déja observé Jenner. Celte méme
couleur n'existait pas dans la vaccine produite par la
matiere qui avait passé par 'homme ou la vache.

6° Dans les deux premiers cas d'infection acci-
dentelle du grease, ( savoir le maréchal de Picke-
ring et le boucher de Midletown ) la petite vérole
a exerce une influence remarquable dans la produc-
tion et absence des symptémes fébriles. Ainsi, le
premier qui avait eu la petite vérole, eut, par l'in-
fection du grease , des symptomes purement locaux.
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Le deuxiéme, au contraire, qui ne l'avait pas eue,
a éprouvé un mouvement {ébrile tres-marqué.

Une seule objection se présente naturellement
contre toute cette série d'expériences , c'est le court
intervalle de temps qui s'est ¢coulé entre l'inocula-
tion du grease et celle de la petite vérole. Cette ob-
jection, d'abord trés-spécieuse, perd toute sa force,
si on considere qu'a l'époque actuelle nous avons assez
de connaissances sur la vaccine pour ne plus douter
de son effet préservaﬂf , et qu'il fallait seulement ,
dans cette circonstance, se borner a produire le
cowpoz par I'inoculation du grease, puis la vaccine
sur 'homme par l'inoculation du cowpoz.*

1 Le docteur Decarro , qui vient de traduire en francas
I'ouvrage du docteur Loy, comme 1l I'annonce dans la
Bitliothéque Britannique, tome XXI, p. 311, €émet,
dans ce journal, une opinion quill donne comme pure-
ment hypothétique. Il pense que la petite vérole nous
venant de I'Asie, 1l serait tres possible qu'elle fit le
produit de quelque combinaison, ou plutot de quelque
dégénération du grease. Plusieurs maladies, ajoute-t-il,
changent de nature, s'adoucissent, empirent, dispa-
raissent 3 pourquol me pourrait-on pas supposer que la
vaccine accidentelle produite par le grease chez ces
peuples nomades , qui ont associé leurs chevaux a leur
existence, ait empiré, par une cause quelconque, au
point de se converur en petite vérole? On sait que le
grease constitutionnel , le seul qui possede la faculté
anti-variolique , est accompagné d'une éruption sur la
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Il nedoit plus rester aucune incertitude surl'origine
du cowpozx ; des faits multipliés, des expériences
suivies, des liaisons certaines entre les phénoménes
du cowpoz et ceux des eaux aux jambes, levent
tous les doutes a cet égard. Au reste, si les méde-
cins ont encore sur cette partie de lhistoire de la
vaccine une opinion différente , au moins saccor-

dent-ils sur des faits trés-importans, et dont chaque

plus grande partie du corps; or, qu'y aurait-il d'ex-
traordinaire a croire que la méme maladie qui produit
une éruption sur le cheval , ait aussi produit la petite vérole
parmi les nations nomades?

Sans m'arréter a examiner lavaleur de cette hypothése,
toute ingénieuse qu'elle puisse étre , je pense comme son
auteur , qu'elle pourrait donner lieu a des recherches his-
toriques fort intéressantes. Ainsi les anciens qui n'ont
point connu la petite vérole, ont-ils connu le grease?
Les voyageurs ont-1ls observé si cette maladie est connue
dans les pays qu'on nous dit avoir été le berceau de la
petite vérole , si elle remonte a l'époque on ce tléan
a commencé a paraitre ?

On pourrait aussi faire une expérience inverse a celle
du docteur Loy : Vacciner au talon un jeune poulain
qui n'aurait encore eu aucune maladie, afin de voir s1
la vaccine produirait une affection ressemblante au grease.
Pourquoi enfin, d'apres I'idée ingénieuse du professeur
Odier, ne trouverait-on pas l'origine de certaines ma-
ladies dans les piqares et échauboulures produites par
des végétaux et des animaux. ( Extrait de la Bibl. Brit.
tome XXI, p. 311 el suiv.)
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jour vient confirmer I'exactitude. Ces faits sont des
résultats qui derivent naturellement des ouvrages
de Jenner , Pearson, Simmons et Woodwille; on
peut les indiquer dans les propositions suivantes :

10 La vaccine garantit de la petite vérole,
quoiqu’elle se borne au bouton d’inoculation.

20 Le wvaccin , en passant d’un sujet a un
autre, se reproduit sans éprouver d’altération.

50 La vaccine ne se communique point par
ses effluyves|; elle ne se propage que par la vac-
cination.

Des conséquences si extraordinaires, si peu pre-
vues par tout ce quon savait en medecine , exci-
terent vivement la curiosité et I'intérét. Woodwille,
médecin des inoculés de Londres , substitua dans
son hopital I'inoculation du vaccin a celle du virus
variolique ; Pearson fonda pour la vaccination une
institution soutenue et dirigée par des souscripteurs,
ainsi que le sont en Angleterre les établissemens
publics les plus considérables. Les médecins et les
chirurgiens les plus distingués de la Grande-Bretagne
reconnurent generalement I'utilité de substituer cette
inoculation a l'ancienne : I' Amirauté fit, en 1800,
vacciner presque tous les enfans des matelots et les
matelots eux -mémes qui n'avaient pas eu la petite
vérole, non seulement dans les ports de la Grande-
Bretagne, mais dans les parages les plus €loignés. S. A.
R. Monseigheur le duc d'Yorck , en sa qualité de
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commandant en chef des troupes de la Grande - Bre-
tagne, a ordonné qu'on vaccindt des régimens en-
tiers, soldats, femmes et enfans. Nous savons méme
qu'il a envoyé le docteur Jenner a Colchester pour
vacciner le 85¢ régiment, et le docteur Marshall a
Gibraltar, Minorque et Malte , pour vacciner les
carnisons de ces places. Des milliers d'individus qui
avaient été vaccinés , subirent ensuite la contré-
preuve par l'inoculation variolique et la fréquenta-
tion de ceux qui avaient la petite vérole, sans qu'il
fit possible de leur donner cette maladie.

T'ant de succes, tant d’accord dans les experiences
et les resultats, furent bientét connus par les médecins
des autres pays: a Vienne, le conseiller Ferro vac-
cine ses trois enfans avec des fils que Pearson lui en-
voie de Londres. Bient6t le docteur Decarro suit cet
exemple, vaccine ses deux fils, et leur inocule ensuite
sans succeés la petite vérole. Heim et Hufeland a
Berlin, Sacco a Milan, Marshall a Naples, Lavater
a Zurich, Moreschi a Venise, "I'ribolet a Fribourg,
Stromeyer et Ballhorn a Hanovre, Scassi a Genes,
Gregory et Spence a Edimbourg Fnese a Breslaw,
font inutilement des contr’ epreuves sur des enfans
que d’'abord ils ont soumis & la vaccination. Le comte
Francois-Hugues de Salm forme a Brun en Mora-
vie, une société pour la propagation de la vaccine
1l compose lui-méme , sur cette matiere, une ins-
truction quil adresse i tous les curés et maitres d'¢-
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cole de la Moravie et de la Boheme. 1l encourage
cette nouvelle pratique par deux prix accordés aux
médecins qui inoculeront la vaccine au plus grand
nombre d'enfans pendant I'année 18o01. S. E. My-
lord comte d’Elgin, ambassadeur d'Angleterre pres
de la Sublime Porte, s'acquitte en partie des obliga-
tions que I'Europe avait contractées envers la T'ur-
quie par I'inoculation de la petite vérole : il introduit
la vaccine a Constantinople, commence par la faire
inoculer & son fils unique, le 23 décembre 1800, la
fait pénétrer jusque dans le sérail, et se montre digne
de succéder 2 mylady Wortley-Montagr.

A Geneve, les docteurs Odier, Dunant, Colladon,
vaccinent au milien d'une épidémie varioleuse des
plus meurtriéres ; ils associent leur ministere a celui
du sacerdoce , font publier par les ministres protes-
tans des instructions qui se délivrent dans les temples
aux parens qui font baptiser leurs enfans, * et par-
viennent a arréter les progres de la petite vérole.

I « Il est beau de voir les ministres du culte faire
servir awnsl l'ascendant que leur donne leur ministére a
dissiper les préjugés, a répandre les vérités utiles, et a
rendre & leur paroissiens un service aussi éclatant que
celui de mettre leurs enfans a I'abri d'une contagion égale-
ment meurtriere et inévitable. C'est ainsi que dans les
Indes, les Bramines descendent, tous les printemps, des
montagnes, pour inoculer, au nom du Dieu de misé-
ricorde quils adorent, ceux des Fidéles qui n'ont pas ew
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A Berne, on ouvre une souscription pour faire
venir de Geneve un vaccinateur expérimenté , qui
puisse amener avec lul un enfant récemment vaccine.

A Linieres, les habitans, entrainés par 'exemple
et les discours de leur pasteur , font tous, et sans dis-
tinction , vacciner leurs enfans. Dans le P al de
Travers, ou'la petite vérole commencait a se ma-
nifester d'une maniere effrayante , on la repousse
par la vaccination en masse.

A Francfort , 2 Hanovre, a Vienne, a Berlin,
meme zele, méme succes.

Ia petite vérole. C'est ainsi que les Jésuites missionnaires
dans le Brésil et dans le Paraguay arracherent par
I'inoculation un 1mmense nombre de victimes a cette
maladie que les Européens leur avaient apportée, et qui
désolait ces malheureux pays. » (Note du prof. Odier ,
Bibl. Britann., vol. xv , p. 368. )

Cet exemple a été suivi dans quelques contrées. Un
curé d’Allemagne, aprés avoir lu tout ce qui a paru sur
la vaccine, est monté en chaire, a peint au naturel les
ravages de la petite vérole, les bienfaits de la vaccine, et
soulagea la conscience de ses paroissiens, en leur faisant
sentir que ce n'était poiat agir contre les intentions de la
Providence, que de se préserver d’'une maladie, de quelque
maniere que ce fat. Ce discours produisit un excellent
effet. Un curé des environs de Dax , aussi vénérable
par son age que par ses vertus, engage €galement en
chaire ses paroissiens a profiter du préservatif que la

Providence leur envoie.
i
4
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A Paris, une souscription proposée par M. la Ro-
chefoucault-Liancourt, subvient aux frais d'un éta-
blissement oux se renouvellent et s'épurent les obser-
vations des Anglais. Un comité nomme par les sous-
cripteurs répete toutes les expériences , senvironne,
par une sage lenteur , de la considération publique,
maultplie les vaccinations, réitere les contrépreuves,
cherche la vérité a travers les déclamations exagérces
des anti-vaccinistes, et dela trop active pétulance des
partisans de cette nouvelle pratique. Le préfet du
département de la Seine fonde un hospice ceniral,
specialement consacré a la vaccination ; il en confie
le soin au comité qui depuis trois ans s'occupe de
cette découverte. Le conseil général d'administration
des hopitaux de Paris,met cet hospice sous sa sur-
veillance particuliere, et 'assimile aux autres hépi-
taux de la capitale. Les bureaux de bienfaisance des
douze municipalités suivent limpulsion que leur
donne le comité, et favorisent la vaccination dans
leurs arrondissemens respectifs.

A Reims, pendant une épidémie varioleuse tres-
meurtriere, un comité médical se forme par les soins
de celui de Paris ; il reporte la vaccine a sa source ;
il inocule une vache, reprend sur elle le vaccin qui
aujourd hui est disséminé dans toute la ville, natu-
ralisé a Saint-Dizier, Laon, Charleville, Strasbourg,
et sassure un rang distingué dans lhistoire de la
vaccine. Ses travaux,, d'abord arréiés par les obstacles
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qui environnent les institutions nouvelles, reprennent
plus d'activité par une autorisation particuliere du
MinistredeI'intérieur. Bientdt de pareilles associations
se forment a Rouen, Amiens, Metz, Nevers, Poi-
tiers, Lille, Bruxelles, Liyon, Bordeaux, Abbeville,
Anvers, Marseille, Charleville, Chdlons surMarne, etc.
Ensuite la vaccine pénctre en Hollande, en Hongie,
en Suede, en Espagne, dans I'Ameérique septen-
trionale , a la Nouvelle-Angleterre, 4 New-Yorck,
Bombay, Bassora, Bagdad, dans le Massachuzet’s,
dans les Grandes-Indes, sur les bords du Tigre et
de 'Euphrate.

Les souverains et les divers gouvernemensadoptent
cette pratique, les uns pour leurs enfans, tous pour en
faire jouirleurssujets. Ainsileroide Danemarck établit
a Copenhague une commission composée des méde-
cins les plus distingués de cette ville pour répéter les ex-
periences, et I'éclairer ensuite sur les avantages de la
vaccine. D'apresle rapport de cette commission, le roi
invite , par une proclamation, tous les militaires et
marins , tous ses sujets qui se destinent aux voyages
de long cours, tous les administrateurs des hépitaux,
écoles, pensions publiques et gratuites, les habitans
des campagnes, a profiter de la nouvelle découverte
pour se mettre a 'abri, eux et les individus qui sont
confiés a leurs soins , des ravages ele la petite vérole.

Le roi de Suéde fait faire dans le lagaret de
Stockholm des épreuves sur la vaccine, et d'apres les
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succes des premieres experiences, il ordonne a son
collége de médecine de lui faire un rapport sur cette
découverte, et sur les moyens den propager les
heureux effets. Bientot apres, il fait vacciner lui-
méme la princesse Willhelmine sa fille.

L'impératrice de Russie favorise dans ses états
I'inoculation de la vaccine. Elle accorde une pension
au premier enfant sur lequel on la pratique; et, pour
consacrer d'une maniere spéciale I'expérience faite
sur lui, elle veut que désormais on l'appelle #ac-
cinof. Ensuite l'ex-ministre comte de Rotopsin, uni-
quement livré dans sa retraite aux sciences, aux
arts et a la médecine, fait faire sur la vaccine plu-
sieurs essais dont il veut étre témoin, et, d'aprés
leuf réussite, 1l la fait inoculer a tous les habitans
de ses terres.

Le comte régnant d'Empire, Al. Fr. Charles de
Cassel se fait vacciner avec ses trois enfans, et par
ce seulacte rend la nouvelle méthode familiére i tout
le pays soumis a son pouvoir.

M. Jetferson, president des Etats-Unis d’ Amé-
rique, fait woculer la vaccine a dix-huit personnes
de sa famille, et l'introduit ensuite dans les tribus
indiennes.

Le Roi de Prusse régularise & Berlin les expe-
riences sur la vaccine, publie ensuite un édit dans
lequel il annonce que « pour faire jouir ses sujets de
la précieuse découverte de la vaccine, il a fait établir



(53 )

& Berlin un institut d'inoculation dans lequel on ito-
culera gratuitement les pauvres. » Bientdt apres ce
monarque soumet ses deux enfans & la nouvelle ino-
culation.

Sous 'autorisation de ' Empereur et Roi , la régence
de Vienne tente des essais dans I'hépital général de
cette ville, et rend une ordonnance par laquelle elle
recommande publiquement la vaccine comme un
préservatif innocent et facile de la petite vérole;
¢lle ordonne en meéme temps a tous les médecins de
cercle de faire vacciner, tousles dimanches, dans leurs
arrondissemens. Bientot I'empereur suit I'exemple
di roi de Prusse, et fait vacciner les deux archidu-
chesses ses filles.

M. Alonzo, ministre des graces du roi d'Espagne,
s'est soumis a I'inoculation de la vaccine pour mieux
persuader ses concitoyens des avantages de cette de-
couverte: il use des moyens que lui donne sa place
ministérielle, non seulement pour la propager en Es-
pagne , mais encore pour la faire passer en Amé-
rique, et dans les iles Philippines, d'oir il sera facile
de l'introduire dans la Chine.

Le Ministre de l'intérieur de la République Ita-
lienne ordonne par un réglement que la vaccine
sera inoculée gratuitement aux pauvres dans les ho-
pitaux et les campagnes , par les médecins et chi-
rurgiens salariés des communes. L'inoculation vario- .
lique ne sera pratiquée qu'avec la permission des
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Prefets, et loin de tout endroit peuplé. Les vétements
des varioleux seront désinfectés.

Le bureau de santé de Boston fait des expériences
sur la vaccine , et ouvre une souscription pour les
frais qu'elles necessitent.

En France, presque tous les Prefets et les conseils
généraux de départemens favorisent l'inoculation de
la vaccine. Ainsi les Préfets de I'Ain, des Bouches
du Rhone, de Loir et Cher, de Lot et Garonne ,
de I'lzére , de la Sommeé, du Léman, de Seine et
Marne, de la Dyle, du Gers, de la Gironde, du
Haut-Rhin, de la Mayenne, de la Niévre, de la
Marne, du Gard , de 'Ourthe, de la Seine , de la
Seine-Inférieure, de la Haute-Garonne, des Pyrénées
Orientales, de I'Yonne, de la Charente-Inférieure,
de I'Aube, de I'Escaut, de la Vienne, du Doubs,
du Nord, etc. Les conseils généraux du Var,
de la Manche , de la Haute - Marne , de la
Meuse, des Hautes- Alpes,d’Indre et Loire, du Haut-
Rhin, d'Eure et Loir, prennent ou demandent des
mesures générales pour étendre I'inoculation de la
vaccine dans leurs arrondissemens respectifs. *

Enfin on est parvenu a un degré de conviction
tel, qu'on peut prédire que dans quelques années la

* Journal de Médecine, par MM. Corvisart, Leroux
et Boyer; tome 11, p. 612. — Fructidor an g.
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la petite vérole sera incounue dans toutes les villes
o1 la vaccine aura été propagee.

Aujourdhui les bons esprits, les hommes dégages
de préjugés, ceux qui ne se refusent point a I'évi-
dence, et qu'un entétement déraisonnable n’aveugle
point , croient a la verité des faits recueillis par les
médecins qui se sont occupés de la vaccine. Ceux
dont les intéréts se trouvent lésés, ou dont les opi-
nions sont froissées par cette découverte si belle et
st extraordinaire , n'adopteront point une pratique
que l'on veut pour ainsi dire populariser , et qui
par conséquent contrarie les projets de fortune qu'ils
ont pu former.

Mais la raison , plus forte que les petites passions,
le temps, plus sage que tous les systémes, aplani-
ront les obstacles que l'intérét, lignorance et I'ente-
tement opposent toujours aux découvertes utiles. La
faible résistance qu'a éprouvée lintroduction de la
vaccine en France, la petitesse des moyens quon
a employés pour la faire échouer, la nullité absolue
de ses antagonistes, * la défaveur dont ils se sont cou-

* Il estcurieux d’opposer les noms des Vaume, Moulet,
Dufay, Tapp, Chappon et Verdier, & ceux des Thouret,
Maloet , Hallé¢, Sabatier, Corvisart, Guillotin, Andry .
Pinel , Portal, Jussieu, Jeanroy, J.-J. Leroux, etc.; le
paralléle doit seul décider la question.
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verts eux-mémes, la sagesse et le désintéressement
des médecins qui la propagent, doivent rassurer tous
les amis de I'humanité sur le succes d'une décou-
verte essentiellement liée au bonheur des peuples et
a l'intérét des gouvernemens.
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CHAPITRE SECOND.

Descrrprion de la maladie ; sa dis-
tinction en vraie et fausse Vaccine.
Accidens , innocuité , avantages de la
Vaccine. Maniere de vacciner ; con-
servation et transmission du ¥V accin.
Son analyse.

Lix tableau régulier et complet d'une maladie ne
peut se tracer qu'apres avoir décrit, jour par jour,
quelquefois avec des circonstances superflues , ou
avec un defaut d’ordre dans les traits principaux,
les histoires particuliéres des maladies isolées. Cette
sorte de notes, ingénieusement comparées par Baglivi
a I'échafaudage qu'on dresse pour élever un édifice,
et qu'on fait disparaitre apreés que I'édifice est €levé,”
doit nécessairement étre employée par celul qui veut
donner une description exacte de la vaccine. Les
docteurs Jenner, Simmons, Pearson, Woodwille,
Odier, Aubert, Decarro, etc. ont adopté cette me-
thode, et nous ont laissé des descriptions tres-bien
faites de cette maladie. J'essaierai cependant d’ajou-

* Piner. Nosographiephilosophigue. Methode d'observer
en Médecine.
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ter quelques traits au tableau qu’i]s ont trace avec
tant de précision.

§. L. Vraie Vaccine.

On peut reconnaitre dans la vraie vaccine trois
pcriodes bien distinctes, que je désigne sous les noms
de période d’inertie , période d’inflammation ,
et période de dessiccation.

Premiére période. — A linstant ou la pigire
vient d'étre faite, 1l se forme presque constamment
autour du lieu de l'insertion, un cercle légerement
rouge et superficiel, du diametre de six a douze lignes,
et qui disparait en quelques minutes. Ce premier phé-
nomene, qui semble étre une contradiction a la dé-
nomination dont je me suis servi pour désigner la
premiére période , est un indice assez certain du
succes de l'inoculation qu'on vient de pratiquer ; il
dénote une infection primitive, une absorption ins-
tantanée du fluide vaccin par les orifices des vaisseaux
qui viennent d'étre ouverts.” Lorsque ce cercle est
eftacé, et quelquefois pendant le temps qu'il s'efface,

* J'a1 prouvé trés-fréquemment que cette rougeur
iugace était due a une infection primitive ; jai piqué
ie. méme bras en deux endroits différens, avec une
lancette chargée de vaccin, et avec une lancette séche:
dans le premier cas, j'a1 obtenu le cercle rouge, et il n'a
poiut paru dans le deuxiéme.
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la piqire s eleve sous la forme d'une moitié de lentille,
légérement rouge; cette légere élévation, qui dure plus
long-temps quele cercle, s'affaisse, et disparait comme
lui dans I'espace de quelques minutes. Depuis cette
€poque jusqu’au troisieme ou quatrieme jour, la pre-
miére période est caractérisée par une absence totale
de travail dans la partie vaccinée ; on ny observe
aucun changement ; la petite cicatrice qui résulte de
'ouverture de la peau ne présente aucune différence
de celle qui serait le produit d'un instrument non
chargé de vaccin. Pendant toute cette période la ma-
ladie reste silencieuse.

Deuzxiéme période. — A la fin du troisicme
jour , ou dans le cours du quatrieme, commence la
période inflammatoire ; on sent distinctement au
toucher une légére dureté dans le tissu de la peau,
qui forme le bord de la petite cicatrice; on peut ob-
server a l'eell nu, a I'endroit de la piqire, une teinte
d'um rouge clair, et de I'élévation ; le cinquicme jour,
la cicatricule parait se coller sur le corps de la peau,
I'¢lévation, sensible la veille, prend une apparence cir-
culaire ; le bouton prend la forme d’'un ombilic ; une
couleur plus rouge enveloppe la cicatricule, et le vac-
ciné commence a sentir quelques démangeaisons. Le
sixieme jour, la teinte rouge s éclaircit, le bourrelet,
ou l'élévation circulaire, s’élargit et augmente , ce
qui fait paraitre la cicatricule plus déprimée; un cercle
rouge, d'une demi-ligne de diametre, circonscrit le
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bouton. Le septieme jour, la totalité du bouton aug-
mente. Le bourrelet circulaire saplatit , prend un
facies argenté; la teinte rouge claire qui le colorait
<e fonce dans la dépression centrale, et continue a
occuper dans un tres-petit espace son bord extérieur.,
Le huitieme jour, le bourrelet s'élargit, la matiere
secrétée en plus grande quantité souléve ses bords
aqui deviennent tendus, gonflés , et d'un blanc gri-
satre. Lia dépression centrale prend une teinte plus
foncée, et quelquefois reste de la méme couleur que
le bourrelet. Le cercle rouge tres-étroit, qui jusqua
cette époque a circonscrit le bouton, parait prendre
une couleur moins vive;il semble s'étendre comme par
wradiation dans le tissu cellulaire voisin. Le neuviéme
jour, tout cet appareil prend un plus grand degré
d'intensité, le bourrelet circulaire est plus large, plus
clevé, et plus rempli de mauere. Le cercle rouge,
dont les irradiations étaient semblables a des verge-
tures, prend une teinte rose plus uniforme, et mé-
rite le nom &’ardole. Le dixieme jour, on n'ap-
percoit pas un changement bien sensible dans le bou-
fon, seulement le bourrelet circulaire s'élargit, 'aréole
devient plus étendue et quelquefois est d'un diametre
d'un a deux pouces; s'il y a plusieurs boutons, ordi-
nairement toutes les aréoles se confondent pour ne
tormer qu'une seule et méme plaque. J'ai vu cette
inflammation aréolaire envelopper circulairement
tout le bras. L peau que recouvre Faréole s'épaissit;
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elle fait quelquefois saillie sur le bras; on dirait quun
erysipcle flegmoneux occupe toute la portion de peau
qui en est le siége.” A l'eil nu, elle parait granulée
et lézerement pointillée a sa surface: si on 'examine
a la loupe , elle parait composée d’'une quantité de
petites vésicules remplies d'un fluide tres-limpide. *
L'individu éprouve une chaleur mordicante , une
démangeaison vive aux parties vaccinées, de la pe-
santeur aux bras, quelquefois une douleur dans les
glandes de l'aisselle ; rarement il a des nausées, plus
rarement encore des vomissemens. On obserye assez
ordinairement un léger mouvement fébrile marqué
par des pandiculations , des béillemens, la paleur et
la rougeur alternatives de la face, l'accélération du
pouls. Jamais cette fievre n'est assez forte pour obli-

* Ce gonflement de la peau et du tissu cellulaire
subjacent est nommé par Woodwille tumeur vaccinale.

= Il arrive quelquefois qu'on rencontre, dans l'aréole,
des vésicules assez grosses et trés-distinctes qui con-
tiennent un fluide aussi clair que celui du bouton prin-
cipal. Je n'a1 pu encore déterminer si cette espéce d’érup-
tion aréolaire était due a une inoculation accidentelle,
comme j'aural occasion d’en parler plus bas; mais les
peti.ts boutons sont trop nombreux pour pouvoir les at-
tribuer exclusivement a cette cause. Peut-étre devrait-
on regarder l'efflorescence ou l'aréole comme une véri-
table éruption du fluide vaccin. Cette 1dée se trouve
consignée dans un fort bon mémoire sur la vaccine, par
M. Pageés, médecin a Alais, in-8? an o.



(62 )

ger le vacciné a garder le lit, et a changer son train
de vie habituel. Le onzieme jour, l'arcole, la tumeur
vaccinale, le bourrelet vésiculaire , la dépression cen-
trale, sont dans le méme état que la veille, ou oftrent
une différence imperceptible.

A la fin du onziéme jour, expire la période de I'in-
flammation. Depuis le cinquiéme ou sixiéme jour, jus-
qu'a la fin de cette période, la pustule est €levée au-
dessus de la superficie de la peau d'une ou deux lignes
au plus; elle ressemble presqu'a une grosse lentille,
dont les bords ou margines sont coupés ou taillés
sans talus. Son diamétre est de deux a cinq lignes;
elle est dure au toucher, et présente la résistance d'un
corps qui forme une masse étroitement unie a la peau
par de profondes racines , et non légerement, ni
comme deux corps poses I'un sur l'autre. Ce n'est
point 'humeur contenue dans la pustule qui lui donne
sa couleur perlée , couleur semblable a celle d'un
ongle dont on presserait I'extrémité; ce sont les lames
cellulaires de la peau qui se soulevent , s'écartent,
semblent perdre leur structure compacte, et changent
de cette maniere la couleur que devrait en apparence
lui donner 'humeur secrétée dans le bouton.

Pendant toute cette période, la liqueur vaccinale
est logée dans les cellules du corps réticulaire, disten-
dues par les progres de I'inflammation, de la méme
maniere que I'humeur vitrée du globe de I'eeil est con-
tenue dans la membrane celluleuse qui la soutient.
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Si on pique le bouton, au premier moment il n'en
sort rien, ce n'est qu'un instant apres qu’on voit pa-
raitre a Touserture une gouttelette trés-limpide ,
bientot remplacée par une autre; il semble que le
tissu muqueux se gonfle sous I'épiderme, et se remplit
d’une sérosit¢ que le contact de I'air ou l'affaissement
du bourrelet en exprime comme une éponge. On
pourrait dire aussi que le bouton vaccin est i cette
époque une espece de glande dont 'excrétion trés-
abondante fournit une liqueur qui se renouvelle a
mesure quelle se perd; c'est ce qu'on observe tres-
aisément , lorsqu’on recueille du vaccin sur des verres.
Jamais le bouton ne se vide complétement, et cette
observation tres-importante suffit pour s'assurer que
le vaccin est bon a prendre pour vacciner.
Troisiéeme période. — Le douziéme jour, la
période de dessiccation commence. La dépression
centrale prend l'apparence d'une crotite; la liqueur
contenue dans le bourrelet circulaire, jusqu’alors
limpide, se trouble, prend une teinte opaline. L’a-
réole palit, la tumeur vaccinale semble se retrancher
sous le bouton, I'épiderme s'écaille. Le treizieme
jour , la dessiccation fait des progrés, et marche du
centre a la circonférence ; le bourrelet circulaire
jaunit, se rétrecit a mesure que la dessiccation s'opére
au centre: si on l'ouvre, il se vide en entier, et four-
nit une matiere trouble, jaundtre, puriforme; il sem-
ble que le travail inflammatoire ait détruit les mem-
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branes qui formaient les cellules, et ait converti le
bouton , jusqu’alors celluleux , en une seule vési-
cule. Il est environné d'un cercle d'une teinte lége-
rement pourprée; la tumeur vaccinale existe sous
toute la portion de peau subjacente au bouton et au
cercle pourpre. Le quatorzieme jour, la crotite prend
la dureté de la corne, et une couleur fauve analogue
a celle du sucre d'orge; elle semble se former par
la concrétion insensible de la matiére contenue dans
le bourrelet vésiculaire, qui se rétrécit chaque jour;
le cercle qui 'environne diminue de largeur, et suit
I'ordre du décroissement de la tumeur vaccinale. Du
quatorzicme au vingt-troisieme jour et suivans, la
croite solide, dure, polie et douce au toucher, prend
une couleur plus foncée , approchant de celle du bois
d'acajou. Elle conserve presque toujours au centre
la forme ombilicale, cette dépression que 'on a re-
marquee lors de la formation du bouton; a mesure
que la tumeur vaccinale s'affaisse, cette crodte proé-
mine davantage au-dessus du niveau de la peau; elle
tombe du vingt-quatrieme au vingt septicme jour,
rarement plus tard; elle est quelquefois remplacée
paruneautre de couleur légérement jaune ; mais le plus
souveut elle laisse a nu une cicatrice profonde , par-
semée de petits points plus enfoncés que le reste de
son étendue, semblable aux dépressions que laisse
apres elle la petite vérole.

Lelle est la marche la plus ordinaire de la vac-
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cine, celle an moins qu’il ma eté possible de tracer
d'apres les détails les plus exacts recueillis sur prés
de deux mile vaccinés, et d'aprés les descriptions
des auteurs anglais. .

Je puis, avec quelque confiance, renvoyer 4 la
gravure ci-jointe ; elle a été exécutée par un artiste
trés-célebre dont j'ar vaccing les trois enfans. Clest
d’aprés leurs bras que chaque jour il a copié fidelle-
ment le développement des boutons. La ressemblance
a paru si frappante a plusieurs enfans précédemment
vaccinés , quils ont eux-mémes reconnu toutes les
phases de la maladie.*

Cependant la série dessymptomes précités n'est pas
tellement invariable, quil ne se rencontre quelque-
fois des irrégularités dans leur développement : ainsi
j'al vu dernicrement la période d'inertie se prolonger

1 C'est de cette maniére qu’il faudrait, en médecine,
éclairer les descriptions des maladies cutanées. Combien
se serait-on épargné d'idées fausses, combien d'erreurs
eat-on évité, si, au heu du luxe stérile des dénomi-
nations, on edt pris la peine de copier la nature, et de
suppléer a ce que les descriptions peuvent préseater
d'obscur ou de défectuenx ? Déja, dans certains eadroits
de I'Allemagne, on a fait des dessins exacts des fruits
sauvages que le peuple peut manger, et de ceux qui
sont dangereux. En France, on grave a grands [rais
des plantes d’agrément : 1l serait au moins aussi utile de
graver les affections cutanées,

9
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vingt-cinq jours chez un enfant vacciné de bras a
bras. Lie Comité Médical de Reims I'avait vu se pro-
longer jusqu'au vingt-deuxieme jour ; tandis que dans
quelques vaceinés I'élévation de la piqire a com-
menceé a étre sensible ala fin du deuxieme

La Commission meédico-chirurgicale , instituée a
Milan, en vertu des ordres du gouvernement, a eu
des exemples de pustules de trés-courte existence ;
mais, comme elles se sont montrées avec tous les ca-
racteres qui constituent essentiellement la vaccine
vraie, peu importe que leur permanence ait €té
courte ou prolongée. On a vu des pustules éclore le
quatrieme jour de lIinsertion, commencer leur des-
siccation le huitieme, et disparaitre le jour suivant,
Pour sassurer de leffet préservatif, on a vacciné
une seconde fois infructueusement, et 'inoculation
du virus variolique, pratiquce ensuite ,n’a produit au
cun elfet.

La méme Commission a eu plusieurs occasions
d'observer que la pustule de la vraie vaccine pouvait
ne pas avoir la forme ombilicale ; cela arrive sur-
tout lorsque 'apparition de la pustule est trop tar-
dive, et que la piqiire de l'insertion a été petite. Alors
la piqire elle-méme a eu le temps nécessaire pour
se cicatriser; l'épiderme s’y régenere parfaitement.
Or, comme il n'existe rien de ce qui produit la dé-
pression centrale de la pustule, c'est-a-dire, la so-
lution de continuité faite a la peau par l'instrument
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au moment de I'insertion , il n’est pas étonnant que,
dans ce cas, elle ne se rencontre pas sur la pustule,
Ainsi on peut déduire cette conséquence, que la
forme ombilicale de la pustule est causée par le
seul mécanisme de l'insertion , puisque cest au lien
de la piqure que se maniteste constamment la dépres-
sion centrale.

On a vu quelquefois aussi I'instrument dont on
se sert pour vacciner, traverser la peau du coté op-
posé a son entrée, et produire deux pustules ju-
melles , qui quelquefois se confondent par la tangente
de leurs cercles.”

J'a1 observé plusieurs fois, et d autres vaccinateurs
l'auront gemarqué sans doute , que la période inflam.
matoire était totalement révolue a la fin du huitieme
jour, quoiquelle n'elit commencé que le quatrieme.

Si la crotite est enlevée dans les premiers jours de
sa formation, il n'est pas rare de lui voir succéder

un ulcére qui fournit une suppuration abondante , et
d'une guérison quelquefois difficile. On a vu quelque-
fois des boutons avoir une apparence purulente, une
disposition marquee a s'ulcérer , méme sous la crotite
qui tombe et se reproduit dans ces cas plusieurs fois
de suite.

Souvent aussi, al'époque oir le bourrelet circulaire ,

* Rapport de la Commission }lrI:”rﬁm-Cf:irurgfca!e
instituée ¢ Milan ; 1 vol. in-8°. Paris, an 10,
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rétréci par la crotite qui se forme au centre, com=
mence i jaunir , et ol la matiere qu'il contient prend
un aspect purulent, ce bourrelet se créve , se vide,
ct laisse suinter du pus dont I'écoulement dure pen-
dant plusieurs jours.

J'ai observé une vaccine d’'une apparence tres-
extraordinaire, et qui n'a point encore é€t¢ décrite.
La période d'inertie fut compléte. Linflammation
suivit sa marche jusqu'au septicme jour, le bourrelet
se forma, commenca a s'argenter, la dépression cen-
trale se prononcaj; et tout a coup, le septicme jour,
le bouton prit un aspect purulent, devint dun
blanc de lait, et s'¢leva en pointe. Un bouton infe-
rieur a celul que je viens de décrire suivit la marche
ordinaire de la vraie vaccine jusqu’au huitieme jour.
A cette €poque, des points de suppuration se ma-
nifestérent dans le bourrelet déja argenté , qui bientot
devint purulent. Le jour meéme I'élévation de ces
boutons disparut, ils se déprimérent de nouveau, le
bourrelet resta purulent, conserva sa texture cellu-
leuse , I'aréole etla tumeurvaccinale se développérent,,
etlamaladie suivit dans son décroissement la marche
de la vraie vaccine.

La réunion de plusieurs races dhommes, dans
Iinstitution nationale des colonies , a offert i M. Du-
puytren , chef des travaux anatomiques a I Ecole de
Mecdecine de Paris, des observations nouvelles. 1l a
transmis le vaccin des blancs aux mulitres et aux
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noirs, celul des mulitres aux blancs et aux noirs,
et celui de ces derniers aux muldtres et aux blancs.
Chez tous, la maladie a offert, a de trés-légéres dif-
férences pres, les mémes symptomes.

Chez les noirs et les muldtres, la vaccine, égale-
ment bénigne, se développait a la méme époque que
chez les blancs; mais elle parcourait les périodes
d'inflammation et de dessiccation avec plus de rapi-
dité. On voyait, des le sixieme jour, la vésicule se
dechirer , et laisser échapper quelques gouttelettes de
vaccin transparent, qui, employé sur-le-champ,
ou desséché , a, dans tous les cas, donné une vraie
vaccine.

Chez les noirs, la-peau qui était le sicge de I'in-
flammation aréolaire ne se distinguait de celle des
parties voisines que par une teinte cuivrée et une
élévation parfaitement circonscrite pendant toute la
période inflammatoire.

J'ai en occasion de vacciner derniérement deux
enfans négres, je n'ai point vu la vésicule se déchi-
rer au sixieme jour. Le vaccin que jai pris pour
inoculer trois sujets blancs était aussi limpide que
de coutume. La dessiccation a la chiite des crottes
sest faite a la méme époque. La cicatrice était rouge,
comme sont ordinairement celles des négres. Du
reste , J'ai observé les mémes résultats que M. Du-
puytren, en transportant le vaccin des noirs sur les
blancs.
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Tous ces écarts, toutes ces anomalies intéressent
sans doute le praticien, doivent étre connus de luis
mais ne diminuent point la propriété antivarioli-
que.

Ainsi, en général toutes les fois qu'apres le troi-
sicme jour les symptomes inflammatoires commen-
ceront a paraitre, que le bourrelet circulaire exis-
tera autour d'une dépression centrale,, qu'il prendra
une teinte argentée, qu’il senveloppera d'une aréole,,
(u'une induration et une élévation circonscrite de la
peau ( Zumeur vaccinale) occuperont le dessous
du bouton vaccinal et de l'aréole, que la lymphe
contenue dans le bouton sera claire pgndant toute la
durée de la période inflammatoire , on est assuré que,
quelles que soient les circonstances subséquentes,
la vaccine est essentiellement vraie, qu'elle est le pre-
servatif de la petite vérole.

S. 1. Paccine fausse ou bdtarde.

Il n'en est pas de méme d'une autre espece de
maladie, analogue a celle que nous venons de dé-
crire, se reproduisant comme elle,, ayant avec elle

1 Cest essentiellement dans Ueffet local de la vaccine
que git le préservatif’, dit Jenner ; peu importe qu'elle
produise ou non des symptémes d'indisposition génerale,

pourvi que le bouton suive réguliérement son cours.
Bibl. britann., vol. x¥1, p. 287.
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des caractéres communs, mais ne jouissant pas de

la propriéte antivariolique.

Je veux parler de la fausse vaccine. Il m'a sem-
blé trés-important d'entrer dans de plus grands de-
tails sur cette maladie que je ne l'ai fait dans les édi-
tions précédentes. Ainsi je tracerai l'histoire de la pre-
miere observation qu'en a faite Jenner , et I'époque de
son apparition sur le continent , avec autant de soin

que je me propose d'en mettre dans la description
de la maladie elle-méme.

Art. 1. Histoire de la fausse vaccine.

On eonnaissait depuis 'année 1798 les premicres
expériences de Jenner sur la cause et les effets de
la vaccine. Indépendamment du double avantage,
qu'offrait sa découverte, de préserver de la petite
verole sans produire d'éruption, et de substituer a
ce fléau une maladie qui n’était pas susceptible
de se répandre de proche en proche par la conta-
gion, on avait aussi droit d'espérer que si cette
découverte singuliere se vérifiait, elle pourrait con-
duire 4 des recherches curieuses, et a des notions
exactes sur l'origine, la nature et les moyens de pro-
pagation des autres maladies contagicuses. Mais
pour répondre a de si grandes esperances, et pour
pouvoir éviter toute espece derreur, il €tait néces-
saire de fixer d'une maniére précise, les caracteres
des éruptions qui se rencontrent au pis des vaches,
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Clest ce que Jenner a fait avec beaucoup de soin.
Déja, dapres lui et le docteur Aubert, j'ai donné,
avee quelque étendue, la description des boutons
qui constituent le cowpox ( page 24 ). Jemprun-
terai encore de Jenmer celle quiil donne, dans son
premier ouvrage, dune maladie qui attaque les va-
ches, qui peut se communiquer aux personnes (ui
les soignent, qui ne les préserve pas de la petite vé-
role, et qu’il nomme vaccinae spuriae.

« On voit fréquemment des ulcéres et des pustules
se manifester spontanément sur le pis des vaches,
dans toutes les saisons de 'année ; mais sur-tout au
printemps lorsquelles changent de nourriture, et
quon les met a Fherbe. Elles y sont aussi plus sujettes
lorsqu’on les laisse nourrir leur veau. Quelquefois,
mais rarement, les domestiques employés 4 les traire
dans cet état, en contractent des ulcéres aux mains,
et eprouvent méme quelques svmptomes dindis-
posilion en conséquenee de I'absorption du pus.
Mais ces sortes de pustules sont toujours d'une na-
ture beaucoup plus bénigne que ‘celles que produit
la contagion qui constitue le cowpox. Elles n'ont
jamais cette apparence bleudtre et livide qui est si
manifeste dans celle-ci. Elles ne sont accompagnées
dlaucun érysipele, et n‘ont aucune disposition a for-
mer un ulcere phagédenmque ; mais elles se termi-
nent promptement par une croute, sans produire

sur la vache aucune affection générale. En un mot,
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¢'est une maladie tres-différente de celle dont il est
question dans cet ouvrage, et qui m'a point les mé-
mes effcts sur le corps humain. C'est a quoi il faut
bien faire attention pour ne pas croire trop légcre-
ment a l'abri de la petite vérole les malades qui en
sont attemnts. »

~« Jai vu,ajoute Jenner dans son second ouvrage, ces
boutons se communiquer a des laitiéres, produire
méme quelquefois une maladie assez grave, mais
qui jamais ne les a mises a I'abri de la petite vérole.
Une laitiere , dgée de treize ans, aprés avoir trait des
vaches qui avalent aux pis de grandes ampoules
blanches, eut les doigts couverts d’ampoules de la
meéme nature. Lies mains et les bras s'enflammeérent
et se tuméfierent. On pansa les ampoules avec un
onguent domestique, et la malade guérit sans ulcé-
ration , et sans s'appercevoir d'aucune indisposition
genérale. Quelques années apres elle contracta la
petite vérole. »

Cette grande différence, établie par Jenner entre
les pustules qui atfectent le pi- des vaches, n'a point
échappé aux recherches des médecins hollandais.
M. Tellegen a observé en 1801, aux environs de
Groningue, une maladie dont la description a beau-
coup d'analogie avec celle de Jenmer. Les vaches
dans cette province, dit-il, sont sujettes, apresqu'elles
ont mis bas, quelquefois lorsqu'elles restent encore
dans l'étable , mais plus souvent si depuis deux ou
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trois semaines clles ont été dans les paturages, a
une éruption sur les mamelles. Cette éruption parait
sous la forme de vésicules, quelquefois noirdtres,
grosses comme une graine de chenevis, qui se cre-
vent quand on trait la vache. Il en sort une humeur
dcre,, légerement rouge, qui peut se porter de l'une
a l'autre quand on les trait, et propager la maladie.
Les vaches en sont plusieurs fois attaquées dans la
méme année. Elles n'ont aucun indice d'infection gé-
nérale ; mais elles témoignent beaucoup de douleur
quand on les trait. Les laiticres en sont rarement
atteintes,, a moins qu’'elles n’aient des écorchures aux
mains ; alors elles contractent la maladie, sans indis-
position constitutionnelle ; personne ne se croit,
apres lavoir éprouvée, a labri de la petite ve-
role.”

Cette maladie, bien distincte du cowpox préser-
vatif, ne fut pas le seul objet sur lequel Jenner porta
son attention; il avait appris de différens médecins
et cultivateurs, que la méme vache avait donué a
plusieurs individus une maladie qui avait préservé
les uns de la petite vérole, sans en garantir les autres.
Le docteur Ingenhousz lui avait écrit qu'un fermier
du comté de Wilts avait eu la petite vérole, quoi-
quil eit eu quelque temps auparavant la_vaccine.

—

' Dissertatio de Variolis Vaccinis. Groningee , 1801 ,
m-3°, 62 pages.
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Il Tavait, disait-il, prise d'une de ses vaches telle-
ment infectée, cue son pis ulcéré exhalait une odeunr
trés-fétide. Jenner chercha la cause de cette con-
tradiction apparente; il pensa que des circonstances
particulieres pouvaient faire dégenerer le vrai virus
vaccin, et il mit en premicre ligne la putréfaction ;
par ce moyen, il rendait raison de Podeur fétide
dont lui parlait Ingenhousz , odeur que Jenner n'a-
vait jamais remarquee dans la vraie vaccine, quoi-
quil fat entré fréquemment dans des étables dont
toutes les vaches en étaient atteintes. Il attribua aussi
cette dégénérescence a I'état avancé de la maladie,
et publia, au mois de mai 1801, une instruction ,
dans laquelle il explique avec la plus grande clarté
son opinion sur les divers changemens que peut
eprouver le fluide vaccin. Le zéle de auteur pour
la vérité, la candeur avec laquelle il s'exprime, et
sa marche philosophique, m’autorisent a extraire
de son instruction le passage qui se lie a mon
sujet.

« Dans le cours de mes recherches sur la vaccine ,
sujet hérissé de difficultés, comme le sont tous ceux
d'unenaturecompliquée,je trouvai, ditil, que plusieurs
des individus qui paraissaient avoir été accidentelle-
ment vaccin®s, avaient néanmoins ressenti les effets
ordinaires de la petite vérole, lorsque dans la suite ils
avaient ¢té inoculés avec la matiére varioleuse. Cette
circonstance me suggéra lidée de consulter sur cet
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objet I'opinion des inoculateurs du pays; ils furent
unanimement d'avis que la vaccine ne pouvait pas
étre regardée comme un préservatif certain de la
petite vérole. Cette décision tempéra, pendant un
temps , lardeur de mes recherches , mais ne I'éteignit
pas; et, continnant a m’y livrer, jeus la satisfaction
de me convaincre que les vaches étaient sujettes i
plusieurs sortes d éruptions spontanées aux mamelles;
que chacune de ces différentes éruptions ( toutes
d’'une nature contagieuse ) pouvait se communiquer
aux mains des personnes chargées du soin de traire
les vachies; et que, quelles que fussent les différences
quil pouvait y avoir réellement a observer dans
les résultats,, on ne connaissait ces maux contagieux
que sous le nom général de cowpox. »

« Par cette découverte, je surmontai un grand
obstacle , et je fus amené a établir une distinction
necessaire entre ces maladies éruptives : je donnal
a l'une d'elles le nom de véritable vaccine, et
a toutes les autres celu de fausse vaccine, me
fondant sur ce que ces derniéres n'ont aucune action
specifique sur la constitution humaine. »

« Cet obstacle a mes progres ne fut pas plutdt
levé, que bientot apres il s'en présenta un autre, en
apparence beaucoup plus difficile & surmonter. On
ne manquait pas d'exemples pour prouver qu'une
personne ayant recu, en meme-temps que plusieurs
autres , I'infection de la véritable vaccine , d'une
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vache attaquée de cette maladie, n'avait pas €té pour
cela préservée de la petite vérole, dont elle avait
subi l'action ; tandis que les autres paraissaient en
avoir été garanties. Cet obstacle, ainsi que le pre-
mier, donna un échec pénible aux espérances flat-
teuses ue javais concues : mais, ayant réfléchi que
les opérations de la nature sont ordinairement uni-
formes, je jugeai quil n'était pas probable que le
corps humain ( apres avoir pleinement ressenti les
effets de la vaccine ) se trouvit quelquefois par-
faitement a l'abri de I'influence de la petite vérole,
et d'autres fois susceptible de la recevoir. Dapres
cette idée, je repris mes travaux avec une ardeur
nouvelle. Le résultat en fut heureux; car je décou-
vris alors, que le virus vaccin était sujet a subir
des changemens progressifs, précisément par les
mémes causes qui en font subir au virus varioleux ;
et que, quand cette matiere était employée dans un
état de dégénération sur la peau humaine, elle
pouvait produire des éruptions aussi marquées, et
quelquefois méme plus graves, que lorsquielle est
dans son état de perfection; mais quayant perdu
dans le premier cas ses propriétés spécifiques,
elle était incapable de produire dans le corps humain
ces effets caractérisés qui sont nécessaires pour le
mettre enticrement a l'abri de la contagion vario-
leuse. Alors il devint évident qu'une personne pou-
vait traire aujourd’hui une vache malade, recevoir
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d’elle Tinfection , et étre certainement préservee de
la contagion de la petite vérole ; tandis qu’une autre
ayant trait le lendemain la méme vache, et ayant
de méme ressenti pleinement, en apparence, 'action
du virus vaccin, manifestée par une indisposition
considérable , et par une ou plusieurs pustules,
n'‘aura pas €té, malgré cela, préservée de la petite
vérole : mais il faut attribuer cette différence a ce
que , le lendemain, il était déja trop tard ; le virus
vaccin avait alors perdu de ses propri¢tés spéci-
fiques , et ne pouvait conséquemment opérer que
d’'une mamere imparfaite, »

Ces premieres données sur une maladie qui affecte
les vaches, et se communique aux personnes char-
gées de les traire, sans les préserver de la petite
vérole, s'accordent parfaitement avec ce que nous
connaissons de la dégénération de la vraie vaccine,
qui se développe sur 'homme, avec un caractere de
batardise, se propage ensuite par inoculation, et ne
possede point la faculté antivariolique.

Une circonstance infiniment remarquable, quise
présenta dans les premiers temps que la vaccine par-
vint sur le continent, concourut i étendre cette
analogie, et a confirmer ce que Pearson avait pre-
cédemment annoncé : savoir, que la vraie vaccine
ne peut se développer sur un individu qui a eu la
petite vérole. Plutét appréciée par les heureux re-
sultats annoncés par les médecins anglais , que connue
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par l'experience, la nouvelle inoculation devait 4
celte époque étre, pour un trés-grand nombre de
savans, une source féconde de recherches, d'obser-
vations et méme d'erreurs.

Decarro, I'un des premiers qui 'adopta, encore
peu instruit des différentes dégenérations du fluide
vaccin, propagea la vaccine fausse ou bdtarde i
Vienne et a Geneve. Il donne, avec la plus grande
candeur, tous les détails d'une méprise qui fut re-
connue a temps, et dont il est essentiel de suivre ici
tous les progres. Rien, en effet, n'est plus capable
d'instruire,, que les erreurs des hommes instruits.

Le comte Mottet , dgé de cinquante-un ans, ayant
eu bien certainement la petite vérole dans son en-
fance, mais voulant, avant de faire vacciner sa fille,
sassurer par lui-méme des sensations qu'on éprouve
pendant le cours de cette maladie, pria le docteur
Decarro de lui inoculer la vaccine. L'opération se
fit le 2 octobre 17gg. A cette €poque, toutes les
connaissances du Docteur se bornaient a cinq ou six
opérations. Dés le troisieme jour, les piqires du
Comte étaient couvertes d'une matiére épaisse, l=s
bords étaient durs au toucher , les aréoles avaient au
moins deux pouces de diametre. Le cinquiéme jour
il y avait une crotte au milieu des boutons, et une
suppuration abondante couvrait la manche de la
chemise.

Decarro fut tellement persuade que cette réunion
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de symptémes conslituait la vraie vaccine , qu'il en-
voya 4 Geneve un morceau de la manche de chemise
de son malade, et quill se servit lui-meme de cette
matiere a Yienne.

Déja les docteurs Odier et Coindet avaient recu
des fils imprégnés a Londres, et n'avaient pu par-
venir a développer le moindre travail dans les inci-
sions ou1 ils les placaient, quoiqu’ils eussent varié
le procédé opératoire. La matiére du Comte Mottet,
envoyee par Decarro, réussit en apparence aux deux
médecins genevois. Ils se plaignaient cependant que la
marche de la maladie était beaucoup plus rapide
que ne 'annoncaient les médecins anglais ; que I'in.
cision avait toujours présenté des signes non €qui-
voques d'infection au bout de quelques heures;
que le troisieme jour on observait une croiite te-
nace, sous laquelle le septieme ou huitiéme il y avait
une suppuration abondante. Le docteur Odier écrivit
en Angleterre aux docteurs Jenner et Pearson ce
qui arrivait a Geneve, et leur demanda d'autres fils.
Ils lul en envoyerent sur ia fin de floréal an 8, l'as-
surant qu'ils étaient convaincus que les prétendues
vaccines quil avait observées, ne pouvaient en au-
cune maniere preserver de la petite verole.

Le Docteur Allamand de Colombiers, prés Neu-
chitel en Suisse, a qui le docteur Odier avait envoyé
des fils imprégnés du méme vaccin que les siens,
sen servit pour inoculer successivement plusieurs
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enfans, qui ont eu tous une maladie semblable a
celle observée d'abord a Genéve, Mais cette maladie
sest trouvée, comme a Geneve, insutlisante pour les
garantir de la petite vérole.

En effet, une nouvelle inoculation avec le virus
variolique produisit un effet complet sur une vingtaine
d'enfans vaccinés successivement par la matiere pri-
mitivement recueillie sur le comte Mottet.

Le docteur Odier pensa alors que la matiére en-
voyée par Decarro avait perdu sa faculté préservative,
quoiqu’elle eit conservé celle de produire une vaccine
batarde tres-active, et qu'elle fiit susceptible de se
transmettre, par inoculation, d'un individu 4 un autre
avec les mémes caracteres de batardise. Il attribua
ce singulier phénomene, a ce que le comte Mottet
avait eu la petite vérole dans son enfance, et con-
firma I'opinion de Pearson, qui annoncait que, pour
moculer la vraie vacaine, 1l ne faut pas prendre le
virus sur le bras d'une personne qui ait eu la petite
vérole, parce que cette circonstance seule peut le
faire dégenérer , et lui Oter la faculté préserva-
tive.

Le docteur Aubert avait aussi annoncé dans son
rapport que, lorsqu'on vaccinait des individus qui
avaient eu la petite vérole, cette vaccination navait
ordinairement aucune suite; mais que , dans certains
cas, elle produisait une vaccine batarde.

M. Stromeyer citait I observation d'un jeune éleve
&
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en chirurgie, qui, ayant eu la petite vérole dans son
enfance , contracta la fausse vaccine.

M. Tellegen, dans la dissertation dont jai parlé,
connaissait aussi la vaccine bitarde comme une dé-
génération de la matiére de la vraie vaccine, qui a
€té inoculée a un individu précédemment variolé.

Il la décrit avec beaucoup de soin comme l'ayant
éprouvee lui-méme.

Mais cette cause premiere, inhérente a l'in-
dividu qu'on soumet a la vaccine, n'est pas la
seule qui produise l'espece daffection qui nous
GCCUPE.

D’autres circonstances sont également capables de
la faire maitre, et nous les verrons se présenter a
nous, a mesure que nous suivrons l'histoire de la
fausse vaccine.

A T'époque a laquelle le docteur Odier recevait
du docteur Jenner les fils qu'il lui avait deman-
dés, le Comité central venait d’étre organisé a Paris,
et conjointement avec les commissaires de I'Institat
National et de I'Ecole de médecine, nommés par le
gouvernement , 1l commencait ses expériences avec
la matiere qui lul avait ¢été adressée de Londres par
le docteur Pearson. Mais, soita raison de la longue
durée du transport , soit par l'inexpérience du Co-
mité, peu éclairé encore sur ce genre d'inoculation,
soit plutdt a raison de l'oxidation des lancettes im-
préguces de fluide vaccin, on vit se reproduire, avee.
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la méme succession de phénomenes, la maladie ob-
servée a Geneve par le docteur Odier. Le Comité
ne reconnut point, dans cette marche rapide, le ca-
ractére de la véritable vaccine; il suspendit ses ex-
périences, et attendit, pour les reprendre , l'arrivée
du docteur Woodwille , médecin de I'hépital d'inocu-
lation de Londres.

Ce cclebre inoculateur, retenn a Boulogne sur
mer, par les formalités nécessaires pour l'obtention
de son passe-port, avait inoculé quelques enfans dans
cette ville; cette occasion procura au Comité le
moyen d'avoir, en vingt-quatre heures, de la matiére
aussi fraiche qu'il fut possible de l'obtenir ; de nou-
veaux enfans furent vaccinés a Paris par le docteur
Woodwille avec cette matiére : le Comité reconnut
une grande différence entre la maladie produite par
les lancettes de Pearson, et celle que développait
Woodwille; 1l annonca au public son erreur dans
sa note Jdu 28 vendémiaire an g, dans sa lettre
aux maires de Paris, en date du 2 ventose de la
meéme annee , et appela, dans son instruction du
2¢ pluviose, lattention de tous les médecins sur
les caracteres distinctifs de la vraie et de la fausse
vaccine.

J'avais aussi observé , lorsque je naturalisai la vac-
cine a Reims, la méme dégénération que le Comité;
je 'avais vue toujours arriver lorsque j'inoculais avec
les fils, ou avec la lancette oxidée par le vaccin ;
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et je publiai dans le temps la raison de ce phéno-
mene. * Jaural occasion dy revenir dans la suite
de cet ouvrage,

Mais, soit que la plupart des médecins qui , a cette
époque , pratiquaient l'inoculation de la vaccine,
crussent inutile d'acquérir sur cette partie de la
science des notions exactes et precises, soit que les
erreurs commises et avouées par le docteur Odier
et le Comité central ne fussent pas une lecon assez
forte pour tous les praticiens, on vit, sur la foi de
plusieurs vaccinateurs inexpérimentés, se reproduire
encore la fausse vaccine.

Ainsi, a Francfort, a2 Cassel, 4 Messein, dans
I'Electorat de Saxe, en Suisse, on observa les mémes
effets provenans des mémes causes qui avaient été
reconnues a Geneve et a Paris,

On avait également vu, dans une ville peu €loignée
de Bruxelles, des officiers de santé, instruits d'ailleurs,
mais n'ayant pas sans doute étudié lhistoire de la
vaccine , 1noculer successivement plusieurs sujets,
qui prirent la vaccine imparfaite, continuer a se
servir de cette matiére, et toujours obtenir le méme

t Journal de Médecine, par MM. Corvisart, Boyer et
Leroux, tome 1, p. 259.

Recueil de Mémoires sur la Vaccine, 1n-8% , an g,
Magimel, libraire , quar des Augustins , n° 73.
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résultat, jusqu’a ce que des personnes plus éclairées
leur aient fait connaitre et réparer leur erreur.

M. Dufresne, médecin a Bonueville, départe-
ment du Léman, avait vacciné avec un fil venu de
Geneve, et probablement bien choisi, plusieurs en-
fans au nombre desquels éuait le sien et celui du
genéral Herbin. T'ous les vaccinés avaient eu de la
fievre et une large efflorescence avant le troisieme
jour. M, Dufresne propagea rapidement cette fausse
vaccine dans le pays, et sept ou huit cents individus
en furent successivement infectés. Une épidémie de
petite vérole est survenue ; la plupart de ces vaccines,
dont plusieurs habitent Chambeéry, en ont été at-
teints, un grand nombre en est mort , et l'infortuné
médecin a eu la douleur de perdre son enfant et ce-
lui du général Herbin.*

M. Haguenot , médecin a Pézenas, a qui le doc-
teur Odier avait envoyé, de Geneve, des fils d’un
virus tres-bien choisi, s'en est servi pour vacciner
plusieurs enfans; 'un d'eux a eu une vaccine tres-
irréguliere. Il a inoculé de bras a bras et successives
ment une vingtaine d individus d'apres celui-la. T'ous
ont eu la vaccine batarde.

M. Toore, chirurgien a Sceaux pres Paris, a éga-
lement propagé la fausse vaccine par une autre cause

1 Bibl. Brit. vol. xv1, p. 3g6.
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que M. Dufresne; il attendait ¢ue la maticre fat au
quinzieme ou seizieme jour pour Iinoculer ; alors
elle était trouble, opaque, et de couleur puriforme;
des le troisieme jour, il y avait aux piqures une
aréole ou rougeur qui avait fait des progres les jours
suivans; et chaque bouton s'était converti en une
vessie qui s'était ouverte le sixieme jour en versant
une humeur qui, en se séchant, formait une crotite
jaundtre, demi-transparente, et de la couleur de la
gomme arabique. Cette crotite, tombée le onzieme
jour, avait été remplacée par une autre de meme
caractére, sous laquelle il s'était formé une humeur
purulente qui suintait de dessous sa surface, et qui
est tombée au vingt-unieme jour.

On ne peut méconnaitre, a cette marche, la fausse
vaccine, qu'il est si facile et si important de distin-
guer, et que le Comité, dans son instruction , avait
eu soin particulierement de bien caracteriser.

Le¢ Comité engagea M. Toore a inoculer de nou-
veau la vaccine a tous les sujets qui avaient eu la
fausse vaccine; plusieurs s'y soumirent, et il la vit
se développer sur eux avec tous les caracteres qui
la constituent préservative.

Le docteur Odier a vu aussi une vaccine fausse
produite sur un enfant, pour la vaccination duquel
on avait employé du vrai vaccin dans un état purus
lent. Il "annonce dans I'instruction qui fut imprimée
par ordre du Préfet du Léman, et recommande de
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ne plus prendre de matiere dans les boutons, lors-
qu’ils tournent a la purulence.

M. Bland, chirurgien a Newark en Nottingham.
Shire, rapporte * I'observation de deux enfans ino-
culés avec de la matiere vaccine en état purulent;
I'un eut une inflammation érysipélateuse , qui, des
deux piqres s'étendit sur tout le corps, et en mou-
rat. Un autre n'eut qua une seule piqure l'appa-
rence €rysipélateuse, qui a de méme gagné tout le
corps.

Arr. II. Description de la fausse vaccine.

Si tant de praticiens distingués ont observé la
fausse vaccine et cherché a faire éviter les erreurs
dans lesquelles ils €taient tombés, si ces erreurs ont
eu, dansplusieurs occasions, des conséquences si fu-
nestes, il est donc bien essentiel de tracer d'une
manicre exacte les caracteres auxquels on djslmguera;
la vraie de la fausse vaccine.

Dans les premieres €ditions de cet ouvrage, j'ai
cherché a remplir ce but. A I'époque ou j'écrivais,
je suis entré dans tous les détails que ma pratique
ct les connaissances actuelles avaient pu me fournir.
Mais, quoique, le premier, j'aie établi alors d'une ma-
niere positive les signes qui la caractérisent, et les
causes qui la produisent, je dois avouer que depuis

e
— - - il . . i — __-3

* Bibl. Brit., tome XVI, p. 2g8.
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deux ans on a mis plus de précision dans le diagnos.
tic de la fausse vaccine : beaucoup de médecins s'en
sont particulierement occupés, plusieurs en ont scru-
pulensement recherché les causes, et le plus beau
travail qui ait été fait & ce sujet est, sans contredit,
celit de la Commission médico chirurgicale de Mi-
lan. Elle a tracé un tablean comparatif de I'une et
Pautre espece de vaccine; je crois devoir le présenter
ici comme un modeéle dexactitude, et comme un
guide a suivre dans tous les cas ou on aura quel-
ques doutes sur le caractere de la vaccine. A la vé-
rité, ce tableau expose a quelque répétition de ce
qui a pu étre dit précédemment ; mais on en sera
dédommagé par la clarté du diagnostic qui en résul-
tera pour I'une et I'autre vaccine.

Vraie Vaccine. Fausse Vaccine.

1° I.a vraie vaccine
ne donne ordinaire-

1° La fausse vac-
cine donne des symp-

ment de signes de son
existence que vers le
quatriéme jour aprés
Pinsertion.

2° La pustule est pré-
védée, environ deux

tomes précoces dinfec-
tion, c'est-a-dire, qu'elle
se manifeste par une rou-
geur, plus ou moins éten-
due, le deuxiéme jour de
l'nsertion, et quelquefois
peu d’heures apres.

2° Ici ce petit nceud
précurseur me se mati-
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Vraie Vaccine.

jours avant son appa-
rition , par une petite
tumeur en jforme de
neud.

530 La pustule qui
succetde a ce petit
neud , est aplatie ;
desqu’elleparait,elle
prend la forme ombi-
licale.

4° Llle est dure au
Z‘abf, et pent étre com-
primée jusqu’a un cer-
tain point sans danger
de la rompre.

h® 8§i lon observe
attentivement la vraie
pustule waccine , et
qu’avec les doigts on
cherche a lui faire

faire quelgques mouve-
mens , on sent gu’elle
n’est point isolée, et
gu’elle étend , pour
ainsi dire, ses ramifi-
cations ou appendices

profondément dans la

Fausse Vacciite.

feste pas ordinairement.

3° La pustule s¢leve
en pointe des sa nais-
sance, et souvent -avec
un sommet jaundtre et
crouteux.

4° Sa texture est plus
fragile, et clle ne supporte
pas impunément la p]us
légere compression.

5° Le procédé ani-
mal qui forme celle-ci
est restreint a |'espace de
quelques lignes ; elle est
absolument 1solée. La na-
ture emplole tres-peu de
moyens pour produire
cette pustule. Les parties
subjacentes n'y ont au-
cune part; et, si quelque-
fois elle est accompagnée
d'un disque, il ne res-
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Vraie Vaccine.
substance du tissu cel-
lulaire de la peau, et
celaaune certaine dis-
tance autour d’elle :
d'otz il semble que
beaucoup des parties
voisines concourent a,
la formation et & I’en-
Iretien de la pustule,
ou que de celle-ci éma-
nentl’irritation etl’or-
gasme de ces mémes
pariies.

6° Si, avant que la
pustule ait dépﬂssé son
etatde maturité, on la
pigueavecune aiguille
ouvunelancette , lama-
tiere gu’elle contient
n'en sort que difficile-
ment ; quelguefois on
n'en obtient qu'une
goutte, quelques mi-
nutes apres que la pi-
gire a eté faite.

n® En incisant la
vraiepustulevaccine,

Fausse Vaccine.
semble point au vrai dis.
quewvaccin. Onpourrait
plutét Fappeler une irri-
tation , une rougeur
érysipélateuse ; 1l a
plutét l'apparence de cette
rougeur qui accompagne
les ulcéres ordinaires qui
ont de l'inflammation,
que celle du vra1 disque
vacciit.

6° Si l'on fait la plus
petite pigire a la pus-
tule de la fausse vaccine,
le pus sort aussitot.

7° Ici, ce nest point
la méme chose.
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Vrale Vaccine.

on sent manifestement
que [’instrument ren-
contredelarésistance,
par la dureté de la
substance méme de la
pustule.

80 Il semble, d’aprés
cela, que la structure
de la vraie pustule est
compliquée, et gu’elle
résulte de la réunion
de diverses parties ou
membranes., On dirait
gue son intérieur est
divisé comme par cloi-
sons , et que la matiére
Y €st contenue comme
le serait, par exem-
ple, la graisse liqué-
Jicedans le tissu cellu-
laire, ou le miel dans
ses alvéoles.

9° La matiere con-
tenue dans la vraie
pustule n’est ni puru-
lente , ni puriforme.
Elle n’a ni odeur,

Fausse Vaccine.

80 Selon toute appa-
rence , le seul épiderme
concourt a la formation
de la fausse pustule, que
'on pourrait considérer
comme un petit abces
inorganique , survenu
entre l'épiderme et la
peau.

g° La matiére de la
fausse pustule est du vrai
pus , ou elle a I'aspect
blanchétre et puriforme.
De la vient gqu’elle
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Vraie Vaccine,

ni couleur ; elle est
fransparente, se des-
séche facilement &
l"air ; recueillie sur
des fils, elle y ac-
quiert ’apparence et
la friabilité du vernis.
Si Pon en met quel-
ques goulles sur umn
corps dur comme [’i-
voire ,une plume , elle
durcit comme de la
gomme , et conserve
Zoujours plus ou moins
de transparence.

10° Lavraiepustule
parcourt lentement et
réguliérement sespha-
ses d’apparition ,d’ac-
croissement , de matu-
riteé , de décroissement
et de desséchement;
elle est au moins dix
ou douze jours a de-
venir une cro#lte par-

Jazite.
11° Il n’y a point de

Fausse Vaccine.
est opaque, caraclere
principal qui doit servir
a distinguer cette maticre
de l'autre.

10° Le cours de la
fausse pustule est inégal,
varié, irrégulier. Elle s'é-
teint ou créve au troisieme
ou cinquieme jour de son
apparition.

11° Ici, la pustule
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Vraie Vaccine.

vraie wvaccine sans
pustule.

120 Les crofltes qui
succédent réguliére-
ment a la vraie pus-
tule sont dures aun

Fausse FVaccine.

manque le plus souvent,
le premier, le deuxitme,
le troisieme jourapres'in
sertion, quelquefois plus
tard ; on voit a l'endroit de
la piqtire un travail local,
une suppuration, un fu-
ronclesanieux,irrégulier,
ayant divers angles, et
n'ayant point une forme
circonscrite. Ce travail
local ne donne point ce-
pendant lien a une vraie
pustule : il se convertit en
un ulcere plus ou moins
incommode si I'on n’a pas
soin de le traiter conve-
nablement. Souvent i1l ar-
rive que ce travail local
estinfiniment léger;alors,
des le cinquieme ou le
sixiéme jour, tout a dis-
paru au lieu de l'insertion.

120 Les crotites qui
succedent a la fausse pus-
tule, et qui la constituent,
sont peu relevees, ou
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Vrale Vaccine.

toucher ; elles sont
séches , polies , lui-
santes , élevées , sou-
vent ombilicales.

15° La vraie croilte
vaccine prend la for-
me ombilicale du mo-
mentoitellecommence
a se former. Elle a un
aspect particulier qui
lui est propre, et qui
la fait aisément distin-
guer des croiites ordi-
naires.

14° Les symptomes
constitutionnels de la
wraie wvaccine [ac-
compagnent avec une
.certaine régularité et
une constance telles
gu'elles ont eté dé-
crites dans le chapitre
précédent.

/

Fausse Vaccine.

meéme elles se trouvent
au niveau de la peau. Elles
sont inégales , jaunes ,
molles et raboteuses, tres-
peu consistantes, et le plus
souvent humectées d'une
maticre séreuse et icho-
reuse.
13°Lacrotitedelafausse
vaccine ne diftére en rien
des crotites ordinaires.
Sa forme n’est jamais ré-
gulicre ni ombilicale.

14°Ici, les symptomes
constitutionnels ne se ma-
nifestent point, ouils sont
irréguliers outre mesure,
et équivoques. Quelque-
fois, le jour méme de I'in-
sertion , une fievre ar-
dente, violente, se mani-
feste avec vomussement ,
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Vraie Vaccine.

150 Les symptomes
constitutionnels de la
vraie vaccine parais-
sent apres, et en con-
séquence du processus
animal qui alieu dans
la formation de la pus-
tule. Ce n’est point la
matiére vaccine dépo-
sé¢e dans la peau parle
JSait de Uinsertion, qui
produit les sy mptémes
constitutionnels, mais
bien la matiére qui se
forme ensuite dans la
pustule méme, lagquel.
le produit cette fievre
ou ces impressions spe-
cifiques , qui devien-
nent préservativés.

5 )
Fausse Vaccine.

chagrin et inquictude.
Quelquefois encore la fie-
vre parait plusieurs jours
apres l'insertion, a raison
des localités et des dé-
gats survenus a l'insertion
méme.

150 Si, apres I'inocula-
tion de la fausse vaccine,
il parait des symptomes
constitutionnels, ils sem-
blent étre leftet de la
qualité irritante de la ma-
tiere qui a été introduite
dans la peau, puisqu’ils
surviennent assez Sou-
vent sans quil y ait eu
de processus ammal au
lien de l'insertion.



(96 )

1l est difficile sans doute de présenter avee plus
de clarté et de méthode la succession des symptomes
qui caractérisent la fausse vaccine. Aucun trait de
ce tableau m'est inutile, rien n'y est deéplacé; par
conséquent , il peut paraitre superflu de vouloir y
faire quelque addition; cependant comme on y trouve
les élémens des deux variétés de la fausse vaccine que
j’ai décrites dans les éditions précédentes de cet ou-
vrage, et que je crois trésnécessaire dinsister encore
sur cette division, je rappellerai succinctement ici
les résultats de mes observations premieres. D'ail
leurs, il me semble méme qu’en examinant avecatten-
tion le tableau de la Commission de Milan, et qu'en
portant un esprit d'analyse non seulement dans cet
examen, mais encore dans la recherche des causes
que jai historiquement indiquées dans l'article pre-
cédent, on sentira que je puis avec quelque raison
reproduire encore ici un travail qui fut le fruit d'ex-
periences trés-nombreuses, et que de nouvelles obser-
vations ont confirmées et méme étendues.

J'admets deux variétés de la fausse vaccine : I'une
est celle qui se développe sur un individu qui a déja
eu la petite vérole ; l'autre est le produit d'une irri-
tation physique sur un mndividu non variolé, qu'on
a vacciné. Ces deux variétés m'ont paru trés-distine
tes dans leur marche, dans leur aspect. Il est trés-
important de les reconnaitre,, parce que la premicre
se reproduit sans préserver de la petite vérole, et
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qu'on est exposé fréquemment a produire la seconde
lorsque le vaccin est envoyé a des médecins qui veu-
lent naturaliser la vaccine dans le pays qu'ils habitent,

Toutes deux sont confondues dans la description
de la fausse vaccine en général, (page 87 ) et ce-
pendant peuvent étre considérées isolément en y ajou-
tant quelques détails qui ont pu échapper a U'ceil atten-
tif de la Commission. On en jugera par les traits prin-
cipaux que je leur attribue.

1. Premiére variété de la fausse vaccine.

Des le premier, quelquefois le deuxieme, au plus
tard le troisieme jour, la piquire s'enflamme, 1l se for-
me tout de suite une vesicule ordinairement irrégu-
liere,, quelquefois pointue, mais le plus souvent ronde
comme la vraie vaccine. Ses bords sont aplatis,
inégaux , ne sont pas gonflés par la maticre qui tou-
jours est peu abondante, d'un jaune limpide , et don-
nant cette teinte a la wvesicule. L’aréole n'existe
pas constamment; elle est quelquefois aussi vive,
rarement aussi €tendue que celle de la vraie vac-
cine. Elle dure tout aussi long-temps, mais parait
de meilleure heure. Pendant tout ce travail on
éprouve une démangeaison insupportable, les ais-
selles sont douloureuses, les glandes axillaires peu-
vent sengorger, il n'est pas rare que le malade ait
mal 2 la téte ou quelques acces irréguliers de fievre,
La crotite, toute formée le septieme ou le huitieme

7
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jour, ne tombe pas plutét que celle de la vraie vac-
cine; elle présente quelquefois le méme aspect , avec
cette seule différence qu'elle est moins large, moins
épaisse , et qu'elle ne laisse pas de cicatrice, mais
seulement une tache a la peau. La période inflam-
matoire est tres-rapide, et la dessiccation l'est encore
davantage. On ne peut pas donner a ce bouton le
nom de tumeur, car il n'y a point d'élévation dans
les chairs qui l'environnent; il n’y a pas cette indu-
ration circonscrite qui fait la base de la tumeur de
la vaccine: sil y a de la tension autour de la plaie,
elle est irréguliere et superficielle.

Clest cette espece de vaccine queut a Vienne le
comte Mottet; c'est celle dont M. Mongenot a donne
trois exemples dans son ouvrage aux numeéros 29, 56,
81, toustroissurvenus a des adultes; celle que M. Stro-
meyer a également observée sur un adulte; celle dont
parle le docteur Aubert dans son rapport; celle que
M. Tellegen avait développée sur lui-méme, et que
jai souvent reproduite sur des individus qui avaient
eu la petite vérole. Cest sans doute apres avoir eu
occasion de la voir a Londres, ou bien aprés avoir
été instruit par Decarro et Odier de ce qui se pas-
sait a Vienne et a Geneve, que Pearson donne com-
me précepte fondamental, de ne jamais prendre de
vaccin sur un individu qui ait eu la petite vérole,
parce que cette circonstance peut le faire dégénérer au
point de lui faire perdre sa vertu antivariolique, et que
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la vaccine ne jouit de cette propriété que lorsque,
dans le nombre des individus au travers desquels
on l'a transmise, aucun n'a eu la petite vérole.

Je suis loin de prétendre que la variété de la fausse
vaccine dont je viens de tracer la marche se dé-
clare constamment chez les sujets variolés qu'on
vaccine. Il arrive souvent que la vaccination ne pro-
duit aucun effet, et que les piquires se sechent promp-
tement ; mais je Lai toujours observée lorsque le vac-
cin a eu une action sur les personnes qui se sont
soumises a la vaccination, quoique certaines d’avoir
eu la petite vérole, et sur celles qui ont voulu se
servir de cette pierre de touche pour dissiper tous
les doutes qu'elles avaient sur cette maladie.

Cependant I'apparition de la fausse vaccine sur les
individus quiont enprécédemment la petite vérolen'est
pas une chose constante et invariable. Jenner avait an-
nonce dans son premier ouvrage * que la petite vérole
nejouissait pas a I'égard de la vaccine d'une propriété
réciproque : il appuyait cette proposition sur un fait
dont il avait été témoin en 1796, chez M. An-
drews. Il ‘avait vu dans sa ferme six personnes,
parmi lesquelles cing avaient eu la petite vérole,
contracter la vaccine apres avoir trait les mémes
vaches. A la vérité la maladie avait été incompara-

! An inquiry in to: the causes and effects, of the
variolee vaccine ; in-4°. London, 1798.
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blement plus bénigne sur les cinq variolés que sur
le sixieme, qui fut obligé de garder le lit; mais
tous avaient eu des ulcéres aux mains, des symp-
tomes d'indisposition générale , de la douleur et de
I'engorgement aux aisselles. Pearson partageait alors
Vopinion de Jenner; ' Woodwille I'avait admise
avec quelque restriction; * Odier était tenté de l'a-
dopter,, d'aprés I'expérience de M. Liechtenhan de
Dietz, qui, ayant eu a4 I'dge de onze ans une petite
vérole trés-confluente, avait ensuite contracté la
vaccine. |
Mais quand Pearson soccupa de rechercher la
nature des €ruptions qui arrivent quelquefois ddns
la vaccine inoculée, il eut occasion de faire des ex-
periences qui détruisirent son opinion sur l'assertion
de Jenner, et il en publia le résultat.3 Peu de temps
apres, Jenner, étudiant les dégenérations qui sur-

i

* An inquiry concerning the history of the cowpox,
in-8°, 17g8.

2 Rapport sur la Vaccine, traduit par le docteur Aubert;
in-8°. Paris, an 8.

3 Observations concerning the eruptions resembling
the smallpox, which some times appear in the inocu-
lated vaccine disease. 1800.

A statement of the progress in the vaccine inoculation

et experuments to determine some important facts be-
longing to that disease.
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viennent quelquefois a la vaccine , fut ramené a I'opi-
nion de Pearson; et il avoue que clest tres-proba-
blement pour avoir commis quelque erreur dans le
diagnostic de la vraie vaccine, qu'il avait d'abord
pensé que la petite vérole rendait un individu inca-
pable de contracter la vaccine. « Je reviens aujour-
d’hui de mon opinion, dit-il, et je suis disposé i
croire, avec le docteur Pearson, qu'on ne peut plus
étre atteint de la vraie vaccine quand on a eu la
petite vérole. » *

Cette question ne parut pas complétement décidée
a la Commission Meédico-Chirurgicale de Milan. Elle
tenta des experiences qui oftrirent des résultats tout
a fait différens de ceux des médecins anglais, et
elle prouva d'une maniére mathématique que l'on
pouvait contracter la vaccine apres avoir eu la petite
verole. #

i

1 Further Observations on the variole vaccinee, 1799.

Jenner, a cette époque, n'avait pas connaissance de
ce qui s'était passé a Vienne et a Genéve avec la matiere
des fils recueillis sur le comte Mottet.

2 Trois enfans, qui avaient eu la petite vérole furent
vaccinés; les pustules se développeérent avec tous les
symptomes qui caractérisent la vaccine légitime. On
observa seulement que la couleur des boutons était un
peu jaunatre ; que la forme ombilicale n'avait pas été
d’abord trés-prononcée ; que Varéole avait été irrégu-
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Voila donc l'opinion de Jenner et de Pearson de-
truite de fond en comble ; cependant on peut la conei-
lier avec celle de la Commission ; mais il faut se servir
de I'analogie , et , comme pour les cas si connus de la
petite vérole, distinguer dans la vaccine une affection
locale et une indisposition constitutionnelle. * A l'aide
de cette distinction essentielle, on entendra comment
utie pustule vaccinale peut, par un simple travail lo-
cal , se développer sur un individu qui a eu la petite
verole sans infecter sa constitution, puis reproduire
la vaccine lorsqu'on transpertera sur un autre indi-
vidu la matiére qu'elle contenait. Cest ce qua fait
la Commission de Milan, et sans doute c'était sous
ce rapport que Jenner entendait d'abord qu'on pous-

&
il

liére ; que les crofites étaient un peu plus minces et fragiles
que les autres, et qu'apres leur chite, elles n'avaient laissé
aucune marque sensible. On prit, dans les boutons d'un
de ces enfans, de la matiére qui fut inoculée a un autre.
La vaccine vraie se développa sur ce dernier, qui, a son
tour , fournit de la matiére que I'on 1nocula successive-
ment a deux autres. Ensuite on inocula avec du pus
varicligue le méme enfant qui avait en une vraie vaccine
par la matiére de I'un des trois premiers : les piqires se
cicatriserent promptement sans aucune apparence de
petite vérole. *

* Voyez p. 72 et 73 les Observations de Jenner.

* Rapport de la Commission Médico-Chirurgicale de Milan, in-8° p.11g.
Paris, 18025 Gabon, libraire, tue et place de I'Ecole de Médecine.
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vaitavoir la vaccine aprés la petite vérole. A I'égard
de Pearson, qui assurait n‘avoir jamais vu de vraie
pustule vaccine et de fievre spécifique chez ceux qui
avaient eu la petite vérole, son observation est d’ac-
cord avec celle de la Commission pour ce qui regarde
I'affection constitutionnelle ; mais on peut croire qu'il
etit sans doute remarqué des pustules vaccines bien
caractérisées, sil et employé dans ses expériences
une matiere douée du plus haut degré de viscosité. =

Seconde variété de lafausse vaccine.

Dés le jour méme, ou deés le lendemain de la vac-
cination, on appercoit une élévation de la portion
d'épiderme qui recouvre le fil et le vaccin, une rou-
geur vive sur cetle partie, et un suintement puri-
forme aux levres de la plaie. Le deuxiéme jour,
la rougeur est beaucoup diminuée; la portion d'épi-
derme est blanche, plus sallante que la veille, et
jai vu constamment une légére rougeur dans le tissu
cellulaire, qui circonscrit la petite plaie. Du deuxiéme
au troisieme jour, la portion d'épiderme convertie
en bouton par la suppuration, et €levée en pointe,
se creve, et laisse suinter un pus opaque , jaundtre,
auquel succéde une crotite jaune, mollasse, plate,
qui tombe le cinquieme ou sixieme jour, se renou-

———

r Je reviendral sur ce caractére du fluide vaccin.
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velle fréquemment, et qui est suivie quelquefois d'un
ulcére profond, difficile a guérir. Mais il reste a cette
époque une rougeur irréguliere assez intense , accoms-
pagnée de dureté dans le tissu cellulaire voisin, un
léger gonflement de la peau, et le cercle rouge, qu
s'accroit d'abord sensiblement, puis finit par dispa-
raitre sans laisser sur la peau les petites écailles que
I'on rencontre dans la vraie vaccine, a la place de
l'aréole quand elle est dissipée.

Cette seconde variété , bien distincte de la
précédente par sa marche, ses apparences exte-
rieures et ses causes, est aussi plus facile a recon-
naitre. Les observations qui en constatent l'exis-
tence sont aujourd’hui trés-nombreuses , on est me-
me a cet égard parvenu a un tel degré de connais-
sance, qu'on peut a volonté la produire, si on met
en action l'une des causes suivantes: 1° l'usage de
lancettes oxidées par le vaccin; 22 l'inoculation par
les fils; 3° 'emploi du fluide vaccin trop avan céet
parvenu a l'état purulent ; 4° celui de la matiere con-
fiée aux verres sans avoir €té suffisamment délayée ;
5° l'usage d'un instrument mal affilé, peu pointu;
60 enfin les incisions profondes.

A présent si nous rapprochons de chacune de
ces causes les histoires de fausse vaccine que jai
décrites dans larticle précédent, nous verrons se
classer sous chacun de ces chefs toutes celles qui
se sont développées sur des sujets non variolés.
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Clestainsi 1° que le Comité central , dans ses pre-
miers essais avec la matiére chargée 4 Londres sur
les lancettes envoyées par Pearson, obtint une suc-
cession de fausses vaccines, qui l'obligérent a sus-
pendre ses expériences jusqu'a I'arrivée de 'Wood-
wille. Ja1 eu également lieu d'observer l'influence
de la méme cause, lorsqu’au mois de vendémiaire
an g je transportai a Reims des lancettes chargées
de vaccin, pour y naturaliser la vaccine. Dans ce cas,
outre la décomposition du vaccin, dont un des élé-
mens est venu se fixer sur I'instrument, ce fluide
lui-méme a acquis une consistance, une dureté et
une diaphanéité qui se rapprochent du verre. Il est
coupant sur les bords, et agit dans la peau comme
corps étranger.

2° Nous avons vu plus haut MM. Dufresne
dans le département du Léman, et Haguenot a
Pézenas, produire des fausses vaccines en se ser-
vant de fils bien choisis, et imprégnés de bonne ma-
tiére. Je l'ai produite également a Fieims dans mes
premiers essais. Lie mécanisme de cette fausse vac-
cine est tres-facile a entendre. Le vaccin se seche
sur le fil comme un vernis, il devient tres-cassant,
lui communique une dureté considérable, s'écaille
souvent quand on touche le fil, et, s'il est introduit
sous la peau, il y agit comrhe corps irritant. Le fil
peut étre comparé dans ce cas a ce quon désigne
st bien dans les écoles par le Spina Helmonti:.
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C'est un ennemi que la nature veyt chasser , en dé-
terminant, dans la partie ou il est recu, un mouve-
ment inflammatoire, puis une suppuration qui en-
chaine et détruit I'action du vaccin dont il est impre-
gné. Clest par la méme loi physiologique qu'un
caustique appliqué sur un ulcere vénérien peu d heu-
res aprés un commerce impur, produit une inflam-
mation vive, prompte, qui empéche quelquefors
I'infection générale.

3° Jenner avait annoncé que I'emploi du fluide
vaccin parvenu al'état purulent était une cause tres-
fréquente de la fausse vaccine. Il recommandait ex-
pressement de ne pas se servir de la matiére lors-
qu'elle était louche ; cependant des hommes du plus
grand meérite ont mm:pis cette erreur, et nous avons
vu plus haut que MM. Odier et Bland avaient eu
occasion d'observer la fausse vaccine développée con-
sécutivement a I'inoculation d'un fluide vaccin puru-
lent. La Commission de Milan a tenté des expé-
riences sur ce sujet. Elle a développé une fausse
vaccine avec de la matiere dense , et I'inoculation
de la petite vérole pratiquée un mois aprés a eu un
effet complet. Doit-on considérer ici la matiere pu-
rulente comme un corps étranger qui ne peut pas
plus séjourner dans la peau sans y produire d'irrita-
tion, que ne le ferait un fil, une épingle qu'on y
aurait introduit? Jignore jusqu’a quel point cet ap-
percu peut etre vrai; mais, fiit-il méme admis comme
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une verité, il resterait encore plusieurs faits extraor-
dinaires a expliquer. Ainsi comment concevoir cette
dégénération du fluide vaccin, et sur-tout la repros
duction d'une maladie qui se propage avec les ca-
racteres réguliers de batardise ? C'est un phénomeéne
4ui se lie a Ihistoire de la vaccine; et on peut dire,
avec raison, que la fausse vaccine est vraiment une
maladie nouvelle, quelle est méme dangereuse par
les conséquences qu'elle entraine. C'est donc un
motif de plus pour bien la connaitre.

4° 51 la matiere confiée aux verres n'est pas con-
venablement délayée, et si on l'inocule auparavant
qu’elle ne soit totalement liquéfiée, il arrive souvent
qu'on obtient une vaccine fausse qu'on doit attribuer
a quelque portion du vaccin qui n‘aura pas été dis-
sous. Cette quatrieme cause est analogue a celle que
jai traitée en premier lieu; c'est la dureté du vacein,
qui, en irritant la partie ou il est inséré , produitI'in-
flammation qui détruit l'action spécifique du fluide
lui-méme.

5° et 6° Les quatre causes de la fausse vaccine
que je viens de faire connaitre peuvent donc, en ge-
néral, se rapporter & une irritation physique, qui, dé-
terminée dans la partie, y enchaine l'action spécifique
du vaccin. Nous pouvons y joindre encore I'emploi
des incisions profondes, qui, en intéressant tout le
corps de la peau dans une étendue plus ou moins
longue, y provoquent souvent une irritalion consi-
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dérable. Il en est de méme d’'un instrument mal re-
passé, obtus par son extrémité. Le déchirement que
son introduction occasionne explique complétement
encore l'apparition de la fausse vaccine qui succede
aux inoculations faites méme avec du vaccin tres-
pur et légitime.

Il est donc évident que les caractéres de la fausse
vaccine sont essentiellement distincts de ceux qui
constituent la vraie; que deux causes principales
concourent a la produire, savoir : 1° l'inaptitude
constitutionnelle du sujet variolé a contracter la vraie
vaccine ; 2° toute espece dirritation physique portée
dans les piqures, et assez forte pour détruire I'action
specifique du fluide vaccin ; enfin, que de ces deux
causes résultent deux variétés particuliéres de fausse
vaccine, dont les symptémes sont différens a certains
égards, mais dont les conséquences sont les mémes
relativement a labsence de la propriété antivario-
lique.

Je suis cependant loin de prétendre que la pre-
miere des deux causes qui concourent a produire la
fausse vaccine, c'est-a-dire la disposition constitution-
nelle du sujet variolé , détermine toujours une fausse
vaccine. La Commission de Milan a prouvé par des
expériences tres-exacles, (page 1o1 ) que cette regle,
jusqu’alors générale, souffrait des exceptions; je ne
puis affirmer non plus que Virritation produite par
le procédé dont on se sert pour faire l'insertion, et

f
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que, par exemple, linsertion par les fils ou par la
lancette chargés de vaccin sec soit toujourset essentiel-
lement suivie du développement d'une fausse vac-
cine : j’ai éprouvé le contraire ; mais cet aveu ne
détruit pas la proposition que j'ai avancée; il en ré-
sulte simplement que, chez certains sujets, le fil
et la lancette chargés de vaccin n'ont pas produit
une irritation aussi marquée que chez d'autres. Ce
sont de ces variétés qui se rencontrent tous les jours
dans la médecine, et qui n'atténuent en aucune ma-
niére les régles générales sur I'impossibilité de con-
tracter dans certaines circonstances une contagion

quelconque, et sur l'action des corps irritans intro-
duits dans nos parties.

Outre ces variétes et ces singularités qui se sont
présentées a l'observation des médecins, 1l en est
encore d'autres qui meritent de fixer particuliérement
notre attention.

On voit quelquefois des individus qui n'ont en
ni la vaccine mi la petite vérole présenter une re-
sistance manifeste a I'action du vaccin qui détermine
sur eux tous les symptéomes de la fausse vaccine.
J'ai eu plusieurs occasions de rencontrer quelques-
uns de ces individus, chez lesquels j'ai développé
la vaccine batarde dans plusieurs vaccinations suc-
cessives. J'al, chaque fois, varié ma méthode d'in-
sertion , et toujours jai obtenu le méme résultat.
Je n'ai pu sur ces sujets tenter l'inoculation vario-
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lique, et, par conséquent , m’assurer s ils avaient aussi
peu daptitude a contracter la petite vérole que la
vaccine. M. Pages d'Alais a fait la méme obser-
vation * sur trois enfans. Il pense que dans cette ma-
ladie, comme dans la petite verole, il est des sujets
dans le systéme desquels le vaccin ne peut pas pé-
nétrer , et qualors il se borne & produire des symp-
tomes locaux.

Il n'est pas rare non plus d'observer la marche
simultanée de la vraie et de la fausse vaccine sur
le méme individu, souvent sur le méme bras, soit
que 'on ait varié a chaque piqre le procédé opéra-
toire, soit que l'on ait employé pour les unes une
matiere dégeneree, et pour les autres une matiere
légitime, soit que toutes aient €té faites suivant la
méme meéthode, soit enfin par une cause qui n'a
pas encore €té appréciée, et qui peut-étre dépend
des dispositions locales de la peau.

Ainsi , dans les premieres inoculations que je pra-
tiquai 8 Reims, au mois de vendémiaire an g , avec

~la matiere qui mavait €té adressée de Paris, jai de-
veloppé deux fois sur le méme bras les deux vac-
.cines. Ce phénomene fixa toute mon attention, et
je cherchai par toutes sortes de moyens a en con-
naitre la cause. Alors on n'avait d’autres notions sur

= - e

t Mémoire sur la Vaccine, par M. Pages, médecin
a Alais; an g, p. 75.
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la vaccine que celles qui nous parvenaient par les
journaux anglais; je n'avais vu dans aucun ouvrage
cette versatilité apparente, et javoue que cet €vé-
nement me paraissait devoir fournir une foule d’ob-
jections contre la nouvelle méthode. Je tentai quel-
ques expériences, et enfin je trouvai la cause de
cetge singularité dans le procédé opératoire dont je me
servais. C'était particuliérement lorsque j’inoculais
avec le fil, que jobtenais une vaccine fausse. Pour
pouvoir réussir a développer la vraie, javais, dans
mes premiers essais, vacciné le méme bras en méme
temps avec les lancettes chargées a Paris, les fils et
la matiére sur verres. Cette derniére méthode m’a-
vait constamment réussi, tandis que les deux autres
avaient produit la fausse vaccine. Ce fut alors que,
le premier, jexpliquai le mécanisme de ce phéno-
mene dans le rapport que je fis au Comité central ,
et que je l'attribuai a l'irritation physique déterminée
dansla plaie, parle corps dont je m’étais servi comme
conducteur du vaccin.

M. Mongenot a fait la méme observation. Le nu-
'méro 77 de son tableau a eu la fausse vaccine a
toutes les piqlires ou il avait inséré de la matiere
séchée sur verres, et la vraie s'est développée aux
insertions faites de bras & bras.

Le Docteur Coindet de Geneéve rapporte un
exemple de la marche simultanée des deux vaccines.
Les circonstances qui accompagnent ce fait sont
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trés-curieuses , et €tendent encore nos connaissan-
ces sur l'absence de la vertu préservative dans la
fausse vaccine.

Un enfant est vacciné au bras droit avec du fluide
vaccin légitime, au bras gauche avec de la matiere
dégenérée et prise primitivement sur un sujet qui
avait dénaturé ses boutons en les grattant. A droite
la vaccine fut vraie, elle fut bdtarde a gauche; mais,
a quatre lignes de I'un des boutons de la fausse vac-
cine, le docteur Coindet inoculadu bon vaccin, pour
savoir sil ne dégénérerait pas €tant placé dans la
sphere dactivité de la vaccine batarde. La vraie
vaccine sest développée, et n'a point du tout paru
affectée du voisinagede la fausse, * quia continué sa
marche.

M. Mongenot, employant sur le méme sujet le
meéme procede operatoire, et la méme maticre, a
observe le fait suivant: Un seul bouton marche ré-
gulierement au bras gauche du numéro 10q. Le on-
zieme jour une pigure du bras droit jusqu’alors
inerte, s enflamme, devient boutonneuse, pointue,
sentoure d'une aréole vive, et présente l'aspect de
la fausse vaccine. Ce fait sexplique facilement par
la théorie que nous avons développée, lorsqu'il sest
agi de rechercher les causes de la vaccine batarde.
Chez ce sujet, la vraie vaccine qui était dans toute

B
- —

* Bibl. Britann., vol. XvIII, note de la page 329.
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sa force, avait déja mis la constitution hors des at-
teintes de la petite vérole, et par conséquent de la
vaccine ; aussi la maladie s'est développée a un bras
avec le caractere marqué de batardise. C'est par une
raison semblable, l'inaptitude acquise du sujet, que
les pigires tardives qui se mettent en travail lors-
qu'une autre est déja avancée, au septieme ou hui-
titme jour , avortent fréquemment, ou bien n'ont
ni le volume ni I'aspect du bouton d'insertion.

Il n'est pas aussi facile de donner la raison des
cas ou il arrive que les vaccines vraie et fausse se dé-
veloppent simultanément , marchent ensemble, quoi-
que l'opération ait €té¢ faite au méme moment, par
la méme méthode , avec le méme vaccin. On trouve
des faits de cette nature dans l'ouvrage du docteur
Decarro, observ.83 , et dans celui de M. Mongenot
numéro 57. On peut alors supposer, et méme ad-
mettre qu'une irritation étrangere aura fait dégéné-
rer quelques piquires; mais il est beaucoup de cas
ou cette supposition n'est pasadmissible, et alorsil est
plus sage de considérer ce fait comme une anomalie
dont I'étiologie nous échappe, mais que I'on pourra
peut-étre mieux connaitre par la suite.

Il résulte évidemment de tout ce qui précede:

Que la vraie vaccine ne peut se développer qu’en
vertu de lirritation spécifigue du vaccin introduit
sous I'épiderme, et qu'alors seulement elle préserve
de la petite verole.

8
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Que la premiére variété de la fausse , quoique
due a une irritation spécifigue , est produite par
l'inaptitude constitutionnelle du sujet variolé a con=
tracter la vaccine ; que le vaccin acquiert sur lui une
altération dont on ne peut encore expliquer la na-
ture, mais dont les etfets sont confirmés par des ex-
periences tres-exactes.

Que la deuzxiéme variéié de la fausse est uni-
quement le produit de l'icritation pAysique déter-
minée dans la plaie par l'introduction des fils des-
sechés, ou par l'insertion du vaccin lorsquil a pris
sur la lancette une consistance vitreuse, ou par son
€tat purulent, ou par la profondeur des incisions, etc.

Enfin, que la fausse vaccine ne préserve point de
la petite verole.

Je borne a tous ces faits ce que j'avais a dire de
la fausse vaccine. J'en ai présenté l'histoire, la des-
cription, les variétés, les anomalies, les causes avec
les plus grands détails. J'ai cru devoir donner a cette
partie de. mon ouvrage toute l'étendue nécessaire i
l'ntelligence simple et facile d'une affection qui en
a impos¢ a des praticiens distingués , qui peut en-
core en induire d'autres en erreur, et qui a été la
source la plus féconde des objections dirigées par
les antagonistes de la vaccine. Ce travail navait pas
encore ¢€té entrepris d'une maniére aussi compléte;
il est le fruit de nombreuses recherches, d'expé-

riences multiplices ; et je pense qu'il suffira pour
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établir d'une maniére solid= et invariable les prin-
cipes qui doivent diriger tous les'médecins qui s'oc-
cupent du nouveau mode d'inoculation.

S. l1. Accidens qui peuvent arriver dans la
vaccine.

Deux genres d'accidens se rencontrent quelque-
fois dans la vaccine : ils sont locaux ou généraux.

Art. . Accidens locauzx.

Jenner a eu plusieurs occasions d'observer qu’il
arrive souvent, sur-tout dans la vaccine contractée
directement par le cowpox , que le bouton se creuse
et se convertit en un ulcére rongeant, dont l'irri-
tation produit beaucoup d'inflammation, et quel-
quefois des symptomes d'irritation plus ou moins
graves. Il a vu deux individus attaqués d'une in-
flammation érysipélateuse considérable, qui fut ac-
compagnée d'ulceres tres-profonds. * Le docteur

[

t L/auteur ajoute que le pus qui se forme dans ces
ulcéres ne peut communiquer la vaccine quautant qu'il
est mélé avec une certaine quantité de la sérosité lim-
pide qui se forme dans la vésicule. Ces deux fluides sont
probablement le résultat de deux secrétions différentes,
et le pus pur est, par lui-méme, incapable de produire
la maladie. ( F urther Observations of the wariolee
vaceine , by E. Jenner, 1799.)
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Sacco, qui a trouve, daus le centre de la République
Italienne, la méme maladie que Jenner observait
sur les vaches du Glocester, a quelquefois aussi ren-
contré les mémes anomalies qui avaient €té vues
assez fréquemment par les vaccinateurs anglais,
lorsqu'ils inoculaient directement d'aprés la vache.
Telle est, en particulier , I'apparence purulente des
boutons, et leur disposition a s'ulcérer méme sous
la crotite qui tombe et se reproduit, dans ces cas-la,
plusieurs fois de suite.

Ces ulcérations arrivent quelquefois dans la vac-
cine inoculée de bras a bras, soit que, par une des
causes rapportées (p. 104 ) la maladie se développe
avec des caraeleres de batardise, comme la Com-
mission de Milan en cite un exemple ; soit quon
ail pratiqué, comme lont vu cette méme Com-
mission et M. Pages, des incisions trop profondes ;
soit que , comme l'a observé M. Mongenot, n° 8g,
Venfant, en se grattant, ait détruit ses pustules ; *

1 J'a1 ¢été témoin, derniérement, d'un fait bien ca-
pable dappeler l'attention des médecins sur les consé-
quences funestes de I'irritation apportée dans les piqares.
Une petite fille fut vaccinée, il y a dix-huit mois ;
la maladie fut trés-réguliére jusqu’au huitieme jour, A lors
Penfant fut fréquemment prise par le bras ; on comprima
tellement les boutons, qu'il s’y établit une ulcération qui
suppura pendant six semaines, On crut l'enfant a I'abri
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soit quil y ait dans les sujets dont la fibre est
liche, la lymphe épaisse et le tissu cellulaire trés-
humide, une disposition constitutionnelle particu-
liere, comme le Comité Meédical de Reims a eu
occasion deux fois de I'observer ; soit enfin que Yin-
sertion ait éete faite par le vésicatoire. J'ai vu deux
ulcéres trés-inquiétans produits par cette dernicre
cause; d'abord la rougeur fut trés-vive, la chaleur
forte, le gonflement et la dureté du bras considé-
rables; la fievre s'alluma. Les ulceres, au bout du
sixieme jour, €taient recouverts d'une escarre gan-
gréneuse qui senfoncait dans I'épaisseur du bras,
et qui ne se détacha qu'au bout d'un mois. 1l sortait
de ses bords une sérosité dcre, fétide, qui entre-
tenait l'irritation des parties voisines. J'ai fait ap-
pliquer, pendant quelque temps, des cataplasmes
émolliens, qui parurent entretenir et favoriser la
gangréne ; Jeus recours ensuite au quinquina, au
styrax , et a 'eau-de-vie camphrée; ils sont, enfin,
apres deux mois, parvenus a la guérison. Dans les
ulcérations qui ne présentent point cette disposition

de la petite vérole, qu'elle vient cependant de contracter.
Cet événement prouve que la vaccine, d'abord vraie,
peut dégénérer en fausse, si on trouble la marche régu-
liére de la maladie, et qu’on ne doit point espérer d’effet
préservatif, si toutes les périodes n'ont été légitimement
parcourues.
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a la gangréene, et sur-tout qui n'ont point €té pro-
duites par une cause aussi active que les cantharides,
il faut laisser & peu prés la nature a elle-méme ;
mais si les ulceres deviennent mollasses, sanieux,
blafards, on éprouvera un changement prompt par
I'usage d'une pommade composée d'un gros d'oxide
rouge de mercure, et dune once d'axonge bien
lavee.

Il arrive souvent aussi que l'aréole qui circons-
crit le bouton vaccin occupe une tres-grande éten-
due; que la peau, qui en est le siége, prend une
densité considérable, et séleve au-dessus du niveau
du membre. Cet état inflammatoire de la peau, quu
ressemble beaucoup a un érysipele flegmoneux,
pénétre dans le tissu cellulaire, forme dans les di-
verses parties de son trajet des centres d’engorge-
mens particuliers isolés du bouton vaccin : il
établit, depuis lw jusqu'a l'aisselle , une chaine
non interrompue , dans la direction de laquelle se
propage quelquefois une douleur tres-vive au toucher.
Cette inflammation suit dans sa marche la disposi-
tion anatomique de la poche cellulaire qui environne
le bras, y détermine une chaleur trés-vive ; les
mouvemens du membre sont génés, la peau est
tendue, et le vacciné a un mouvement de fievre
marqueé , souvent aussi beaucoup de douleur, et
d'engorgement dans les glandes subaxillaires. Sou-
vent cette aréole érysipélateuse se couvre de petits
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buutons qui De viennent point en suppuration , &t
qui disparaissent avec l'érysipéle. Ils durent ordi-
nairement un jour ou deux, et n'offrent jamais de
symptomes graves. J'ai vu cet érysipele se propager
sur le dos et la poitrine. Le docteur Odier dit
que, dans un de ses malades, il s’est non seulement
étendu sur la totalité du bras et de 'avant-bras,
mais quil a gagne le cou et le visage, au point de
fermer l'ceil, et de produire assez de fievre. Nous
connaissons{ exemple malheureux, cité par M. Bland,
(p- 87) d'un érysipele qui, des deux piqires, s'est
étendu sur tout le corps, et a fait périr le sujet.
il lattribuait & la profondeur des incisions. 1l est
possible, en effet, quune grande irritation locale,
jointe a l'action spécifique du vaccin, produise des
résultats auss1 marqués ; ce qui pourrait porter ale
croire, c'est que, lorsque l'on fait des incisions tres-
superficielles, on ne voit aucun accident de ce genre.
Odier avait observé a Geneve cet érysipele ; la Com-
mission de Milan l'avait vu de méme. Je lai ren-
contré plusieurs fois ; mais, comme il n’était pas com-
pliqué d'irritation étranggre, il s’est dissipé sans avoir
eu besoin de recourir aux lotions d'acétite de plomb,
recommandées par quelques meédecins anglais.

Les engorgemens, qui , dans le cours régulier de Ia
vaccine se forment presque toujours aux glandes
de Vaisselle , et se dissipent avec les symptomes
inflammatoires de l'aréole, persistent quelquefois ,
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et méme peuvent augmenter. Jai vu les glandes
axillaires du cété droit acquérir un volume consi-
dérable, sur un enfant de trois ans, dont la vaccine
avait été réguliére ; cet engorgement, qui n'avait
jamais été accompagné de fievre, obligeait I'enfant
a tenir son bras €loigné du corps. J'ai fait appliquer
un sachet de muriate d'ammoniac sur la tumeur,
et, en méme-temps, on a fait des frictions a la
partie interne du bras, le long des vaisseaux lym-
phatiques, avec I'onguent napolitain; les glandes sont
revenues a leur état naturel, I'enfant a été purgé,
et se porte tres-bien.

M. Pages a été moins heureux; il annonce qu'un
dépot sest formé, sous l'aisselle d'un de ses vaccinés,
vingt-cing jours apres la vaccination, quoiqu’on
n'elit appercu, jusqua cette époque , aucun engor-
gement aux glandes. Il a observé aussi chez quatre
vaccinés un léger gonflement des glandes du cou
et de la téte, qui parut le sixiéeme jour, et se dis-
sipa bientot.

Tous ces accidens locaux deviennent beaucoup
plus rares, ou perdent de leur intensité 4 mesure
que la vaccine s'eloigne de I'époque de sa décou-
verte, époque a laquelle Jenner, qui avait observé
que les symptomes de la maladie étaient, en gé-
néral, plus marqués lorsque la matiére avait été
prise directement sur la vache, recommandait qu'on
lun préférat celle qui aurait passé successivement par
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le corps d'un grand nombre d'individus. Aujour-
dhui, que toutes les vaccinations se pratiquent
d’homme a homme, que, sur-tout, le procédé opé-
ratoire est simplifi¢, qu'on ne s'expose plus a vacci-
ner avec de la matiére purulente, on verra la ma-
ladie conserver son type régulier, et saffranchir
de tous les accidens ‘que nous venons de détailler.

Arr. II. dccidens généraux.

Avant dentrer dans le détail des divers accidens
genéraux que quelques auteurs ont attribués a la
vaccine, il serait sans doute trés-essentiel de pou-
voir déterminer quelle influence cette maladie est
capable d'exercer, soit sur celles qui s'observent pen-
dant sa durée, soit sur celles qui se développent lors:-
que son cours est terminé; cest seulement lorsqu’on
serait parvenu a établic d’'une maniére solide les
rapports de ces diverses affections entr’elles, qu'on
pourrait apprecier, selon leur juste valeur, les epi-
phénomenes qui, dans certaines circonstances, ont
paru dépendre plus particulierement du nouvean
mode d'inoculation.

Si, pour éclairer la question, on consulte les pre-
miers ouvrages des auteurs qui ont écrit sur la vac.
cine, on voit entr'eux une contradiction manifeste
a ce sujet. Les uns, tels que Jenner, Decarro, sac-
cordent a dire que la vaccine est toujours ou presque
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toujours exempte d'éruptions; d'autres, tels que
Woodwille et Pearson, démentent cette assertion:
le premier en présentant des tableaux oiril prouve que,
sur cinqg cent dix vaccinés, deux cent quatorze ont
cu, ailleurs qu'aux piqires, une éruption abondante ,
et I'autre en citant des expériences dans lesquelles
1l a vu ces éruptions se reproduire par l'inoculation
du bouton d'insertion.

Une opposition aussi marquée suppose évidem-
ment des causes extraordinaires et imprévues, un
concours de circonstances tout a fait disparates, que
les connaissances ultéricures sur la marche de la
vaccine ont pour la plupart éclairés, mais quil est
possible de mieux apprécier encore. Je crois que,
pour acquérir a cet €gard un degré de certitude
quelconque, il faut indiquer, en suivant a peu pres
Vordre chronologique dans lequel elles ont €té obser-
vees, toutes les affections éruptives qui ont paruavec
ou apres la vaccine, puis examiner ensuite sil en
est parmi elles qui n'étaient pas connues avant la
découverte de Jenner, et si celles qui I'étaient se
sont développées en conséquence d'une action vac-
cinale, ou en conséquence d'une influence €pide-
mique actuellement existante.
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1° Deétails historiques sur les éruptions qui
paraissent pendant ou apré.s le cours de
la Vaccine.

Lorsqu'en suivant les traces de lhistoire de la
découverte de Jenner, on se reporte dans les fer-
mes du village de Berkeley, on voit le cowpoz
produire sur les laiticres une affection dont tous
les symptomes extérieurs se bornent, en gencral,
aux gercures qu'elles ont aux mains et qui n'est
jamais accompagnée d'éruption, quoique souvent
1l y ait une infection constitutionnelle. * Si nous
quittons le Glocester pour suivre & Londres, a Ha-
novre, a Geneve, les progres de la vaccine, nous
la voyons perdre un de ses plus beaux caracteres,
se compliquer d'éruptions fréquentes et de diverse.
nature , en imposer a des praticiens celebres qui
lui supposent la plus grande analogie avec la petite
vérole, puisque, selon eux, elle se caractérise par un
travail local, et une éruption; enfin, nous voyons

* Le docteur Sacco a vu consécutivement, a I'inocu~
lation par le cowpox, une éruption générale de boutons
semblables & ceux des incisions, mais beaucoup plus
petits, et qui ont séché promptement. Il est fort dou-
teux que ce seul exemple prouve l'existence d'une érup-
tion vraiment vaccinale, et contredise l'observation de
Jenner, Bibl, Brit., vol. XVI, p. 202.
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presque tous ses avantages se réduire a 'absence de
sa contagion par l'atmosphere.

Ce premier fait appela toute l'attention de Jen-
ner, qui, retiré depuis quelque temps dans sa pro-
vince, suivait avec zele les progres de sa découverte.
T'ransmise vierge, pour ainsi dire, aux médecins de
Londres, elle prenait dans leurs mains un caractére
¢ruptif qu'il ne connaissait pas, et quil voulut de-
terminer : il fit venir de la matiere de Londres, I'ino-
cula successivement plusieurs mois de suite a plus
de deux cents personnes, sans rencontrer dérup-
tions sur aucune. Il pensa alors que l'air de cette
ville, capable, selon lui, de modifier évidemment
toutes les inflammations érysipélateuses, produisait
ces éruptions quil navait jamais observées a la
campagne.

Woodwille, qui avait vu, dans son hépital d'ino-
culation, la vaccine se compliquer tres-fréequemment
d’éruptions , essaya de justifier ou de détruire la
raison que Jenner donnait de cet accident. 1l alla
inoculer la vaccine a une assez grande distance de
Londres, espérant que l'influence atmosphérique de
la ville, n'exercant plus aucune action sur la marche
de la maladie, on aurait enfin un rapport fidele de
toutes ses phases, et qu'elle se présenterait avec les
caracteres de simplicité que lui attribuait Jenner. La
vaccine inoculée par lui fut encore accompagnée
d'éruptions. Brentdt le rapport de ses expériences
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fut rendu public, et c'est dans cet ouvrage que son
erreur parait dans tout son jour. On y trouve, sans
qu'il les développe lui-méme, les causes de la diffé-
rence entre les résultats de ses expériences et celles
de Jenner.

Ces causes sont : 1° le peu d'intervalle qu'il a mis
pour l'ordinaire entre I'inoculation de la vaccine et
celle de la petite vérole ; 2° le séjour que la plupart
de ses inoculés ont fait dans I'hdpital d'inoculation
ou ils ont été constamment exposes a la contagion
de la petite vérole, soit par le contact immédiat des
malades, soit par les miasmes, le pus desséché adhé-
rent aux linges et aux meubles de la maison, ou
autres foyers de contagion nécessairement plus accu-
mulés dans cet endroit que dans tout autre ; 3° enfin,
le peu de précautions qu'a probablement prises I'ino-
culateur pour se dépouiller lui-méme des foyers sem-
blables de contagion, qui ont pu, sans quil sen
doutdt, sattacher a ses habits et a sa personne. Car
il est remarquable que, pour réfuter 'opinion du
docteur Jenner, qui attribuait a l'air de Londres
I'éruption observée par le docteur Woodwille,
celui-¢i affirme avoir vu presque aussi fréquem-
ment des boutons sur les individus qu’il a-inoculés
a la campagne, jusqu'a la distance de vingt milles
de Londres.

Un autre fait trés-extraordinaire et qui prouve que
Vapparition des boutens est une circonstance acces-
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soire, indépendante de la nature vaccine du virus
avec lequel on inocule, une simple modification dans
les effets de ce virus produite par les exhalaisons ou
les foyers de contagion variolique, c’est que le méme
virus , qui, employé par le docteur Woodwille ,
avait produit des boutons sur plus de la moitié de
ses inoculés, n'en produisit point entre les mains du
docteur Jenner. Il s'en servit avec succes pour ino-
culer vingt personnes; un autre praticien de la cam-
pagne inocula eent quarante individus, qui tous eu-
rent la vaccine sans aucune éruption, tandis que, d'un
autre cote, celui que le docteur Jenner envoya de
Berkeley au docteur 'Woodwille produisit des bou-
tons quand celui-ci voulut I'employer, quoiqu’il n'en
efit jamais produit entre les mains de celui-la. En
outre, cette maladie, accompagnée d'éruptions, €tait
contagieuse, tandis que, si elle ne produisait de pus-
tules qu'a 'endroit de I'insertion, elle ne I'était pas.
Il semble donc que le docteur Woodwille, accou-
tumé depuis long-temps a manier tous les jours le
pus variolique, portait sur sa personne, et commu-
niquait a ses inoculés vaccins le germe des boutons,
tandis que ceux qui €taient inoculés par d’autres pra-
ticiens n'en avaient point.

Placé dans les mémes circonstances, c’est-a-dire
au milieu des miasmes contagieux de I'épidémie va-
rioleuse qui régnait & Geneve, en I'an 8, le docteur
Odier, eut ‘occasion d'observer les mémes phéno-
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menes ; 1l s'appercut de l'influence que la contagion
exeércait sur la vaccine, et, se servant de la voie
d’analyse que Woodwille aurait dii employer, il sut
distinguer tout ce qui appartenait a la petite véroley
de ce qui caracterisait la nouvelle maladie.

11 décrivit pourtant une éruption particulicre, dont
ilinocula la matiere a des enfans sur lesquelsil a repro-
duit la vaccine: il ditavoir vu, aprés le développement
de la vaccine , se manifester sur tout le corps des
boutons vésiculaires remplis d'un fluide limpide
comme de I'eau, et entourés a leur base d'une aréole :
la vésicule etait plus fugitive , se creva au moment
de sa plus grande maturité, et, pour l'ordinaire, ne
sest point convertie en crotite. Malgreé ces traits de
dissemblance, il les a considérés comme de véritables
boutons vaccins, semblables a celui qui se forme a
I'incision, parce que des enfans inoculés avec le fluide
limpide contenu dans ces boutons, a une grande dis-
tance de l'incision, ont eu la vaccine comme s'ils
avaient €te inoculés, avec le fluide formé al'incision
meme, *

Pearson fut un des premiers a reconnaitre le peu
de valeur des observations de Woodwille, relati-

—

* Rapport sur la Vaccine, pages 24 et 25.

~Je tacherai, par la suite, de déterminer jusqu'a quel
point on peut regarder cette expérience GemMIme ung

preuve d'éruption puremant vaceinale.
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vement aux éruptions d’apparence variolique qu'il
attribuait a la nouvelle méthode; mais comme il en
avait observé qui ne dépendaient pas des mémes
circonstances , qui n'avaient pas le méme aspect,
et qui lui paraissaient tenir essentiellement a la vac-
cine, il publia un petit mémoire * dans lequel il re-
cherche si la nouvelle inoculation peut produire des
boutons dans d’autres endroits du corps qu'a ceux
de l'insertion. Quelques-uns des faits qu'il cite sont
trés-probablement semblables a ceux de Woodwille;
d'autres paraissent prouver quil a rencontré des
cas, ol des éruptions analogues a celle de la petite
vérole, mais sans aucun danger, formées de bou-
tons (ul avortent presque tous sans Suppurer, se
terminant par des crottes lisses, luisantes, et d'un
brun rouge ou noirdtre, ont pu ensuite étre trans-
mises a plusieurs individus : il dit aussi avoir vu
assez. fréquemment une éruption de gros boutons
rouges et durs, peu €levés, qui ne contiennent ni
pus ni sérosité , ne sont accompagnés d'aucune in-
commodité, et durent trés-peu de temps, qui se
reproduisent de méme que les précédens par inocu=
lation; enfin, il pense que ces €ruptions ne reparai-
tront pas a plus d'un inoculé sur deux cents, si on

t Observations concerning the eruptions, etc. In London,
philosophical Magazin, Januar. 1800.
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evite d'employer la matiére d'un individu sur lequel
elles existeraient.

A peu prés a la méme époque , les médecins de
Hanovre observaient des éruptions semblables &
celles deécrites par Pearson, lorsquils inoculaient-
avec la matiere qui leur avait été envoyée par ce
dernier, ou avec celle reproduite dans leur pays;
ces eruptions, qui n'arrivaient pas aux personnes ino-
culées avec la matiere de Jenner, ont été décrites par -
MM. Stromeyer et Balhorn de la maniére suivante :

Entre le treizieme et le dix-huitieme jour, ( trés-
rarement plutot ) il se manifeste sur le corps, au vi-
sage et spécialement sur I'avant-bras, de petits bou-
tons isolés, que dans les premicres vingt-quatre
heures on prendrait presque pour une éruption re-
cente de petite vérole. Cetie éruption précédée de
quelque inquiétude, de diarrhée, ou de vomissement,
consiste dans de petits boutons aigus, un peu éle-
vés, rouges et dont le contour est aussi d’'un rouge
asscz vif. Cette couleur et ce contour disparaissent
au bout de vingt-quatre heures. Il ne reste que des
petits boutons d'un rouge pile, un peu élevés, qui
ressemblent a des piqures de moucherons, et qui ne
s'évanouissent qu'apres un temps plus ou moins long,
(quatre, cinq, six semaines etc.). Souvent ils ont
une pointe luisante, et en ce cas ils contiennent
une humeur aqueuse, presque insensible, qui se
change au bout de quelques jours en une crotite,

9
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qui a 4 peu prés la largeur d'une téte d'épingle. On
a observé cette éruption sur tro:s sujets des le sixieme
jour aprés linoculation , avant que la pustule d'inos
culation fit parvenue a sa maturité, et que la petite
fievre vaccine, qui accompagne ordinairement la pé-
riphérie rouge caractéristique de cette pustule, se
fit manifestée. Cette éruption est assez souvent par=
semée de taches rouges, qui tirent sur le brun, de
la largeur d'un demi-pouce et qui disparaissent au
bout de vingt-quatre heures.

Quelquefois, mais rarement, a la place de ces
boutons rouges , il ne parait que des rongeurs sem-
blables a celles que causent des piqtres d'orties.

Un médecin de cette ville a inoculé derniérement
a deux enfans, avec un succes complet, la matiere
de cette éruption. Ces deux inoculations ont produit
des vaccines réguliéres et complétes, qui se sont
terminées par des éruptions semblables, et tous les
phénomenes de la maladic ont été un peu plus forts
que ceux qui se manifestent dans une vaccine sans
¢ruption subséquente.

Pearson, auquel les médecins d Hanovre avaient
fait part de cette diftérence d'action entre son vaccin
ct celul de Jenner, crut devoir attribuer ces varia-
tions plutét 4 la constitution mdividuelle des enfans
inoculés a Hanovre, qu'a une propri€té particuliere
a chacun de ces deux virus.

De son coté , Decarro voulut vérifier, par un
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echange de vaccin, si les éruptions qui paralssalent
dans lLLl[‘ Elecmrat pruvenalent du chmat. Une expe-
rience de plus de six mois a décidé qu'elles ne te-
naient pas a cette cause. Lie vaccin hanoverien n'a
point produit d'éruptions a Vienne dans un trés-
grand nombre d'essais; et celui de Vienne, trans-
planté a Hanovre, a conservée la proprieté qu'il avait
de n'en produire d'aucune espéce. Aussi, quoique
les symptomes de la yaccine éruptive nm'aient pas été
graves, ona trouvé fort agreable de faire un échange
aussi avantageux, et dans tout I'Electorat on a laissé
éteindre le yaccin précédent, en lui substituant celui
de Vienne. Si c'était le climat d'Hanovre qui pro-
duisait ces fréquentes éruptions, pourquoi celui que
Decarro y a envoyé n'a-t-il pas eu le méme sort ? Et si
elles tenaient a sa nature, pourquoi ont-elles cessé
entre ses mains? Ce probléme est dautant plus
difficile & résoudre, que le soin, avec lequel ces expé-
riences ont €té faites, empéeche de supposer aucune
influence épidémique.

Pearson décrit encore dans son ouvrage une €rup-
tion de taches rouges, analogues a celles qui s'obser-
vent quelquefois dans I'inoculation de la petite vérole,
et que les Anglais ont nommeée ras/k. Jenner lavait
également observée dans un cas ou l'aréole avait €éte
tres - élendue. Cette éruption ne se manifeste ordi-
nairement qu'apres l'efflorescence, et disparait bien-
tot. Elle sannonce par de la déniangeaison aux par-
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ties, qui bientét deviennent rouges. Il se forme alors
des taches et des plaques semblables a celles de la
fievre urticaria ; mais sans ampoules. On en a vu
qui avaient deux pouces de longueur sur un pouce
de largeur. Elles sont fugitives , ne sont accompa-
gnées d'aucun mal-aise, et ne se transmettent point
aux enfans inoculés d'aprés ceux qui en ont.

Le docteur Odier dit * avoir vu assez fréquem-
ment une €ruption de trés-petits boutons assez sem-
blables, non a ceux des incisions, mais a ceux d'une
éruption miliaire,, se manifester par -tout le corps
aussitdt apres la fievre de la vaccine. Cette éruption,
qui a quelques traits de ressemblance avec celle que
décrit le docteur Pearson, (p. 128 ) lui a toujours
paru trés-fugitive. Cependant il en excepte un cas
dans lequel cette éruption , abondante particuliére-
ment au dos et aux reins, a duré plus de deux mois.
Ces boutons €taient rouges, durs, plus gros qu'une
téte d'épingle ; mais ils ne suppurerent point, ils se
secherent par une sorte de desquamation lente et stic-
cessive, ne procurerent ni mal-aise, ni inquiétude, nj
démangeaison, en un mot aucune altération dans la
sante.

M. Fine, chirurgien en chef de I'hdpital général
de Genéve, a observé, le onzieme jour de la vac-

* Bibl. Brit. vol. X¥I, p. 303,
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eination, une autre espece d'éruption qu'il décrit de
la maniére suivante : *

« Il survint sur toute I'étendue de la surface du
corps, et méme sur la plante des pieds de I'enfant,
la téte seule ayant €té exceptée , des plaques de
couleur purpurine , ressemblantes a celles de la
porcelaine , circonscrites , irrégulieres dans leur
forme, d'un 2 deux pouces de diameétre. Ces pla-
ques , pour la majeure partie, €taient cohérentes
les unes aux autres. Le' douzieme jour, il sétait
formé, dans le centre de chaque plaque, une pustule,
ou phlycténe, dont la grosseur variait depuis celle
d’'une pistache dépouillée de son écorce, jusqu'a celle
d'un gros haricot blanc; leur_furrhe €tait a-peu-pres
ovalaire. Ces pustules contenaient une sérosité lége-
rement blanchitre; elles n’en étaient pas entierement
remplies, en sorte que leur pellicule trés-fine, et qui
se rompait trés -facilement, était plissée. Le lende-
main treizieme , les vessies et la suppuration avaient
disparu; leur durée avait été d'environ trente heures,
il ne restait plus que les taches. Le quatorzieme, les
rougeurs avaient beaucoup pali. Le seizieme, les
endroits o1 avaient été les pustules avaient souffert
une desquamation ; la couleur purpurine des taches

t Journal de Médecine, paxr MM. Corvisart, Leroux
el Boyer, tome I, p. 513. ‘
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s'affaiblissait de plus en plus. Le dix-huitieme , toutes
ont subi a leur tour une desquamation. Pendant tout
ce temps, 'enfant n'a paru étre incommodé que par
de grandes démangeaisons; les deux boutons vaccins
ont suivi régulierement leur cours. Avant l'appari-
tion des taches , ils m'ont servi i inoculer, de bras
a bras, deux autres enfans qui ont eu une vaccine
reguliére , et sans €ruption générale. Jai regrette
de ne m'étre pas servi, pour inoculer, de la sérosité
purulente renfermée dans les pustules, (mais je ne
les croyais pas si fugitives ) pour savoir si jaurais
produit une vaccine, et, dans ce cas, si elle elit été
accompagnee d'une éruption générale. »

Enfin, p}uswurs nhservaleurs décrivent une érup-
tion formée des mémes boutons que ceux de la vac-
cine. C'est le docteur Aubert qui, le premier, nous
I'a fait conmaitre. Afin qu'on ne la confondit pas
avee celles qui se rencontraient dans I'hépital de
Woodwille, le docteur Aubert a pris la matiére des
boutons du n_:nr'ps, et cette matiere a reproduit, non
pas la petite vérole, mais la vaccine. Cette expérience
a eté répétee en Angleterre par d'autres médecins.
La quantité des boutons de I'éruption a toujours été

* Rapport sur la_Vaccine, p. 51, in-8°. Paris, an 93
chez Madame veuve Richard, libraire , rue Hautefeuille,
L+ ]
Il.



( 135 )

petite , et leur sortie n'a été accompagnée d'aucur
symptome grave.

Telles sont toutes les especes d'affections éruptives
dont les observateurs nous ont laisse I'histoire ; il
sagit a présent d'examiner quels peuvent étre leurs -
rapports avec la nouvelle méthode.

2° Ces éruptions étaient-elles connues avant
la découverte de Jenner, et leur apparition,
pendant le cours de la vaccine , dépend-
elle de Paction du fluide vaccin , ou d’une
influence épidémique ?

En résumant analytiquement les diverses érup-
tions dont nous venons de nous occuper, nous
voyons que la petite vérole, la variolette ou petite
vérole volante, des plaques ou taches rouges ana-
logues a celles de la fievre urticaria, des éruptions
miliaires d'une nature particuliere, le pemphigus,
et une eruption d'apparence vaccinale, ont €1€ ob-
servés, pendant et aprés la vaccine. Or, la plupart
de ces affections sont connues depuis tres-long:temps;
de plus, des expériences trés-nombreuscs ont prouyé
que la yaccine ne recevait d'aucune maladie, et ne
portait sur aucune la moindre influcnce; ™ il faut
donc seulement admettre que, dans plusieurs cas,

- P FERSPEE

s Instruction du Comité central de Vaccime, p- 8.
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il y a eu coincidence de la vaccine avec I'une de
ces éruptions, et ensuite prouver quune epidémie
existanite a pu seule occasionner une rencontre qui
en a imposé aux premiers observateurs, en meme
temps quelle a fourni des armes aux antagonistes
de la nouvelle inoculation.

Ainsi Woodwille a dii nécessairement voir, dans
son hopital, la petite vérole sur ses vaccinés, puisque
lui et ses malades étaient sans cesse dans une at-
mosphere contagieuse. C'est par suite delaméme cause
qu'un de ses vaccinés a succombé a une petite verole
de mauvais caractére, et qu'au milieu de I'épidémie
varioleuse , le docteur Odier a yu mourir, a Geneve,
un enfant chez lequel, le cinquieme jour de la vac-
cination, il se manifesta une éruption variolique,
confluente et pétéchiale. Parmi plusieurs exemples,
que cite M. Ballhorn, de cette collision de la vac-
cine et de la petite vérole, on en trouve un aussi
funeste que celui du docteur Odier. Le Comité
central, la Commission de Milan, le Comité mé-
dical de Reims, MM. Valentin de Nanci, Voisin
de Versailles, Rouger du Vigan, ont été té-
moins de la réunion des deux maladies, dont Iis-
sue a €te moins facheuse que dans les deux cas pré-
cédens.

Bientét lart est venu s'emparer de cette réunion
des deux maladies. On a cherché i connaitre s'il ne
vésultait pas de cette coincidence une exasperation
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pour la vaccine et une amélioration pour la petite
vérole : pour sen convaincre, on prit, sur un in-
dividu qui avait les deux maladies, du fluide vaccin,
et du virus variolique, qui furent inoculés 3 deux
sujets différens : les deux maladies ont parcouru sur
chacun d'eux leurs périodes avec la plus grande
régularité. On voulut étendre encore cette expé-
rience , et on inocula, en méme-temps, le méme
sujet, avec du fluide vaccin a un bras, et de la
matiere variolique a l'autre. Lies piqures marcheérent
d’'un pas égal.

Alors il fut bien évidemment prouve, et par
Yobservation impartiale des faits, et par la force
des experiences , que les éruptions d'apparence va-
rioleuse ne dépendaient pas de la vaccine, mais
bien de l'atmosphére chargée de miasmes vario-
leux. ‘

On a vu aussi la petite vérole volante se déve-
lopper pendant la vaccine, et peut-étre alors en
imposer au point d'étre prise pour une éruption vac-
cinale, puis se montrer plus ou moins long-temps
“apres elle, et alors étre considérée comme une vé-
ritable petite vérole. Pearson me parait avoir été en
erreur pour le premier cas; plus je relis son ouvrage
sur les éruptions qui arrivent quelquefois dans
la wvaccine, plus je trouve danalogie entre les
éruptions quiil décrit, et celles que nous a fait si
bien connaitre le docteur Valentin de Nanci, dans
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son mémoire sur la petite vérole volante. * Un seul
trait de dissemblance, bien important, sans doute,
existe entre ces deux auteurs : c'est que Pearson
assure que ses €ruptions se sont transmises par ino-
culation, tandis que Valentin n’a jamais pu parvenir
a communiquer de cette maniére la variolette, bien
quon puisse la gagner plusieurs fois, et quon la
voie souvent se propager , par conlagion , dans la
meme famille.

Quoi quil en soit de cette différence, dont je
chercherai bientét a apprecier la véritable cause, c’est
sur-tout pendant les premiéres chaleurs de I'an g et
de I'an 10, qu'on a observé la petite vérole volante
en méme temps que la vaccine, et plus ou moins
de temps apres sa terminaison. A cette €poque, la
constitution €tait €ruptive, et imprimait a toutes
les maladies son caractere épidémique ; plusieurs
personnes crurent alors appercevoir des éruptions
vaccinales ; d’autres publierent que la petite verole
attaquait des individus précédemment vaccines. *

* Recueil périodiqgue de la Sociéte de Medecine,
vol, X111} p. 171,

2 Voyez dans le Journal de Médecine de MM. Cor-
visart , Leroux et Boyer, tome 1v, la lettre de
M. Vaume, p.378, etla Réponse du Comitécentral , p. 589.
Voyez aussi |'ouvrage de M. Goetz,intitulé : De l'inutilité
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Cependant cette complication avait été observée
a Bordeaux, par la Société de Médecine; ' a Milan,
par laCommission ; “a Hanovre, par M. Stromeyer
et Ballhorn; 3 a Groningue, par M. Tellingen; * an
Vigan, par M. Rouger ;5 a Plymouth, par M. Dun-
ning. 6 Souvent on avait vu cette maladie sur des
enfans qui avaient déja eun la petite vérole, sur
d’autres qui n'avaient eu ni la variole ni la vaccine.
Par conséquent, il était bien évident qu'en aucune
maniére elle ne dépendait du nouveau mode d'ino-
culation. On avait , 4 la vérité,, remarqué en meme
temps des boutons vaccins épars sur le corps; mais,

- e

et des dangers de la Vaccine ; ouvrage dais lequel tous
les faits avancés primitivement par M. Faume, et prouvés
faux par le Comité, sont encore reproduits.

1 Rapport sur la Vaccine, présenté au Prefet de la
Gironde, p. 15.

z Rapport de la Commission Médico-Chirurgicale ,
p- 100.

3 Traité de UInoculation 'Vaccine, p. 89—q7, nu-
méros 1, 2, 3, 4.Ces messieurs Vappellent , éruption
vaccine subséguente , suppurative.

4 Dissertatio de variolis vaccinis, p. 52.
5, De la Vaccine, p. 28. 31.

6 'Séme observations on wvaccinatioir. Bibl. Brit.
vol: XV, p. 381.
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en remontant a la source, on apprenait que l'en-
fant, ayant d’abord éprouvé quelques démangeai-
sons an voisinage du bouton d'insertion, ou au
houton méme, s¢etait gratté, et qu'ensuite il avait
porté ses ongles chargés de vaccin sur une autre
partie du corps, ou une démangeaison nouvelle, oc-
casionnée par le travail de I'éruption geneérale, s'était
déterminée. Dans ce cas, il y avait effectivement
quelques boutons vaccins confondus avec la petite
verole volante ; mais ils étaient dus a une inoculation
accidentelle. On a inoculé la matiére de ces boutons;
la vaccine s'est développée régulicrement, et l'in-
{luence ¢pidémique existant toujours, ces memes
individus ont été pris, en méme temps, de la petite
vérole volante. C'est ce concours de circonstances
qui a pu faire penser que la maladie, qu'on croyait
toute vaccinale, se communiquait par l'inoculation
des boutons d'éruption.

Je ne puis attribuer a une autre cause l'opinion
qu'a émise Pearson, et la différence de résultat an-
noncée par Valentin. J'ai stirement vu beaucoup de
vaccinés, jai souvent €té appelé pour cette légere
complication; et, en m'éclairant du flambeau de I'a-
nalyse, j'al toujours cru reconnaitre d'abord 'une
petite vérole volante, puis, sil y avait des boutons
vaccins sur le corps, une inoculation fortuite, pra-
tiquée consécutivement a une double démangeaison.

Ye suis confirmé dans cette opinion par des autorités
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respectables, telles que celle d'Odier, qui attribue
la disparition des éruptions, a Geneve, ala cessation
de quelque cause €pidémique; je puis encore ap-
peler en témoignage Jenner, qui écrivait le 11 no-
vembre, c'est-a-dire, & I'époque a laquelle la cons-
titution €ruptive cesse, que les éruptions étaient de-
venues tres-rares.

Au reste, je livre cette explication a la sévérité
de la critique, sur-tout a l'exactitude de I'observa-
tion ; je la donne comme celle que je crois la plus
vraisemblable, et j'abandonnerai mon avis lorsque
des expériences plus positives auront jet¢ encore plus
de jour sur cette question,

Les plaques ou taches rouges dont il a déja été
question ( page 131), ont €té observées, a Geneve,
au milieu de I'épidémie varioleuse, par le docteur
Odier; " a Alais, par M. Pages;* a Nanci, par M. Va-
lentin;3 a Saint-Mihiel, par M. Mansuy; a Milan,
par la Commission ; + a Paris, par M. Monge-

* Instruction sur la Vaccine, publide par ordre du
Préfet du Léman, p. 21.

2 Mémoire sur la Vaccine, p. 68.

3 Résultats de l'Inoculation de la Vaccine dans les
départemens de la Meurthe, de la Meuse, des Vosges,
et du Haut-Rhin , p. 58, an 10, chez Croullebots.

4 Rapport de la Commission Médico-Chirurgicale

p: 144
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not, * numéro 2. Elles ont toujours été tres-fugitives,
semblablecs 4 des vergetures produites par des orties.
Je n'ai jamais eu occasion d'en rencontrer dans ma
pratique; mais les descriptions qu'en ont données
les différens auteurs m'ont rappelé ces taches qui
paraissent sur certains individus, quand ils ont mangé
ou des moules, ou certaines especes de champignons,
ou pris quelques acides végétaux. Chez eux ces subs-
tances, introduites dans I'estomac, réagissent sympa-
thiquement sur l'organe cutané; il est également
possible que, par une suite de la méme loi physio-
logique , I'action du vaccin soit, pour la peau de
certains sujets, un stimulant assez acuf pour y pro-
duire ces rougeurs €phémeres, essentiellement in-
dividuelles, et analogues a celles que mon collégue
et ami M. Moreau m'a dit avoir vu souvent arriver
sur quelques sujets, a une distance éloignée des par-
ties sur lesquelles il avait fait appliquer un vésica-
toire. Ces taches d'ailleurs sont connues depuis long-
temps ; * lorsquelles paraissent sur les vaccinés,
je pense qu'elles sont produites par I'action qu'im-
prime a 'économie le travail de la vaccine, phéno-
mene qui n’est pas plus extraordinaire que celui que

* De la Vaccine, considérée comme antidote de la
pefite vérole, p. 51.

2 Le docteur Heberden les a décrites dans les
Transactions Mddicales, art. Xv1I1.
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J'ai dit arriver aprés I'usage de certains alimens, ou
apres lapplication d'un vésicant.

Jai plusieurs fois observé I'éruption miliaire dont
il a éié question (page 152); je pense quelle est la
~seule qui ne nous soit pas encore connue, et qu'on
puisse considérer comme liée a la vaccine, non seu-
lement dans ce sens qu'elle serait, comme la précé-
dente, due a une irritation de la peau produite par
l'action vaccinale, mais p.utét comme en €lant, chez
plusieurs sujets, une conséquence immédiate. J'ai vu
les boutons qui la forment tres-nombreux, engages
pour ainsi dire entre cuir et chair, légerement rou-
ges. C'était principalement sur de tres-jeunes enfans
depuis I'age de dix jours jusqu'a vingt ou vingt-cing
jours, que je la rencontrais. Jamais elle n'a présent
aucun inconvénient, et, en Fabandonnant a elle-
méme, elle a trés-promptement disparu. Jen ex-
cepte cependant deux ou trois cas ou elle était
ambulante, se flétrissant dans une partie, se repor-
lant sur une autre, et se deplacant de cette maniere
pendant trente ou quarante jours.

L’éruption dont parle M. Fine (rapportée p. 132),
est le pemphigus , maladie tellement rare, que Cullen
n'en connaissait aucun exemple, mais qui s'est déja
reproduite plusieurs fois depuis l'introduction de la
vaccine en France. Clest celle que le docteur Odier
a regardée comme une €ruption vaccinale (p. 127),
sans doute parce qu'il a commis 'erreur que jai si-
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gnalce en parlant de la petite vérole volante ( p. 140).
Je I'ai obscrvée deux fois du quatorzieme au dix-sep-
ticme jour de la vaccination, apres vingt heures de
fievre et de mal-aise ; il se manifesta sur le visage,
la poitrine, le dos et les bras, une éruption de vési-
cules dont beaucoup étaient grosses comme une
noisette, et flasques, dautres petites comme des
tétes d'épingle, toutes agglomérées les unes contre
les autres, transparentes, remplics d'une sérosité
limpide , commumniquant toutes ensemble , se crevant
facilement , se fléwrissant de suite, et remplacées par
de grandes taches d'un brun foncé, couvertes de
crolites noirdtres. J'al inoculé la matiere de ces vési-
cules a cinq enfans, et les piqures se sont prompte-
ment effacées. M. Martin, chirurgien a Paris, a eté
témoin d'un fait semblable arrivé le quatorzieme
jour;* le docteur Odier a observé la méme éruption
a Geneve; * M. Mongenot en cite un exemple sur-
venu le onzieme jour, au numero 67;3 M. Pages a
vu quelques vesicules remplies d'un fluide clair, et
entourées d'un cercle rouge , se développer a la suite

t Journal de Médecine , par MM. Corvisart, Leroux
et Boyer, tome 11, p. 224.
2 Bibl. Brit. vol. X¥I, p. 299.

3 De la Vaccine, considérde comme antidote de o
petite vérole. Paris , an 113 chez Méguignon l'ainé,
libraire, rue de I'Ecole de Médecine, n® 3.
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de la petite fievre qui accompagne quelquefois la vac-
cine.”

La rareté de cette maladie avant la connaissance
de la vaccine, son apparition a des époques tellement
¢loignées qu'on ne peut soupconner aucune influence
épidémique, me portent a croire que la vaccine a
élé une cause occasionnelle du pemphigus, mais seu-
lement dansle sensque j aidéveloppe (page 1 42). Cette
affection d'ailleurs n'est point dangereuse, et se ter-
mine en sept ou huit jours, sans qu'on ait besoin de
la combattre par une médecine active.

L’observation du docteur Aubert citée (page 134),
doit fixer le plus particulierement notre attention.
Ici, ce ne sont plus des éruptions passageres , appelées
par les uns anomales , par d'autres fugaces, et
méconnues par la plupart des auteurs. Les boutons
sont les mémes que ceux de la vaccine, ont les mémes
apparences extérieures, suivent la méme marche ;
et leur réunion, si elle est bien prouvée, doit cons-
tituer I'éruption vaccinale. On en trouve des exem-
ples dans deux petits ouvrages publiés en I'an g.
Lies auteurs disent avoir inoculé la matiere de I'érup-
tion, et avoir reproduit la vaccine qui s'est bornée
aux seuls boutons d'insertion. Les observations de

* Mémoire sur la Vaccine, p. 67.
10
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M. Pages méritent beauconp plus de confiance. Il a
su distinguer les vaccinations accidentelles, il a bien
apprecié linfluence des épidémies; et, lorsqu'un
homme évite ces deux sources derreurs, on doit
croire al'exactitude des faits qu'il avance, 1l dit avoir
vu trois fois le cinquieme ou sixieme jour de la vac-
cination, sur différcntes parties du eorps, des bous
tons, en trés - petit nombre a la vérité, mais qui
avaient la forme ombilicale, une vésicule bien carac-
térisée , et 'aréole régulicre. Le fluide de ces bou-
tons fut inoculé, et produisit la vaccine sans érup-
tion. *

M. Marin , chirurgien du Prytannée , qui ddja
avait vu onze boutons vaccins sur les bras d'un en-
fant auquel 1l n'avait fait que cing piqires,* m’a con-
duit chez un autre quil avait vacciné, et qui portait
a la partie postérieure de chaque bras un bouton
bien caractérisé, au meéme degré de développement
que ceux dinsertion. Je nai pu, dans ce cas, sup-
poser une inoculation aceidentelle, pratiquée par l'en-
fant ; I'exactitude de 'opérateur m’érait bien connue;
nous ayons tous deux pris, dans ces boutons, de la.

r Mémotre sur la Vaccine . p- 57.

* Traité historigue et protique de la Vaccine , par
M. Moreau ; m-8°, p. 208. Paris, an 9 ; chez Bernard,
hibraire , quai des Auvgustins, n® 3r.
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matiére, qui a rendu a plusieurs enfans une vaccine
sans eraption,

M. Mongenot cite dans son ouvrage, aux numeros
24 et 92, deux exemples de boutons vaccins surnu-
méraires , qui se sont développés le troisicme et le
sixieme jour de la vaceination.

La vaccine peut done produire une éruption’; cette
circonstance , déja infiniment rare , le deviendra®
encore davantage 4 mesure que la maladie se régu-
larisera en passant d'un individu a un autre.. Dans
le cas méme ou elle serait encore quelquefois érup-
tive, ce phénomene ne changerait en rien les heu-
reux résultats de la découverte de Jenner, puisqu’on
peut dire qu’il est le symptome le plus grave de la
vaccine, et quil n'est pas méme a cette maladie, ce
que le danger de la mort est a linoculation de la
petite verole.

Gardons <nous de confondre ces cas d'éruptions
vaccinales avec les boutons isolés quiil est si com-
mun de rencontrer, soit sur la fesse, soit sur la poi-
trine , soit sur les bras, ou aux levres, et qui sont
la suite d'une inoculation accidentelle que s'est faite
le vacciné, en se grattant le bouton de l'insertion,
et en reportant sur une autre partie du corps ses
doigts humectés de vaccin. Dans la plupart de ces
cas, le bouton de linsertion est desséché, et le bou-
ton nouveau est encore lymphaticue ; il a son aréole,
et la tumeur vaccinale existe; enfin on peut remar-
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quer que ce dernier arrive presque toujours dans le
coté du corps opposé a celul our était le bouton d'in-
sertion. *

La commission de Milan?, M. Rouger du Vigan3, ,
M. Moreau, 4 le docteur Odier, ” le docteur Decarro, ©
donnent des exemples de ces‘vaccinations produites
par les sujets vaccinés eux-meémes, et ne les con-
sidérent pas comme des éruptions vaccinales.

Y'ai vu, chez plusieurs sujets, ces memes boutons
vaccins paraitre en tres-grande quantité sur des sur-
faces dartreuses; je ne doute pas que, dans beaucoup
de cas, ils naient été le produit d'une inoculation
pratiquée par le grattement des enfans, puisque alors

1 Celte observation fort simple suffit pour prouver
la vérité de ces vaccinations accidentelles. En effet, si
on suppose le bouton de vaccination artificielle au bras
droit, le bouton de vaccination accidentelle sera sur le
coté gauche du corps ; parce que la main gauche, qui se
porte sur le premier bouton a droite, est naturellement
conduite, s1 on éprouve quelque démangeaisor & gauche,
a gratter 'endroit ou elle se manifeste.

2 Quvrage cité, p. 144.

3 Ouvrage cité, p. 36.

4 Ouvrage cité, p. 208.

5 Bibl. Brit. vol. xv1, p. 300.

& Ouvrage cité, p. 3.
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ils ‘paraissaient lorsque ceux d'insertion commen-
calent a:se dessecher ; mais, dans plusieurs circons-
tances dont jai éé témoin‘, et dont M. Thiriat, a
Epinal, * et deux autres chirurgiens nous ont donné
des exemples, j'al pensé qu'on pouvait les considérer
comme une preuve de l'action générale imprimée a
toute I'économie par la vaccine. Celte opinion n’est
point étrangere aux lois et aux phénomenes physio-
logiques. Lapratique de lamédecineoffre des exemples
fréquens qui la confirment, et, en se reppelant les
faits énonceés plus haut, * sur l'action de la vaccine
dans la partie de la peau qui est le siége de laréole,
par conséquent dans un endroit oi I'inflammation a
augmenté les propriétés vitales , on concevra com-
ment un phénomeéne a peu pres analogue peut arriver
dans un lieu o I'affection dartreuse a modifié , peut-
étre par un procédé analogue, ces meémes propriétés
vitales.

Je termine cet article, déja tres-étendu, en rap-
pelant succinctement que, parmi toutes les éruptions
dont il vient d'étre question, la plupart étant con-
nues avant la vaccine, on a toujours observé une
influence épidémique lorsqu’elles se sont rencontrées

i LRl -

1 Résulats de I'Inoculation de la Vaccine, par Valentin,

p- 57.
2 Note de la page 61.
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avec elle; T que clest a tort que I'on a considére cette
coincidence comme une €ruption vaccinale; que les
inoculations pratiquées avec ces houtons nesont point
du tout concluantes; que le pemphigus ; jusqualors
peu observé, parait devoir son apparition plus fré-
quente a l'action de la nouvelle méthode ; que lé-
ruption miliaire semble produite plus particulie-
rement par la vaccine, et en avoir ét¢, dans plu-
sieurs occasions, sur-tout chez les jeunes sujets, une
conscquence essenticlle ; que des éruptions vaccinales
ont éLé rarement , mais exactement observées ; enfin,
quaucune de ces especes d'aflections éruplives n'a
amené le moindre danger, et n'a di se reproduire
lorsqu’on les a considérees analytiquement.

1 (C'est sans doute a cette influence, et aux observations
peu exactes de ¥ oodwille , que Jenner fait allusion, dans
une lettre qu'il écrivait, 1l y a deux ans, a Decarro.
« Jamais, dit-1l, 'ancienne maxime : Humanum est
errare , ne sest mieux vérifiée que dans I'étude de la
vaccine , et, c'est avec peine que je le dis, par ceux méme
qui furent les premiers et les plus actifs & mettre mes
assertions a I'épreuve de I'expérience. Le vaisseau de la
vaccine, était déja sur les écueils ; mais, le ciel en soit
loué ! 1l s'est dégagé sans faire naufrage, quoiquun de
ses capitaines l'eGt presque coulé a fond , en le surchar-

geant de pustules, et en apportant la contagion sur son
bord. »
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S. IV. Innocuité de la Vaccine.

11 peut sembler étonnant, qu'aprés étre entré dang
de trés-longs détails sur les accidens locaux e
généranz attribués a la vaccine , je m'occupe
ensuite a prouver son iznocuité. Ce rapprochement,
d’abord contradictoire, cesse pourtant de paraitre tel,
st on se rappelle qu'il s'est moins agi, dans le para-
graphe précédent, d'exposer les inconvéniens attri=
bués, par diftérens auteurs, a la nouvelle méthode,,
que de démontrer que la plupart des affections érup-
tives, qu'on prétendait produites par elle, ont été
dues en général 2 une influence épidémique, et que
celles qui ont été plus particulierement dépendantes
de la vaccine n'ont dit jamais meriter le nom &’ac-
cidens , mais plutét celui &’épiphénomenes.

Cette réflexion autorise les considérations dans
lesquelles je me propose d'entrer sur l'innocuité de

la vaccine.

Une maladie est sans danger, iznocens, lorsque
son cours est régulier, qu'il n’est troublé par aucumn
orage, quelle n'entraine aucune suite funeste, que
sa coincidence avec une autre ne détermine pas une
complication inquictante, et qu'elle n'est pas conta-

gieuse.
Ces quatre conditions se trouvent reunies dans la

vacclne,
&
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1. Le cours de la Vaccine est régulier et sans
orage.

Les expériences nombreuses faites dans tous les
pays, dans toutes les saisons, sur des individus
de tout 4ge et des deux sexes, ne laissent aucun
doute sur la constante régularité, la bénignité et
I'uniformité de la vaccine. Lies observations recueillies
par des médecins placés dans les circonstances les plus
opposées sont tellement uniformes, qu’il est superflu
d'entrer a ce sujet dans de grands détails. Bornons-
nous a dire que jamais sa marche n'est orageuse ,
que le plus souvent toute la maladie se borne au tra-
vail local des piqures; s'il y a des signes d'une infec-
tion générale, ils sont tellement légers, si peu assu-
jettissans , que les vaccinés ne sont jamais astreints
a avcun régime. Enfin , plusieurs meédecins consi-
derent la régularité de son cours comme un de ses
premiers avaniages , en ce quelle prévient toute
espece d'inquiétudes, si fréquentes dans les autres
maladies. Cet avantage , ajoute le docteur Odier, *
rendra les progres de la vaccination beaucoup plus
rapides que ne l'ont €t€ ceux de I'moculation varie-

lique.

[Frr—

. T

* Bubl, Britann. , vol. X¥I,p 199.
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II. La Vaccine n’entraine aucune suite funeste.

Dans aucun cas, dit le docteur Odier, la vaccine
n’a été suivie ni de furoncles , ni d’ophtalmies , ni
de maux doreilles, comme on en voit souvent a la
suite de la petite vérole, tant naturelle quinoculee. *
Elle ne porte dans le sang aucune dépravation, ni
aucun vice étranger 2 sa nature; aussi on na pas
remarqué qu'elle fiit une cause prédisposante pour
aucune maladie, écrit le Comité médical de Iieims.*
Je n'ai jamais observé, dans le trés-grand nombre
de vaccinations que jai pratiquées, un seul accident
qui ait pu raisonnablement en étre considéré comme
une conséquence meme €loignée.

Je sais que le petit nombre des adversaires de la
nouvelle méthode n'admet point cette proposition. Ils
attribuent a la vaccine des événemens qui en sont
indépendans. Ainsi I'un, M. Vaume, I'accuse d'avoir
fait périr un enfant du croup, angina polyposa ;
il lui reproche d'avoir occasionné & un autre une
fieyre rémittente, d'avoir donné la gale a un troi-
sieme, etc. L'autre, M. Leroy, publie que les con-
vulsions de la dentition , qui enlévent un enfant
six mois apres la vaccination, sont une suite de cette

- -

* Rapport présente au Préfet du Léman, p. 27.
= Rappart du Comité médical de Reims , p. 12.
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pratique ; il pense de méme sur une fievre putride
contractée quatre mois apres la vaccination ; sur une
fieyre scarlatine gangréneuse, qui, au milieu d'une
dpidémie , enleve un individu vaceiné depuis un
an, etc.

Le Comité central a prouvé d'une maniére évis
dente pour tout homme sensé, pour le médecin qui
veut procéder, avec une méthode analytique, a la
recherche de la vérité , que toutes ces maladies, dont
l'issue a souvent été funeste , sont bien essentielle-
ment indépendantes de la vaccine, et que, dans aucun
cas, elle n'a pu exercer sur elle la moindre influence.*

Guidés par un meilleur esprit, et sur-tout plus
justes appreciateurs des effets de la vaccine, les mé-
decins de Bordeaux annoncérent dans leur rapport
au Préfet de la Gironde, qu’'un enfant avait succombé
le cinquieme jour de sa vaccination, cest-a-dire,
trois jours avant le plus haut degre de la maladie,
a une affection vermineuse; * mais ils n'en accuse-,
rent point la vaccine qui alors m'avait pu exercer
aucune action sur 'individu. Clest ainsi que M. Tar-

* Dans ses notes des 27 floréal an g, et 23 brumaire
an 10, le Comité a fait connaitre la véracité de ces deux
Médecins, et sur-tout la valeur de leurs objections, en
prouvant que Tous les faits allégués par eux contre la
vaccine éfatent essentiellement faux. '

“ Rapportde la Sociétd de Médecine de Bordeaux,p. 11.
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bés, chirurgien a Toulouse, a vu perir d'une indi-
gestion un enfant, au dix-septieme jour de la vac-
cine;’ que M, Valentin cite trois exemples d'événe-
mens funestes arrives @ Nanci ; I'un par suite de
Iy rougeole, quelque temps aprés la guérison de la
vaccine ; lautre par suite d'un érysipele ulcére, qui
se déclara cinq semaines apres la vaccination, et qui
occupait le dos et les fesses;le troisieme a la suite d'ac-
ces epileptiques, qui se declarerent long-temps apres
la chiite des crotites ; ® ¢'est ainsi que MIVL Stromeyer
et Ballhorn ont vu, le treizieme jour de la vaccine,
mourir un enfant, des accidens produits par l'asthma
acutum Millari ; 3 enfin, c'est par une cause tout
aussi étrangere a la vaccine, que les médecins de
Hanovre ont vu, 4 Langenhagen, un enfant suc-
comber ala fievre scarlatine cing mois apres la vac-
cination.

Enfin , accusera-t-on la vaccine d’avoir fait périr
de la petite vérole un enfant vacciné depuis trois
jours , qui contracte cette maladie dans Ihépital de
Woodwille, et deux autres sur lesquels, au milieu
de I'épidémie de Geneve, la contagion se déclare le

&
Em— ="

* Mémoire sur la Vaccine, p. 45.

2 Résultats de I'Inoculation de la Vaccine, p. 62.
3 Traité de U'Inoculation Vaccine, p. 14I.

4 Résultats de la Vaccine a Hanovre, p. 44.
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quatrieme jour de la vaccination? Tels sont pour-
tant tous les faits, toutes les observations qu'on s'ef-

force de rassembler pour prouver que la vaccine a
souvent des suites funestes. Lia mauvaise foi, le desir
d'une certaine célébrité, le ridicule amour-propre
de se mettre seul en opposition contre une masse
nattaquable de faits, peut-étre aussi une ignorance
profonde des premiers principes de toute la théorie
de la vaccine, expliquent suffisamment les motifs
de ces allégations, qu'il est permis de regarder au
moins comme tres-hasardées.

Au reste, on peut dire avec la Commission de
Milan: « que si un enfant vient a périr, méme dans
le cours de l'inoculation vaccine, la raison, I'expé-
rience, lautorité doivent nous tranquilliser ; elles
nous persuadent assez qu'un pareil sort serait éga-
lement arrivé sans la vaccine, qui ne peut donner
I'immortalité. »

11I. La coincidence de la Vaccine avec une
autre maladie ne détermine pas une com:
Plicm!ian Enguie’ranze.

Cette troisieme condition est une conséquence
nécessaire des deux autres: en effet , une affection
dont la marche est toujours simple et réguliére , qui
ne dispose a aucune maladie , ne doit, dansaucune
circonstance ,amener de complication facheuse. C'est
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ceque les observations recueillies par diftérens au-
teurs nous confirment , relativement 4 la marche de
la vaccine avec la petite vérole, la variolette , la rou-

geole, et d'autres affections cutanées.
1° Woodwille au milieu de son hépital d'inocu-
lation, Odier dans I'épidémie de Genéve, ont eu
de fréquentes occasions d'observer que la petite vé-
role marchait souvent avec la vaccine, et que ja-
mais <cette coincidence n'était dangereuse; car on
ne peut supposer que la rencontre de la vaccine ait
donné & la petite vérole des enfans qui en sont morts,
et dont il a été question ( page 155), le caractere de
confluence qui leur fut si funeste. Il parait méme
que, dans certaines circonstances , le développement
de la vaccine antérieur a celui de la petite vérole
modifie cette derniére, lui donne un caractere de
bénignité : c'est ce quiont cru appercevoir plusieurs
observateurs, entr'autres MIM. Stromeyer et Bal-
lhorn, qui en citent plusieurs exemples. * Je rap-
porterai a ce sujet un fait annoncé par M. Tarbes
de T'oulouse : « Le onzieme jour de la vaccination,
un enfant est atteint de la petite vérole qui s'est dé-
veloppée avec la plus grande régularité ; les boutons
varioleux n'ont approché que de trois travers de
doigts du lieu de linsertion de la vaccine, tandis

’

t Traité de !'Inoculation Vagcine, p. 85, 131, 154.
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qu'il en vient ordinairement un plus grand nombre
trés prés, ou sur les affections cutances qui existent
lors de I'éruption. »

Si on oppose cet exemple et celui des médecins
de Hanovre, qui ont vula petite vérole se développer
le quinzieme jour avec une apparence tres-douce, aux
cas dans lesquels Woodwille et Odier I'ont vue mor-
telle aux troisieme et quatricme jours de la vaccina-
tion ; on sera tent¢ d'admettre que la nouvelle mé-
thode a imprimé & la petite vérole un caractére de
bénignité, toutes les fois qu'elle a pu obtenir sur elle
une espece d'antériorite. *

Engénéral, disent MM. Stromeyer et Ballhorn,?
«on a fait I'observation que la petite vérole natu-
relle_ou inoculée est d'une espece plus dangereuse
quand elle se complique avec d'autres maladies, ou
que des dispositions morbifiques se trouvent déja
élablies dans le corps avant la réception naturelle ou
artificielle du virus variolique. Quant a la vaccine,
on n'a point remarqué jusqu’ici que de telles com-
plications dérangeassent sa marche , toujours bénigne,
ou affaiblissent ses eflets toujours salutaires. »

2° Tous les exemples d’éruptions qu'on a regardées

t Je reviendrai sur cette belle question, en examinant
a quelle époque l'effet préservauf a lieu.

2 Traité de l'Inoculation Vaccine, p. 59.
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comme vaccinales, et que jai démontré ére le plus
souvent la pétite vérole volante (p. 137), prouvent
que cette maladie ne recoit de la vaccine aucune
complication alarmante. Les auteurs qui la décrivent
annoncent quelle est fugitive, sans danger, qu'elle
n'entrave point la marche de la vaccine, et qu'ils
n'ont jamais obscrvé le moindre accident résultant
de cette collision.

5° La rougeole a, chez plusieurs sujets, marché
avec la vaccine, sans quil soit résulté de cette réu-
nion le plus léger symptéme extraordinaire. Ainsi,
M. Mongenot cite I'exemple d'une rougeole survenue
le troisieme jour de la vaccination, au numéro g5 de
ses malades. La vaccine, entravée sans doute, ou
plutot hitée par l'action générale déterminée ala peau
en conséquence de la maladie principale , eut d'abord
un aspect faux. T'out se régularisa le cinquiéme jour,
et on prit dans les boutons du vaccin tres-clair, qui
développa sur d'autres sujets la vaccine légitime.

Le docteur Jenner vaccina un enfant qui la veille
avait pris la rougeole. Les deux maladies se dévelop-
perent en méme temps, sans aucune interruption ni
aggravation de I'une ni de l'autre. *

L’épidémie de rougeole, qui a succédé, a Genéve,
a celle de la petite vérole, a offert dans quelques

* Bibl. Brit., vol. Xv, p. 281.



( 160 )

enfans des exemples ‘de complication semblables &
ceux dont parle Jenner , mais qui n'ont jamais rien
eu de ficheux. « J'avais,dit le docteur Odier," vacciné
un enfant 4gé de dix ans. Le lendemain la fievre
de la rougeole se déclara, et, cinq jours, apres I'érup-
tion se manifesta abondante , mais heureuse. Au
deuxiéme jour de I'éruption, la fievre cessa, comme
a l'ordinaire. C'était le septiéme jour de la vaccina-
tion. Je m’attendais a voir renouveler la fievre par
I'effet de la vaccine qui s'était fort bien développée:
Mais l'enfant n'en eut aucun ressentiment ; je n’ap-
percus aucune accélération dans son pouls, quoique
Vefflorescence fiit assez €tendue , I'engorgement du
tissu cellulaire assez sensible, et les boutons des quatre
piquires que je lui avais faites , bien caractérises, bien
gros et bien remplis, »

Il est donc prouvé que la vaccine n'exclut ni n’ag-
grave la rougeole; que celle des deux maladies qui
précede l'autre n'influe pas sur celle qui suit; et
qua cet égard méme elle agit envers cette maladie
tout differemment de la petite vérole,

t Bibl. Brit., vol. XVI, p. 197.

2 On sait en effet que ces deux maladies s'excluent
mutuellement. Lorsqu'on inocule la petite vérole a un
enfant déja atteint, sans qu'on s'en doute , par la contagion
de la rougeole, celle-ci, au moment de son développe-
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4° a1 vu chez plusieurs enfans se manifester des
crotites laiteuses a la face, pendant le développement
de la vaccine. M. Pages a fait la méme observation.
Dans aucun cas, on m'a pu remarquer daction réci-
proque de I'une de ces affections sur l'autre. Jen
excepte pourtant celui oit des boutons vaccins se
sont développés dans ces croites par suite d'inocula-
tion accidentelle. Alors la réunion des deux maladies
sur une partie de la peau déja entamée a excité une.
inflammation vive, de la fievre, et tout s'est calmé
par des applications émollientes. Cetie légére com-
plication, bien évidemment indépendante de la vac-
cine, n'aurait pas eu lieu si les boutons fussent restés
intacts, et si les sujets, chez lesquels elle s'est ren-
contrée, ne l'avaient point eux-mémes déterminée.

1V. La Vaecine n’est pas contagieuse par
latmosphére.

Depuis qu’on connait la nature des éruptions qui,
dans I'hopital de Woodwille, se rencontraient fré-
quemment avec la vaccine, et quon a pu se con-
vaincre que cellcs dont parle Pearson, quoique se
reproduisant en apparence par inoculation, €taient

ment suspend toujours celui de la petite vérole, qui ne
se manifeste jamaisqu’apréa la dessiccationde la rougeole.

¢ Mémotre sur la Vaccine , p. 68.
11
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dues a une constitution épidémique, * on n’éléve plus
aucun doute sur la propriété non contagieuse de la
vaccine par l'atmosphére. L’accord sur ce point est
aujourd hui tellement unanime, que les adversaires
de la nouvelle pratique ne lui contestent plus cet
avantage. Des expériences diversifiées de mille ma-
‘ni¢res ont €clairé complétement cette question.

Ainsi Jenner, pour confirmer cette assertion, ci-
tait dans son premier ouvrage * I'exemple de trois
individus, affectés de la petite vérole des vaches,
au point d'avoir sur les mains et les poignets plu-
sieurs ulceres étendus, et en état de suppuration,
avec beaucoup de fievre,, qui ne la communiquerent
ni a ceux qui couchaient avec eux, n1 aux enfans
a la mamelle.

Odier au milieu de I'épidémie de Genéve, 3 De-
carro, * et les médecins de Hanovre dans leurs nom-
breuses expériences, ® ont fait coucher des enfans

1 Pages 123 et suivantes.

2 An inquiry in to the causes and effects, of the
wvariole vaccinee ; 1790,

3 Rapport fait au Préfet du Léman, p. 26.

4 Observations et expériences sur la Faccination,

p. 68.

> Appercu des expériences faites a Hanovre, Vienne
ef Berlin, p. 4.
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vaccines avec d'autres qui ne I'étaient pas, et n'ont
jamais observé que la vaccine fit contagieuse. Elle
ne laisse point echapper d effluves capables de la re-
produire, dit le Comité central ; * des entans réunis
pendant un long espace de temps ont été inoculés
successivement , et dans aucun elle ne s'est manifestée
avant leur vaccinaztion,

La Commission de Milan a couvert pendant long-
temps les bras de quelques individus non encore
atteints de la petite vérole, avec des morceaux de
linge humectés de vaccin, sans produire aucun efiet.

M. Pages, a fait plusieurs tentatives infroctueuses
pour communiquer cette maladie par contagion,
sans entamer la peau. Il a fait des frictions avec le
vaccin, sur le trajet des vaisseaux lymphatiques, et
n'a jamais pu parvenir a la donuer aux enfans quiil
a soumis a cette experience. Il les a ensuite vaccinés
par piqtire , et tous ont eu une vaccine réguliere. 3

Mais aucun médecin n'a poussé la recherche aussi
loin que le neveu du docteur Jenner. Il a fait res-
pirer des enfans qui n'avaicnt jamais eu ni la vaccine
ni la petite vérole, tous les jours plusieurs fois, sur

1 Note du Comité Central sur ses premicres expe-
riences, 28 vendémiaire an g.

2 Rapport de la Commission Médico-Chirurgicale de
M:lan, p. 110.

3 Mémoire sur la Vaccine, p. 85.
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des boutons vaccins. Il a méme vacciné plusieurs
femmes enceintes la derniére semaine de leur gros-
sesse, afin que la vaccine fiit au plus haut degré au
moment de I'accouchement, et qu'aprés I'accouche-
ment, les enfans reposassent sur les bras vaccinés
de la mere qui les allaitait. Il n’a jamais pu produire
la vaccine, quoique ces enfans en fussent tellement
susceptibles, que, vaccinés apres, ils I'ont prise trés-
régulierement. *

S'il mest permis d'ajouter a tant de faits ceux
que m'a fournis ma propre expérience, je dirai que,
depuis bientét trois ans queje pratique I'inoculation de
la vaccine, je ne connais pas un seul exemple dans
lequel la maladie ait été produite autrement que par
insertion. Admettons pour un moment qu'elle soit
contagieuse. Eh bien! quel inconvénient peut-il en
resulter ? Elle attaquera a l'improviste, éludera les
miserables objections de ceux qui sopposent a ses
progres, ellesauvera, malgré leurs parens, une grande
quantité d'enfans, que les préjugés de famille sacri-
fient encore chaque jour; et I'ignorance , la mauvaise
fo1, la passion, ne pourront plus soustraire personne
a ses bienfaits. On est tenté de former des regrets
sur 'absence de sa faculté contagieuse, lorsquon

' Continuation of facts concerning the history of
the cowpox, p. 54
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eompare la douceur de cette affection a la gravité
de la maladie dont elle préserve, et sur-tout lors-
qu'on est témoin de l'invincible entétement de cer-
tains parens , que des malheurs aisés a prévoir , plus
aisés encore a éviter, plongent dans des chagrins
dont ils doivent toute la vie se reprocher la cause.”

S. V. 4vantages de la Vaccine.

S1, aux observations nombreuses qui confirment
I'nnocuité de la vaccine, nous joignons la masse
innombrable de faits qui, dans plusieurs circons-
tances, etablissent son utilité , nous verrons qu'elle
possede une réunion d’avantages qu'aucune décou-
verte n'a jamais présentce.

Ce complément de preuves est nécessaire au bus
que je me suis proposé. En effet, c'est peu d'an-

t Il v'est que trop fréquent, sur-tout depuis le com-
mencement de |'épidémie variolense qui a régné a Paris,
dans les premiers mois de l'an 11, (fin de 1802) de
rencontrer des parens qui se reprochent la perte de leurs
enfans. J'en ai vu plusieurs, qui avaient cédé a de per-
fides suggestions, s'accuser d’avoir fait périr eux-memes
leurs enfans, en repoussant le moyen que la vaccine leur
offrait de les soustraire au fléau de la contagion; jen
ai vu d’autres se complaire, pour ainsi dire, dans leur
chagrin, s'en nourrir, et tomber dans une mélan{;oﬁre
dantant plus funeste, qu'il est impossible, dapres [a
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noncer, et méme de prouver qu'une découverte
est incapable de nuire. La conviction qui nait de
ces preuves ne persuade pas qu'on doive en profiter.
Elle est incapable de décider les esprits encore ti-
mides; elle peut a la vérité conduire quelques per.
sonnes a laisser faire ['essai d'une pratique qui,
si elle n'est pas utile, au moins n'est pas nuisible; il
faut en outre entrainer la persuasion sur ses avan-
tages; il faut montrer aux plus incrédules que la
nouvelle méthode est un bienfait; il faut vaincre les
obstacles qu'opposent encore a sa généralisation
les préjugés des ums, I'indolence des autres, peut-
étre méme l'amour-propre de quelques gens de l'art,

grande quantité d'expériences faites sur la vaccine, de
chercher a en atténuer la cause.

Je connais un de ces malheurenx peres, chirurgien
en chef d'un hopital de Paris, qui, épouvanté par les
prétendus accidens que des hommes bien intentionnés,
sans doute, mais, par profession, inoculateurs de petite
verole, attribuaient a la vaccine, préféra a la nouvelle
méthode l'inoculation de la petite vérole, Linséra lui-
meéme a son fils umque, et eut la douleur de le perdre
au treizieme jour de 'opération. Cet homme est incon-
solable, s'accuse hautement d’avoir donné la mort a son
enfant. Cet événement empoisonnera le reste de ses jours.
11 éprouve les plus violens remords, et répond a ceux
qui lui offrent des consolations :

Post equitem sedet atra cura.



( 167 )

et leur répugnance a revenir d'un premier jugement
trop précipité.

Pour parvenir a ce but, je ferai précéder I'expose
des avantages de la vaccine, par le tableau compa-
ratit de quelques-uns de ses caraciéres, et de ceux de
la petite vérole inoculée ; c'est par l'opposition des
deux maladies qu'un lecteur impartial pourra juger
la valeur de cette objection des inoculateurs, qui pré-
tendent que, I'inoculation varielique étant un moyen
bien connu de prévenir les ravages des épidémies,

1l est inutile de lui en substituer un nouveau.

Vaccine.

La vaccine est tou=
jours par elle - méme
sans danger ; elle ne
produit jamais d’af-
Jection inquiétante. 11
n’est mortjusqu’a pre-
sent aucun individu
par le fait seul de la
vaccine.

Petite Verole inoculée.

La petite vérole ino-
culée n'est pas exempte
de dangers. Sur mille in-
dividus, elle est pour qua-
rante, au moins , une ve-
ritable maladie, un état
pénible, douloureux, et,
jusqu’a un certain point,
alarmant. Descalculstres-
exacts portent a cing sur
mille le nombre des
morts. -

r—————

i M. Goetz dit avoir inoculé vingt-buit mille per-
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Vaccine.

f.a wvaccine ne se
communiquant point
par ses effluves, et,
annullant en nous la
Jfaculté de contracter
la petite vérole, il est
juste d’espérer que,
par le fait seul de la
vaccination,cette der-
niere maladie dispa-

Petite Vérole inoculiée.

Les foyers que laisse
apres elle la petite vés
role ne permcttent pas
d'esperer quelle puisse
jamais étre universelle
mentdétruite; il est méme
a craindre que l'inocu-
lation ne provoque des
épidémiesgénéralesdepe-
tite verole.

raitra de U’Europe ,
comme la lépre, etc.

—

sonnes , sans en perdre une. Cette assertion, qui contrarie
les calculs Futs d'apres les registres mortuaires de Londres
et de Genéve, paraitrait étonnante, s1 elle était donnée par
toute autre personne que M. Goetz. Cependant, comment
l1a concilier avec les faits contenus dans la lettre adressée
a MM. Stromeyer et Ballhorn, par le docteur Decarro?
« Dans I'année 1800, dit-il, la petite vérole inoculée a été
d’'un malheureux suceés dans plusieurs endroits de I'Al-
lemagne : a Vienne, trois enfans en périrent ; et l'on a
observé que cette inoculation a été suivie souvent de dé-
pots métastatiques sur les articulations , d'ophtalmies, et
d'éruptions 'opiniatres. » — Il faut admettre,, pour expli-
quer les succés de M. Goetz, ou un bonheur incroyable
et des talens supérieurs, ou un bien grand malheur et
une ignorance profonde dans les médecins de Vienne.
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Vaccine.

Comme on ne ren-
contre pas une fois sur
dix mille des boutons
ailleurs qu’aux pi-
gdres, on peut dire
qgue la vaccine n’ex-
pose a aucune diffor-
mité.

La wvaccine n’est
une cause prédispo-
sante pour aucune ma-
ladie. On I’a vue opé-
rer des changemens
avantageuxr dans la
constitution de quel-
ques individus caco-
chymes , détruire des
dispositions maladives
héréditaires et consti-
tutionnelles.

Petite Vérole inoculée,

L’inoculation ne met
pas a I'abri de la multipli-
cité et de la confluence
des boutons, des mar-
ques, des cicatrices, des
difformités que la petite
verole laisse si souvent
apres elle.

On ne peut pas re-
pondre que la petite vé-
role inoculée ne puisse
exciter, el mettre en ac-
tivité, dans les personnes
faibles et d'un tempera-
ment disposé aux scro-
phules, cette cruelle mala-
die, et beaucoup d'autres
quelle réveille souvent
a sa suite. "

* Cette note, extraite du Plan de l'établissement fondé
a Londres , le 2 décembre 1799 , pour !'Inoculation de la
Vaccine, peut admettre une modification basée sur l'ac-
tion des stimulans en général. J'ai va & I'hépital de la
Salpétriere, avec le docteur Pinel , des scrophuleux guérir
par le fait seul de la fievre moderde qui avait accompagné
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Vaccine.

La vaccine a une
marche tellement ré-
guliére, que son uni-
Jformitéestune grande
source d’inquictudes
de moins, et gu’elle
peut étre considérée
commeundespremiers
avaniages de la vacci-

Petite Vérole inoculée.

Les déviations de la
petite vérole moculée sont
tres-fréquentes : aussi il
est penible de n'avoir de-
vant sol, en pratiquant
I'opération, qu'une pers-
pective vague et incer-
taine, sans aucune possi-
bilité de prévoir d'avance

nation. avec certitude , ni le mo-
ment, ni la marche, ni le

degré de la maladie.

P'inoculation de la petite vérole. Le docteur Odier a vu
des enfans délicats, infirmes, et sujets a toutes sortes de
maux, particulicrement a des maladies cutanées ou ner-
veuses, que la petite vérole, tant naturelle qu'inoculée,
a guéris radicalement. Il y a plus de cinquante ans qu’un cé-
jehre médecin de Breslaw, frappé de cette considération, la
développadansun petit ouvrageintitulé : Variolarum ratio
exposita, a doct. J. Goth. De Hahn ; W'ratislavi, 1751.
Il est possible aussi que la fievre soit, dans certaines
circonstances , tellement forte, ou que I'éruption soit
si abondante, que la santé de l'individu en soit sérieu-
sement compromise pour la suite. Cependant en so1-méme
le monvement {éhrile est trés-avantageux ; 1l est toujours
tellement modéré dans la vaccine, qu'on doit en obtenir
plus de sucees heureux, qu'en craindre de funestes.



(rgr)

Vaccine. Petite Vérole inoculée.

Aucune circons- La grossesse, |'époque
tance de la wvie ne de la dentition sont des
contr’indigue la vac- obstacles a l'inoculation
cinatiorn. de la petite veérole.

Ainsi, en admettant seulement que la vaccine ga-
rantisse aussi bien de la possibilité de prendre la
petite vérole, que la petite vérole elle-méme, on a
tout a gagner et rien a perdre en substituant la vac-
cination a l'inoculation de la petite vérole.

Le parallele que je viens deétablir prouve sans
doute que l'inoculation de la vaccine est préférable
a celle de la petite vérole. Mais la nouvelle méthode
ne borne pas tous ses avantages a celte supériorité:
des observations exactes, des expériences dont on
ne peut suspecter l'authenticité, lui en assurent en-
core d'autres beaucoup plus importans, que je vais
examiner dans les deux articles suivans:

Art. I. Heureux effets de la Vaccine sur la
santé.

Uneloi constante de I'économie animale, reconnue
par les bons praticiens, et dont ils savent faire une
application heureuse dans quelques maladies, est
quun léger mouvement fébrile suffit quelquefois
pour prévenir, et souvent pour guerir une maladie
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plus grave. Clest dans ce sens que Boerhaave di-
sait: « Febris sacpé sanationis optima causa.
Aphor. 458.» Cette vérité de tous les temps,
sentie par Hippocrate, adoptée par tout ce que la
mcdecine grecque a enfanté de plus célebre, avait
dans quelques circonstances trouvé son application,
lorsqu’on s'occupa de I'imoculation de la petite verole.
Plusieurs médecins , tels que Bergius , Loob, Monro,
Pomme, Fouquet, etc., avaient prétendu que cette
pratique pouvait étre utile dans la guérison de cer-
taines maladies qui avaient résisté a I'action des au-
tres remedes; ils citaient méme des exemples qui
confirmaient leur opinion, et la prescrivaient dans
quelques cas. Mais comme on ne peut pas toujours
maitriser le cours de cette maladie artificielle , et que
souvent,au contraire, elle produit des accidens graves,
I'extréme prudence a évité d'en faire un précepte dans
les aftections ou, comme stimulant, elle aurait pu étre
utile.

Lia vaccine, au contraire, toujours simple dans sa
marche , toujours accompagnée d'une action modé-
rée, pouvait remplacer avec succes l'inoculation de
la petite vérole,, dans ces cas si fréquens, ou une
légere irritation suffit, et ou I'on aurait tant a re-
doutcr son exces. Jenner, a qui rien de ce qui pou-
vait étendre les bienfaits de sa découverte n'est echap-
pé, disait, dans son premier ouvrage, qu'on pourrait
peut-ctre faire servir cette susceplibilité du corps
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humain a prendre le cowpo.r, au soulagement ou
a la guérison de plusieurs maladies chroniques, dans
lesquelles, si on I'inoculait comme reméde , tout an-
nonce qu'une diversion de cegenre pourrait étre utile.®

Ce simple appercu de Jenner a recu depuis cing
ans la sanction de I'expérience ; les faits qui en font
une verité essentielle se pressent chaque jour; tous
confirment la belle idée de Jenner, que c'est parti-
culierement sur la santé des individus attaqués d'af-
fections lentes et chroniques que la vaccine a pro-
duit une amelioration marqueée.

Rapprochons des observations que j'ai recueillies
dans ma pratique, celles qui sont éparses dans les dif-
férens auteurs, et classons-les suivant leurs affinités
les plus apparentes.

1° Mauvais état de la poitrine.

Le docteur Dunning , membre de la société mé-

dicale de Plimouth, rapporte les deux exemples
suivans : *

Une jeune fille extrémement délicate , sujette &
de fréquens vomissemens , ayant habituellement beau-
coup d'oppression, le teint trés-pdle et cadavéreux,

il ==

* Bibl. Brit., vol. 1X, p. 396.

2 Some observations on vaccination, eic. Londoen
in-8°, 1800,



( 174 )

le visage parsemé de taches livides, fut vaccinée, Sa
mere , ui venait de perdre son mari et son frére
de la phthisie pulmonaire, plongée dans le désespoir
par la mort récente d'un de ses autres enfans, voulut
a tout prix sauver sa fille unique du danger de I'épi-
démie qui entourait sa maison, et qui avait déja fait
périr un grand nombre dindividus. Personne assu-
rément nedt osé inoculer la petite vérole a cette
jeune fille dans I'élat ou elle était: non seulement la
vaccine fut tres-heureuse et tres-bénigne , mais en-
core, depuis cette époque, l'enfant recouvra gra-
duellement en peu de mois la meilleure santé pos-
sible.

Un autre enfant de deux ans, tres-délicat, con-
valescent d'une inflammation de poitrine, encore
faible, pdle, et oppressé, recouvra tres- prompte-
ment , apres avoir €té vaccine, ses forces, son em-
bonpoint, un bon teint, une respiration libre et
facile; en un mot, un état de santé beaucoup meil-
leur qu'auparavant.

Jevaccinai, le 2 pluviosean g, un enfant 4gé de cing
ans, languissant depuis sa naissance , convalescent
d'une maladie tres-longue, a la suite de laquelle il
lui €tait resté un engorgement aux poumons. Il avait
la respiration courte, génee et sifflante , une toux
fréquente et convulsive sans expectoration, un gon-
flement considérable des glandes du cou, et du mé-
sentere, un teint pile et cadavéreux, un facies
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scrophuleux ; enfin, il était dans un état d’appans
vrissement tres-inquiétant. Je fis Uinsertion du vac-
cin sur la cicatrice d'un vésicatoire que cet. enfant
portait au bras. La vaccine s'est développée un peu
plus tard quon ve Tobserve ordinairement, mais
les boutons sont venus larges comme une piece
de quinze sous, €pais, gorgés de vacciu, élevés
d'une ligne et demie au-dessus du nivean de ]a peau,
et déprimés au centre, L'aréole qui les a enveloppés
sest étendue jusque sur tout avant-bras, et sous
laisselle. Le bras a été tendu, gonflé; la peau qui
le recouvre avait acquis une dureté, une rougeur et
une chaleur flegmoneuses; la tumeur vaccinale a
été tres-profonde, I'enfant ne pouvait porter la main
sur sa tete a cause de la tension considérable qu'il
éprouvait , et de l'engorgement doulourcux des
glandes subaxillaires. Je ne me suis point appercu
qu'il ait eu de la fievre; mais dés que les boutons
ont commencé a paraitre, et que la tumeur vacci-
nale s'est développée, la toux a été moins fréquente,
le teint est devenu meilleur, les glandes du cou
ont successivement diminué de volume. Tout ce
micux-étre a augmenté en raison du développement
de la vaccine. Auvjourd’hui cet enfant est trés-bien
portant, ne tousse plus, a la respiration tres-Lbre,
l'action vitale s'est ranimeée, et tout porte a croirg
que sa guérison est assurée.

Les Commussaires de la société de méedecine de
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Bruxelles ont obtenu le méme résultat dans une
circonstance absolument semblable.*

a0 Engorgement de quelques parties du sys-
téme glandulenz.

Les médecins de Milan nous ont transmis plu-
sieurs observations , dans lesquelles ils ont vu la vac-
cine influer d’'une maniere sensible sur des individus
dont les glandes étaient engorgées ; mais cette amélio-
ration n'avoir de durée que celle de I'action de ce
stimulus extraordinaire.?

Un enfant de treize ans, scrophuleux depuis plu-
sieurs annees, étant dans un état de maigreur uni-
verselle, ayant les glandes du cou, des aisselles et
du mésentere gonflées et dures, miné par une fievre
lente, irrégulicre , €éprouvant des douleurs obstinées
au bas ventre, et une diarrhée qui succédait a une
constipation opiniatre, fut vacciné. Pendant le déchn,
et méme quelques jours apres la vaccine, le malade
etait sensiblement soulagé de ses incommodités ha-
‘bituelles; mais I'action de ce stimulus ayant cesse,
lavantage apparent cessa de méme, et bientdt sa

-

* Rapport sur la Vaccine, 15 thermidor an g; p. 11.

2 Rapport de la Commission Médico-Chirurgicale de
Milan , p. 150.
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sante fut altérée comme 2 I'ordinaire. De semblables
apparences d'avantages passagers avaient déja été re-
marquées chez ce malade toutes les fois que l'on
employait un nouveau remede.

Des avantages plus constans furent obtenus dans
plusieurs autres circonstances.

M. Voisin a vu chez deux enfans, dont I'un avait
depuis long-temps des engorgemens dans les glandes
du cou, et des ulcérations sur les bords des paupiee
res, suites dophtalmies rebelles; 'autre les mémes
glandes gonflées, et une d'elles abcédée, diminuer
apres la dessiccation de la vaccine, la tuméfaction
de ces glandes; les paupiéres de 'un fournir moins
de chassie purulente, et la suppuration de l'autre se
tarir, *

M. Blanche a observé le méme effet dans un cas
semblable ;> M. Mongenot cite 'exemple d'un en-
fant malade depuis long-temps, ayant le ventre gros,
les glandes du cou et du meésentere légerement en-
gorgées, qui depuis sa vaccination a recouvré la
sante.3

Les médecins de Bruxelles rapportent le fait sui-
vant :

Un enfant, de trois ans et quelques mois, portait

g

1 Quvrage cité, p. 10.
s Histoire de la Vaccine, p. 76.
3 Quvrage cité, p. 54
12
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un engorgement glanduleux assez considérable vers
la partic supcricure externe de l'avant-bras droit,
les glandes du cou étaient sensiblement engorgces,
la levre supérieure ainsi que les ailes du nez étaient
tres-tumeéfiées, La peau érait pdle, bouffie et sans
ressort. Il fut vacciné, la maladie fut réguliere. On
remarquait autour du bourrelet un flogmon qui
pénétrait profondément dans la peau et le tissu cel-
lulaire subcutané. Cet enfant m'a été que tres peu
indisposé et pendant quelques jours seulement. La
détuméfaction du nez et de la levre supérieure, ainsi
que le dégorgement des glandes du cou et de I'avant.-
bras, se sont opérés pendant le dévcloppement de
la vaccine, et enfant jouit maintenant d'une bonne
saute.!

On trouve dans le petit ouvrage de M. Fayolle,
meédecin a Guéret, 'observation suivante :

Un enfant dont les visceres abdominaux étaient
obstrués, a acquis depuis sa vaccine de I'embonpoint,
son teint est devenu meilleur, et les obstructions dis-
sipces. *

Une jeune fille, dgée de quatre ans, scrophuleuse,
portait a l'articulation du bras gauche une tumeur
de cette nature, suppurant depuis plus d'un an, avec

e
(o

* Rapport cilé, p. q.

* Instruction sur !'Inoculation de la Vaccine, p. 20
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gonflement osseux de cette partie, et engorgement
des glandes du cou. Elle fut vaccinée par plusieurs
piqires : linflammation fut considérable ; la sup-
puration résultant de la tumeur diminua, de méme
que le gonflement osseux ; et, un mois apres la vac-
cination, il ne restait plus a cette enfant que les cica-
trices de son ancien mal, long-temps et infructueu-
sement combattu. *

Un enfant de neuf ans, chez lequel laffection
scrophuleuse €tait caractérisée par I'engorgement de
toutes les glandes du cou, épaississement des levres,
aplatissement du nez, dut la disparition totale de
ces symptomes a la vaccine. *

Yai plusieurs fois circonscrit I'action de la vac-
cine dans une partie ou je voulais déterminer une
irritation particuliere. Ainsi, j'ai fait des pigtres sur
des tumeurs blanches, scrophuleuses, situées au
coude, au front, aun genow. L'inflammation dans
plusieurs cas a €té vive, les boutons ont €té tres-vo-
lumineux, et I'engorgement a sensiblement diminue.

5° Ophtalmies.

L'influence que nous avons vu exercer par la
vaccine sur les affections chrnniques de la poitrine

=T

1,2 Rapport sur la Vaccine, fait a la Sociéte de
Medecine de Bruzelles, le 5 vendémiaire an 11, p. 5,7,
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et du systéme glanduleux a été observée plusieurs
fois dans des cas d'ophtalmies séreuses, anciennes et
rebelles.

Un des enfans du docteur Decarro avait , lorsque
son pere le vaccina, une inflammation aux yeux,
qui s'est guérie pendant le cours méme de sa ma-
ladie, *

M. Maunoir, chirurgien, a Genéve, a vacciné
un enfant qui, depuis quelques mois, avait des maux
d’yeux tres-rebelles; la vaccine a si bien réussi, que
Ienfant a ¢ié gueri de son ophtalmie par la vac-
cination seule. ?

M. Saucerotte, le fils, dit qu'un enfant de trois
ans, affecté d'une ophtalmie rebelle aux moyens
indiqués , en a été délivré par la vaccination, 3

Enfin, on trouve dans plusieurs ouvrages des
assertions scmblables, mais sans aucun détail qui
puisse en constater la réalité.

4° Dartres.

MM. Ballhorn et Stromeyer observent dans leur
excellent ouvrage, qu'ils n'ont jamais pu développer
la vaccine sur des individus attaques de maladies

* Bibl. Brit. wol. X1, p. 344.
2 Bibl. Brit, vol. XV, p. 29o0.

3 Résultats de ' Inoculation de la Vaccine,par Valentin,
p. 65.
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eutanées. J'ignore a quoi tient, chez certains sujets,
cette espece de résistance, qu'aucun autre meédecin
n'a rencontrée. Des faits trés-nombreux semblent
méme prouver quune affection a la peau a favorisé
un fort développement de la vaccine.

Le docteur Decarro a vacciné avec succes plu-
sieurs individus qui avaient la gale ou des éruptions
herpetiques. Quelques-uns en ont été guéris peu de
temps apres, et d'autres s'en sont trouves beaucoup
mieux. La plus remarquable de ces guérisons est
celle d'un enfant de sept ans, qui a été guéri, apres
la vaccination, d'une éruption herpétique génerale,
qui durait depuis trois ans, et qui avait résisté aux
meilleurs remeédes. *

M. Maunoir a vacciné un enfant qui avait le bras
couvert de petites taches dartreuses; chacune de ces
taches s'enflamma, et, par une cause probablement
analogue i celle que j'ai exposée plus haut (p. 140),
produisit un bouten vaccin, aprés la dessiccation
duquel toutes disparurent. *

Jai été témoin qu'un de mes vaccinés se gratta,
avec les doigts pleins de vaecin, la partie interne
des cuisses, et le plis des bras ou il avait une espece

1 Qbservations sur la Vaccine, p. 104.
z Bibl. Brit., vol. Xv, p. 383.
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d’aftection dartreuse, qui se recouvrit de boutons
vaccins, et guérit.

M. Fournier a consigné un fait semblable dans
I'ouvrage qu’il a publié sur la vaccine.”

M. Blanche, chirurgien, a Rouen, a observé
absolument le méme effet sur une affection dartreuse
dont le siége était sous l'aisselle et au plis du bras;
il a aussi vacciné un enfant « qui était attaqué de-
puis long-temps d’'une dartre qui lui couvrait tout
le corps. La vaccine, pendant son développement,
fit disparaitre en partie cette cruelle maladie; les
démangeaisons, qui étaient insupportables, ont cessé,
et l'enfant est, depuis plusieurs mois, débarrasse,
2 quelque chose prés, de cette dégotitante infir-
mité. » >

5o Crottes lymphatiques.®

Le docteur Nicolini a communiqué a la Commis-
sion Médico-Chirurgicale de Milan, l'observation
d'un enfant qui avait des crotites lymphatiques a la
téte, autour des yeux et des oreilles ; la ‘vaccine

1 Essar sur I'Inoculation de la Faccine. Bruxelles,

p. 23.
-2 Histoire de la Vaccine, p. 77.

3 Cette maladie est connue dans quelques pays sous
e nom de gourme, rache, croiites laiteuses, teigneuses.
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parut sur lui avec sa régularité ordinaire, et son
action sur le systéme fut marquée par la desqua-
mation successive des croites préexistantes ; de
maniere qu'a I'poque de la dessiccation des boutons
vaceins, on ne voyait plus de crotites, ni a la face
ni ailleurs ; mais ici I'avantage ne fut que momen-
tané : la méme éruption reparut et se reprodaisit
quelques jours apres la dessiccation. *

L'action curatrice de la vaccine a été plus pro-
noncée, et d'un effet plus prolongé dans les cas
suivans :

M. Pages vaccina un enfant de dix-neuf mois qui
avait des crotites lymphatiques aux bras, a la figure
et a plusieurs autres parties du corps. On avait
déja employé inutilement plusieurs remédes ; une
seule piqure réussit, et produisit un bouton tres-
beau, qui suinta pendant quelques jours : les crotites
lymphatiques disparurent ; et, depuis cette époque,
cet enfant jouit d'une bonne santé, 2

M. Pellicot, chirurgien 2 Epinal, a communique
a M. Valentin,3 T'histoire d'un enfant de deux ans,
dont presque tout le corps €tait couvert d'une crotte

L

—

t Rapport cité, p. 152.
2 Quvrage cité, p. 82.

3 Résultats del'Inoculation de la Vaccine, par Valentin;
p- 04.
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de dessous laquelle suintait continuellement une ma-
tiere purulente. Le desséchement général succéda a
celui des boutons vaccins; I'enfant fut parfaitement
gueéri et sans récidive.

M. Voisin dit que sur un enfant qui avait des
crotites a la téte et a la face, celles des boutons
vaccins tombeérent accidentellement le dix-septicme
jour, et qu'a leur place il s'établit une suppuration
abondante, qui diminua insensiblement, entraina
la chite des crotites lymphatiques, et fit cesser en-
tierement les excoriations suppurantes de la face. *

Une pareille influence de la vaccine a été observée
par le méme auteur, sur un enfant dont la face et
la téte étaient couvertes de crottes lymphatiques,
€paisses, le bras et le tronc semés d'excoriatious dar-
treuses, Leneuviéme jour delavaccination, les glandes
des aisselles sont devenues douloureuses ; du dixieme
au quatorziecme, elles se sont gonflées au point
d'égaler chacune un ceuf de pigeon. Il s'est formé
sur les aréoles des excoriations qui se sont étendues
aux plis des bras, et qui ont fourni une suppura-
tion sanieuse et abondante jusqu’au vingt-quatrieme
jour qu'elle a diminué peu & peu, ainsi que l'en-
gorgement des glandes des aisselles. Enfin, la peau
de cet enfant est devenue plus lisse ; les excoriations

* Quvrage cité, p. 10.
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dartreuses sont presque guéries, et il ne lui reste sur
la téte que de trés-petites croites. ®

MM. Lesage, médecina Evreux,, Grubin, médecin
a Montbrison, Rouger, médecin au Vigan, Arnal,
chirurgien 2 Pontoise, Arnaud, chirurgien a Aix,
ont, dans des circonstances analogues, observé les
mémes effels de la vaccine.

6° Faiblesse des organes digestifs.

M. Voisin a soumis a la vaccination une jeune
demoiselle, délicate, sujette depuis long-temps a
des maux de téte et d'estomac, avec mal-aise et fai-
blesse générale. Depuis que la vaccine est guerie,
elle ne se ressent plus de ses maux; son teint est
meilleur , et 'estomac fait bien toutes ses fonctions.*

M. Blanche a consigné dans son ouvrage l'obser-
vation d'un enfant attaqué d'une diarrhée opinidtre,
qui disparut a I'époque de la dessiccation de la vac-
cine.3

Un enfant de neuf mois, ayant recu de sa nourrice
un mauvdis lait, était dans une espéce de marasme
alarmant; une diarrhée opinidtre le tourmentait; il
vomissait tous les alimens qu'on lui faisait prendre.

r, 2 Quvrage cité, p. 11, I3,

3 Quvrage cité, page 77.
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Il fut vacciné. Du moment que les tumeurs s'en-
flammerent, le dévoiement cessa, I'enfant sembla
acquérir plus de vitalité, son estomac se fortifia, et
en peu de temps il s'était parfaitement rétabli. *

7° Affections nerveuses.

(@) Convulsions. M. Fayolle rapporte qu'un en-
fant d’'environ quatre ans, ayant eu regulierement
chaque mois, depuis son bas dge , plusieurs acces d'é-
pilépsie, n'en a pas eu depuis six mois qu'il est vac-
cing, ?

La fille du docteur Nicolini fut pendant trois mois
fréquemment attaquée d'acces convulsifs. Elle avait
en outre une €ruption vésiculaire qui paraissait tan-
t6t a une partie du corps, tantot a une autre, et qui
en souvrant laissait épancher une sérosisé dcre qui
causait sur la peau des ulceres incommodes. Depuis
quelle a été vaccinée, les convulsions et les érup-
tions ont disparu. 3

(6) Migraine.JYai vacciné dans le mois de fruc-
tidor an 8, un enfant de sept ans, trés-bien por-

* Rapport fait a la Sociéte de Médecine de Bruxelles,
le 5 vendémiarre an 11, p. 5.

> Quvrage cité, p. 23.

* Rapport de la Commission de Milan; p. 154.
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tant, mais éprouvant tous les trois ou quatre jours
des douleurs de migraine insupportables. Cet état
durait deputis trois ans. Lies parens avaient tout mis
en usage pour guerir leur fils, et avaient renonce
depuis quelque temps a toute espece de régime. La
vaccine a été accompagnée d'un érysipele trés-pro-
fond, qui sest étendu sur I'épaule et la poitrine;
I'enfant a eu des vomissemens, un mal de téte vio-
lent, une fievre trés-marquée pendant deux jours.
Depuis cette époque, il n'a eu aucun retour de la
migraine.

(¢) Fievre quarte. Une fille de trois ans, at-
teinte depuis plusieurs semaines d'une fievre quarte ,
opinidtre et forte, qui l'avait réduite dans un état
deplorable , fut vaccinée par le docteur Nicolini, le
lendemain d'un acces qui avait été long et fort. La
fievre revint au jour accoutumé, qui était le deuxiéme
de la vaccination. Les piqtires commenceérent ensuite
a se mettre en action; a mesure qu'elles se dévelop-
perent, les acces diminuérent d'intensité, finirent par
disparaitre; et, a I’époque de la dessiccation des bou-
tons vaccins, l'enfant fut absolument débarrassée
de sa précédente maladie, et dans un état de sante
parfaite.”

(d) Cogueluche. Une jeune fille, qui avait

! Rapport de la Commission de Milan; p. 156.
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depuis dix-huit mois une toux convulsive, n’ayant
jamais voulu employer aucun remede, consentit
a étre vaccinée. Des que la vaccine eut parcourn
ses periodes, l'enfant se trouva enticrement dé-
barrassée de la toux qui l'avait si fort tourmentée.”

Plusieurs enfans atteints de la coqueluche furent
vaccines a Bruxelles ; tous guérirent en méme temps
que l'inflammation vaccinale se développait.*

* Rapport de la Commission de Milan, p. 153,

* Rapport qité, du 5 vendémiaire an 11, p. 6.

Ces deux faits, les seuls qui aient été rendus publics,
me rappellent une expérience tentée par Jenner, expé-
rience (ui porte a conjecturer, avec quelque vraisem-
blance, que les maladies des hommes peuvent provenir
de la méme source que celles des bétes. Il a inoculé
la vaccine a quarante-trois chiens, et cette vaccination
a produit sur eux la maladie, qui, & cause de sa fré-
quence , a obtenu le nom de maladie des chiens; mais
d'une maniere s1 bénigne, qu’il n'en est mort aucun.

Il suffit d’avoir observé cette maladie sur six ou sept
animaux, pour voir quelle a la plus grande analogie avec
la coqueluche : tussis ferina. En effet, elle attaque les
jeunes chiens, et se caractérise par une espece d ophtalmie
séreuse ; les paupieres se collent, 'animal tousse, éternue,
perd l'appétit; on entend dans sa gorge un ralement, un
bruit rauque, qui parait étre V'effet d'un effort pour ex-
pulser des poumons le fluide visqueux qui s'évacue par
les narines,

Il est difficile de voir plus de traits de ressemblance
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8° Surdité.

M. Valentin a vu un exemple de surdité, d'un
seu! coté, avec douleur dans l'oreille, guérie 2 la suite
de la vaccine.*

L'enfant de M. Lebroussart, professeur de lan-
gues anciennes a l'ecole centrale de la Dyle, avait
depuis plus de deux mois une surdité dont les pro-
gres étaient inquictans. Vers le cinquiéme ou sixieme

"4

—_

avec la coqueluche; et, si I'observation des phénomeénes
morbifiques présente chez I'homme et le chien des ana-
logies si frappantes , pourquol le méme procéd n'aurait-il
pas, sur ces deux espéces d'animaux, les mémes ré-
sultats ?

Cependant, 1l faut avouer que d'autres expériences
faites par les docteurs Odier, Decarro et Valentin,
n'ont point confirmé celle de Jenner, et que des chiens
vaccinés par eux ont ensuite contracté la maladie ; que
I'un d'eux méme en est mort. Peut-étre que des essais
plus nombreux , faits dans les mémes circonstances, et
avec les mémes soins que ceux de Jenner, confirme-
ront, par la suite, le rapport que cet observateur s'est
cru fondé a établir entre la vaccine et la maladie des chiens.
On est tenté d'admettre la possibilité de cette réussite,
lorsqu’on se rappelle que I'opinion de Jenner sur 'origine
du cowpox , combattue par différens médecins, vient
d’étre confirmée par les expériences du docteur Loy.

(p. 36.)
 Quvrage cité, p. 65,
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jour de la vaccination, on sappercut que celte sur-
dité diminuait. En effet, en moins de six jours l'en-
fant recouvra completement le sens de I'ouie, et vers
le quatorzicme cette infirmité n'existait plus. *

L'influence salutaire que la vaccine paraissait avoir
exercée sur plusieurs maladies, avait déja fixé I'atten-
tion du Comité central. Il annoncait, dans une de ses
notes,” qu'il avait cherché a étendre les bienfaits de
la nouvelle pratique a certaines affections locales ou
constitutionnelles, et que les résultats qu'il avait ob-
tenus a cet égard, joints 4 ceux qu'une correspons
dance trés-étendue lui avait fait connaitre , promet-
taient que la médecine pourrait, dans quelques cir-
constances, ne point restreindre la vaccine a sa simple
vertu antivariolique.

Cependant il ne faut pas tellement exagérer les
avantages de la vaccine, qu'on puisse, par cette es-
pece d'enthousiasme, fournir des armes a ses détrac-
teurs. Déja ils saisissent avec assez d'avidité tout ce
qui peut lui nuire; aucun moyen, aucune considé-
ration, pas méme cel'e de I'honneur et de la loyauté,
ne leur sont étrangers; épargnons-leur de nouvelles
attaques, et cherchons a établir, d’aprés des connais-

v Essai sur I'Inoculation de la Vaccine, par M. Four=
nier; p. 63.

> Note du 26 thermidor an g.
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sances medicales exactes, si les heureux effets obser-
ves dans plusieurs maladies sont dus & 'invention de
Jenner, considérée en elle-méme , ou bien & I'action
quelle développe dans I'économie , comme le ferait
un szzmules dune autre nature.

Si on porte dans I'examen de cette question un
esprit calme et sans prévention, on sappercevra ai-
sément que tous ces exemples de guérisons, opérées
pendant le cours de la vaccine et apres sa dessicca-
tion, ne présentent en eux-meémes rien dextraor-
dinaire, rien qui puisse faire attribuer exclusivement
a cette nouvelle méthode la propriéié de guérir cer-
taines aftections. Dans tous les cas que jai rappor-
tés, la vaccine a imprimé a la constitution des ma-
lades un szimulus qui, en déterminant chez les
uns un mouvement febrile tres-marque, chez d'autres
un ¢coulement abondant, a procuré a la plupart
d'entr’eux une amélioration sensible. Clest ainsi que
les vésicaloires agissent dans les fievres adynamiques,
les alcalis dans l'asphixie, les toniques dans les ma-
ladies par debilité, les sumulans dans les hydropisies;
et méme il ne faut pas croire que la vraie vaccine
ait, exclusivement a la fausse, cette propriéte stimu-
lante. Le docteur Odier a vu la vaccine bétarde,
produire, dés le lendemain de la vaccination, (époque
du travail précoce de la fausse vaccine ) des elfets
avantageux sur la santé d'un enfant qui était
depuis long-temps sujet a l'insomnie et a la diar-
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rhée.’ Rien n’est donc ici particulier a la découverte
de Jenner; tout est conforme aux lois immuables
de l'observation. |

Ainsi, en genéral, I'action imprimeée a I'économie
par un szZmulus quelconque , produira, s'il est prue
demment dirigé, des effets semblables; ‘et si l'on
doit attribuer une préférence a celui de la vaccine,
elle est fondée sur le double avantage que le nou-
veau procédé possede, de préserver de la petite vé-
role, en meme temps que son action peut procurer
chez certains malades un changement avantageux.

Arr. ll. La Vaccine est le préservatif de la
petite vérole.

Je suis parvenu au point le plus essentiel des avan-
tages de la vaccine, a celui qui donne aux vaccinés
une certitude réelle sur I'effet bienfaisant de la légére
opération a laquelle ils se sont soumis, et qui assure
a ceux qui doivent s’y soumettre qu'ils seront pré-
servés de la petite vérole. Jinvoquerai de nouveau
l'autorité des écrivains dont j'ai déja emprunté beau-
coup d'autres faits; jaccumulerai les observations, les
expériences, les preuves: trop heureux si je parviens
a diminuer l'injuste prévention de quelques mede-
cins contre la vaccine, et si la masse des observa-

* Bibl. Bnit., vol. Xv; note de la p. 583.
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tions que je vais rapporter peut arracher de nouvelles
victimes au fléau de la petite vérole !

T'rois genres d'épreuves €étaient nécessaires pour
constater la propriété antivariolique de la vaccine ;
1° I'inoculation de la petite vérole, pratiquée et n'é-
tant suivie d'aucun effet sur des sujets précédem-
ment vaccinés; 2° une communication intime établie
entre ces mémes sujets et des individus ayant la pe-
tite vérole, sans que les premiers soient atteints de
la maladie des seconds ; 3° enfin, le retour des épidé-
mies varioleuses auxquelles les vaccinés seuls résistent.

L’art a épuise toutes les combinaisons que pou-
vaient présenter les deux genres d'expériences qui
étaient en son pouvoir, et la nature a confirmé, par
le troisieme, les heureux résultats obtenus dans les
deux premiers.

Je vais, dans autant de titres séparés, rapporter
tous les faits qui répondent & chacun de ces trois
genres d épreuves.

10 Contr’épreuves par inoculation de la petite
vérole.

En tracant Phistoire de la découverte de ' . -
cine, Jai indiqué les premieres observations qui
conduisirent Jenner a annoncer que le cowpozx pre-
servait de la petite vérole.* Pour suivre 'ordre chro-
e i

z Page 28,

13
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wologiquedes faits, je les rappelleraiici succinctement;
ils nous présentent d'ailleurs deux circonstances re-
marquables; savoir, la maladie contractée acciden-
tellement au pis de la vache, et la contr'épreuve
pratiquée au moins vingt-cing ans apres avoir eu la
vaccine.

Douze personnes, qui avaient eu le cowpoz dans
leur enfance, furent inoculées de lahpeme verole,
de vingt-cing a cinquante-trois ans apres, et ne la
contracterent pas. *

Jenner # raconte l'histoire d’une cinquantaine d'in-
dividus qui, dans leur enfance, avaient eu la vaccine
naturelle, et auxquels divers chirurgiens qu'il nomme
avaient ensuite, et a plusieurs reprises, inocule la
petite vérole sans pouvoir la leur communiquer, Il
vaccina un enfant vingt heures aprés sa naissance,
et I'inoculation subséquente de la petite vérole ne pro-
duisit aucun effet.

Le docteur Aubert rapporte qu'un homme, qui
avait pris la vaccine en trayant des vaches, vint plu-
sieurs années apres a 'hopital d'inoculation de Lon-
dres, pour étre inoculé de la petite vérole. On igno-

* An ingquiry in to the causes, etec. by Jenner,
1798.

*Further observations on the variolee vaceince., London,
799
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rait, dans 'endroit qu'il habitait,, que la maladie qu'il
avait eue, et dont il portait la cicatrice, fiit un pré-
servatif contre l'infection ?ariﬂlique. Cet. homme
passa plusmurs semaines ent:}ure de petites véroles
et de vaccines; on lui inocula T'une et Tautre sans
rien produire.*

Le docteur Decarro inocula i ses deux enfans qui
avaient €té vaceines, la petite vérole, qui n'a produit
aucun effet.? :

IMM. Stromeyer et Ballhorn ont fait sept contr’é-
preuves par inoculation, et ont obtenu le méme
resultat, 3 '

Le docteur Dunning a inoculé la petite vérole &
plusieurs de ses vaccinés, sans avoir jamais produit
le plus léger signe d'infection. #

Le Duc d Yorck a fait inoculer la petite vérole a
tous les soldats d'un régiment qui avaient €té préce-
demment vaccinés par ses ordres, et aucun n'a con-
tracté cette maladie.

Un gentilhomme anglais, M. W. Fermor, aprcs
avoir fait vacciner en masse toutes les personnes vi-
vant sur ses terres, fit la contr’épreuve par inocu-
lation. Sur trois cent vingt-six vaccin€és, cent soixan:

1 Rapport sur la Vaccine, p. 59.
Ouvrage cité, p. 204.
¢ Quvrage cité, p. 4I, 100, 104s

4 Some observations on wvaccination.

+]
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te-treize furent inoculés de la petite verule , et n'eu-
rent aucune espece de travail.”

Le docteur Kiithn annonce que, sur plus de quinze
mille individus, vaccinés en Angleterre jusquau
mois d'aotit de 'année 1800, le tiers 2 peu pres
avait €€ ensuite inoculé de la petite yerole, et qu'il
n'y avait pas un seul exemple qu'clle et atta-
qué un de ceux qui furent soumis a cette expe-
rience.?

Les docteurs Decarro, Helm et Portenschlag , ont
inoculé & Vienne, en présence de trente médecins,
vingt et un enfans précédemment vaccinés avec de
la matiére de petite vérole, prise surun varioleux qu'on
avait amené dans la méme salle. Aucun d'eux n’en
a ressenti le moindre effet. 3

Le docteur Sacco a soumis a I'épreuve de I'ino-
culation variolique, cinq individus vaccinés, sans
qu'elle ait produit sur eux aucune espéce de tra-
vail,

Le professeur Scarpa, médecin al'hépital de Pavie,
a publiquement, en présence de ses collegues et

—

* Reflection on the eowpox, illustrated by cases te
prove it an absolute security against the smallpozx.

* De exanthemate, vulgo wariolarum wvaccinarsm,
nomine insignito, in-4". Lipsice, 1801 ; p. 45.

¢ Observations sur la Faecine , p. 202.
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des eleves de I'Université, inoculé la petite vérole 4
sept vaccings, dont les piqures se sont promptement
cicatrisées.”

La Commission médico - chirurgicale de Milan a
pratiqué l'inoculation variolique sur trente et un en-
fans, deux mois apres la vaccination. 1l n'en est ré-
sulté aucun effet,

Mais pourquoi puiser dans des sources étrangéres
des preuves qui sont aujourd hui trés-communes en
France? Ne sommes-nous pas assez riches en faits
pour présenter des résultats aussi certains que ceux
que je viens d'exposer? Les expériences des savans
qui, dans le calme, cherchent la vérité, et se livrent
sans reliche a des essais réitérés et nombreux, ne
suffisent-elles pas pour qu'il soit enfin permis d'adop-
ter sur la vaccine une opinion deégagée de tout en-
thousiasme comme de toute espece de crainte ? Oui
sans doute; et on peut dire, a la gloire des méde-
cins francais, que depuis trois ans ils ont fait autant
pour cette partie de la science, que les Anglais en
ont fait en sept.

Le docteur Odier a inoculé la petite vérole de
bras a bras, et avec toutes les précautions propres
a assurer le succés de cette opération, a dix ou

* Rapport de la Commission de Milan , p. 85.
2 Ibd. p. 74
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donze vaccinés. Aucun d’eux n'a présenté le moindre
indice d'infection générale.”

Le docteur Nowel , médecin a Boulogne sur mer,
a soumis a I'inoculation de la petite vérole sept vac-
cinés, sur lesquels il ne se manifesta aucun tra-
vail. ®

Le Comité central , dans sespremieresexpériences,
a fait la contr’épreuve par l'inoculation variolique sur
vingt-trois sujets qu’il avait vaccinés ; la petite verole
ne s'est développée sur aucun d'eux.?

La Société de médecine de Bordeaux rapporte
quinze exemples du pareil résultat obtenu dans des
expériences pratiquées par elle, et plusieurs de ses
correspondans. 4

Le Comité médical de Rouen a soumis a la con-
tr'épreuve douze enfans précédemment vaccinés, qui
tous ont résisté a la petite vérole.”

La Société de médecine de Bruxelles a fait Ia
méme expérience sur dix-huit sujets déja vaccinés,
parmi lesquels était le fils de M. Van-Mons. L'ino-

~

Rapport cité, p. 25,
Bibl. Brit., vol. XV, p. 2qo0. ,

Notes des 28 vendémiaire et 20 brumaire an g.

3]
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+ Rapport cité, p. 25, et suiv.

LT

Histotre de la Vaccine, par M. Blanche, p. 56.
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sulation variolique n’a rien produit sur tous ces in-
dividus. *

M. Clémot, membre du Conseil de santé de la
marine a Rochefort, a inoculé deux fois la petite
véerole a4 deux sujets précédemment vaccinés, sans
avoir observé le moindre travail aux piqures.*

M. Tarbeés a fait, en présence de plusieurs méde-
cins et chirurgiens de T'oulouse, la contr’épreuve sur
deux enfans vaccinés. Le succes a été le méme que
dans tous les cas précédens. 3

M. Bruslé, médecin a Saintes, ainocule la petite
vérole a trois individus précédemment vaccinés. Lies
piquires se sont promptement cicatrisées. *

M. Haguenot a fait, avec un pareil succes, la
méme expérience sur quatre enfans qu'il avait vac-
cines, 9 .

M. Pageés a soumis a I'inoculation de la petite ve-

1 Rapport cité, p. 10.

2 QObservations sur le succés de l'Inoculation de le
Vaccine a Saintes, publides sous les auspices du Préfet
de la Charente - Inférieure ; an 9, p. 24.

3 QOuvrage cité, p. 50.

4 Procéswerbal du 4 thermidor an g, imprimé par ordre
du préfet.

5 Procéswerbal du 19 prairial ang, imprimé a Samt-

Thiberi. 2
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role, cing vaccinés; il s'est servi de virus tres-frais,
I'a employé a diverses époques apres la vaccinauon,
et n'a jamais observé aucun symptome d'infec-
tion, *

M. Campmas, médecin a Albi, a fait cette expe-
rience sur quatre enfans; M. Rigal, chirurgien a
Gaillac, I'a tentée sur deux. L'inoculation variolique
n'a produit aucun travail aux piquires.*

Pour sassurer que la faculté préservative de la
vaccine n'est pas circonscrite dans la partie ou la
maladie s'est développée , M. Voisin a moculé¢ la pe-
tite verole sur les cuisses de sept vaccinés, qui ont
résisté a linfection.3

M. Desparanches, chirurgien a Blois, a inoculé,
en présence du préfet de Loir et Cher, la petite vé-
role a dix enfans vaccinés, sur lesquels cette inser-
tion m'a développé aucun travail.4

M. Carré, médecin de I'hopital civil de Bourges,
a moculé la petite vérole 3 douze enfans précé-

* Quvrage cité, p. 105.

“ Rapport du Préfet du Tarn au Ministre de 1'In-
térieur, an 10, p. 11, 28.

¥ Mémorre cité, p. 20.

4 Rapport fait au Préfet le 15 germinal an q; et
Procés-verbal du 25 pluviose an 10, imprimé par ordre
de cet administrateur.
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demment vaccinés, sans avoir pu la reproduire sor
aucun d'eux.”

Le Comité médical de Reims a soumis publique-
ment a la contr'éprenve douze enfans auxquels la
vaccine , insérée depuis plus ou moins long-temps, a
Oté la susceptibilité de recevoir l'infection variolique,
qui ne s'est développée sur aucun d’eux.?

M. Rouger a moculé la petite vérole a vingt su-
jets a diverses époques de la vaccination. Il versait
dans les incisions le virus variolique encore coulant,
et jamais il n'a pu observer le plus faible mouve-
ment intérieur, le plus léger indice d'infection ge-
nerale. 3

M. Valentin a inoculé, en présence du Préfet du
département de la Meurthe et des membres de plu-
sieurs autorités civiles et militaires de Nancy, la
petite vérole a trente-deux enfans précédemment
vaccines. Aucun n'a éprouve de symptoéme fébrile,
ni le plus léger mal-aise, ni la moindre apparence
d’éruption. *

Quarante-sept enfans vaccinés avec succes, a des

* Journal de Médecine, tome 1V, p. 394.

2 Procés-verbal inséré dans le Journal de Médecine,
vol. II, p. 605.

3 Mémorre cité, p. 26.
4 Quvrage cité, p. O1.
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époques différentes, furent inoculés de la petite
vérole, dans une maison d'inoculation a Paris; on
ne put reconnaitre de signe dinfection variolique
sur aucun d'eux.”

De pareilles tentatives ont éi¢ faites par les Co-
mités de Troyes, T'ours, Amiens, Charleville; par
MM. Ranque, & Paris; Larrey, a Nismes; Malachin,
a Montbard; Moulinier, a Bellac; Portalés, a Anduze;
Derm, 2 Morlaix; et toujours les vaccinés ont éte inac-
cessibles a la petite vérole. *

Enfin, le Comité central voulant confirmer, par
une grande et imposante expérience, leffet pre-
servatif qu'il avait déja reconnu dans ses premiers
essais , inocula, en présence des médecins les plus
expérimentés et les plus célebres de la capitale,
la petite vérole a cent deux enfans, quil avait
précédemment vaccinés : tous ont résisté a l'n-
fection, 3

Dans ces nombreuses contr'épreuves, on a fre-
quemment observé que, le jour méme, ou le len-
demain de l'insertion, quelquefois plus tard, mais

-

t Recueil périodiquede la Société de Médecine, tome X1I,
p- 416,

= Note du Comité central, Journal de Médecine,
tome 1v, p. 380.

3 Proces-verbal du 30 brumaire an 10, 1nséré dans le
Journal Officiel du premier frimaire an 10.
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Jamais au-dela du cinquieme jour, il se manifestait
aux piquires un travail local, caractérisé par de la
rougeur, de la dureté, de I'élévation et un point de
suppuration. Ce phénomene fut avidement saisi par
les adversaires de la nouvelle méthode. Ils prirent
la matiére contenue dans ces boutons, l'inoculérent
a diftérens enfans, qui eurent une pelite vérole
éruptive. Alors, ils se hdterent de publier que la
vaccine mavait aucun effet préservatif, puisque la
matiere puisée dans un bouton dinoculation pra-
tiquée sur un vacciné, et reportée sur un sujet neuf,
produisait une éruption variolique.

Les auteurs de cette expérience, les publicateurs
officieux de ce résultat tout simple et tout naturel,
avaient sans doute oublié que le méme fait arrive
lorsqu’on inocule la petite vérole & un individu qui
I'a déja eue. Ils avaient omis de dire que les ino-
culateurs de petite vérole, enx-mémes, avaient ob-
scrve que cette imoculation produisait quelquefors,
sur des sujets qui avaient eu cette maladie, des
boutons varioleux , et que le fluide qui y est
contenu, quoique incapable d’affecter constitution-
nellement l'inoculé, pouvait servir & donner unc
petite vérole complete aux individus qui en sont
susceptibles.* Ce bouton, cet ulcére local est, en eftet,

t Traité historique et pratique de I'Inoculation de la
Petite Veérole, par MM. Falentin et Dezoteux, p. 63.
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un foyer dans lequel le virus variolique, n'ayant pu
s'assimiler a la substance de I'individu a qui la petite
vérole a enlevé cette aptitude, peut €tre repris avec
toute son énergie.

Clest ainsi que pensait Huxham ; il avait vu des
boutons varioleux affecter la peau des personnes qui
avaient eu déja la petite vérole : mais ici, disait-il,
« la contagion m'affecte que les glandes cutances,
le sang n'en est pas atteint, et laltération quiil a
soufferte la premiere fois quon a eu la petite vé-
role, fait quil n'en est plus susceptible. » *

Clest aussi ce que le docteur Chrestien, médecin
de I'Hopital Militaire de Montpellier, a confirme
par des expériences faites sur lui-méme. Il sest
inoculé la petite vérole par un nombre considérable
de piqures, et est parvenu, queiqu'il etit eu cette
maladie dans son enfance, a développer des pustules
varioliques, remplies d'une matiére eontagieuse,
et plusieurs symptomes dinfection générale, qui
wauraient pas eu lien, si, comme il en convient
lui-méme, il n'eit pas forcé la nature par le grand
nombre d'incisions quil sétait faites. *

* Essai sur les Fiévres, p. 100.

* Opuscule sur ['Inoculation , et sur la Méthode par
absorption. Montpelher , an g; m-8°, p. 104 a 116.
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Dans le cas dont il vient d’étre question, la parité
est exacte; et ce qui est vrai pour la petite vérole,
l'est ézalement pour la vaccine. T'outes deux affec-
tent la constitution de maniére que, dans le cours
de la vie, la petite vérole ne peut atteindre celui qui
a déja eu l'une ou l'autre; mais cette premicre infec
tion varioleuse ou vaccinale n'dte pas toujours i la
peau la faculté de réagir lorscue le méme virus l'ir-
ritera. Les médecins inoculateurs , les nourrices , les
garde-malades, ont fourni des exemples de cette in-
fection secondaire. On a vu, entre autres cas sembla-
bles, une nourrice qui avait eu la petite vérole, avoir
dix-neuf boutons au visage et sur la joue, ou la main
d'un enfant, convalescent depuis peu de jours d'une
petite vérole confluente, avait sans cesse reposé:* on
a vu également quelques vaccinés avoir , par suite de
I'inoculation de la petite vérole, un ulcére varioleux.
S’empressera-t-—ﬂn de conclure que ni la petite vérole,
ni la vaccine n'empéchent de contracter une seconde
fois la premicre de ces deux maladies? Non, sans
doute, puisqu'au contraire la conservation du virus
variolique, dans son foyer, prouve qu'il n'a pu réagir
sur toute I'économie, quil n'a pu s'assimiler a l'in-
dividu variolé ou vacciné, et que, par conséquent,

.

t Further observations on the variole vaccinee, by
Jenner.
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son action ayant eté purement locale, 1l y a eu un
eftet préservatf tres-prononce.

On pourrait méme , et avec une force de raison-
nement inattaquable, considérer, a 'exemple du Co-
mité médical de Reims, ce travail local comme une
preuve plus convaincante de leffet préservatif, que
la prompte dessiccation des piqtires. En effet, dans
ce dernier cas, la résistance quoppose la vaccine &
la petite vérole est occulte. Les antagonistes de la
nouvelle méthode peuvent dire que les piqires ont
été faites avec peu de soin, quon a simulé l'inser-
tion du pus variolique; mais toutes ces allégations
ne sont plus admissibles lorsqu’un travail se déve-
loppe aux piqures. Alors la résistance de la vaccine
est manifeste; c'est une espece de combat o le vi-
rus variolique échoue contre I'inaptitude du sujet
en Ctre atteint; c¢’est une lutte de deux ennemis en
présence, lutte de laquelle il ne résulte aucune réac-
tion sur le systéme. *

Veut on prétendre que ce travail local soit une
veritable petite verole ? Dans ce cas, il faut renon-
cer aux notions les plus claires sur la médecine; il
ne faut plus admettre comme de bons observateurs,
Van Swieten, De Haen , Tissot, qui disent formel-

t Journal de Médecine , par MM, Corvisart, Leroux
et Boyer, tome 11, p. Go7.
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lement que I'éruption n'est pas absolument neces-
saire a la petite vérole, soit naturelle, soit inoculée,
mais bien seulement la fievre.

On accorderait méme aux adversaires de la vac-
cine, ce qui est contraire a toute espece d'expérience
et a l'autorité des meilleurs observateurs, que ce
bouton est la petite vérole, qu'en résultera-t-il ? Une
preuve plus convaincante encore de la force supé-
rieure de la vaccine, qui borne et circonscrit dans
un seul bouton tout l'effet du virus variolique, qui,
chez d'autres sujets non vaccines, se serait développé
avec une éruption. Ce virus, pourra-t-on ajouter , a
commenceé a se mettre en action; mais, par un
bienfait de la vaccine, cette action a €Lé aussilot
énervee, et la petite vérole n'a pu parvenir a se dé-
velopper.

Il est donc bien évidemment prouveé que le travail
local qui se développe aux piqtres d'inoculation va-
riolique, pratiquée sur des sujets vaccinés, ne peut,
dans aucune circonstance , étre considéré comme une
preuve d'une infection varioleuse, et que, loin de
fournir un argument contre la nouvelle méthode ,
il ne sert qua confirmer sa propriété antivario-

lique.

2 Jettre du Comitd Central au Comité Médical de
Reims , Journal de Médecine, tome 11, p. 610.
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2° Contr’épreuves par cohabitation.

Un autre genre d'épreuves, auquel il était peut-
etre plus difficile encore que les vaccinés résistassent,
élait, sans contredit, un commerce habituel établi
entre eux et des malades sur lesquels la petite ve-
role suivait toutes ses periodes, et tantot avait une
marche bénigne, tant6t au contraire était accompa-
gnée de tous les symptémes de confluence et de ma-
lignité , qui la rendent si souvent dangereuse.

Ici, le virus variolique n’était plus porté dans une
ou plusieurs piqures, il n’était plus versé¢ dans des
incisions pratiquees sur un endroit particulier de la
peau ; tout le corps était pour ainsi dire plongé dans
une atmosphére varioleuse; les miasmes infects, non
seulement en contact avec tout le systéme cutane,
mais s'introduisant en méme temps par les narines,
les poumons, I'estomac, enveloppaient de toutes parts
les individus soumis aux expériences.

La cohabitation offrait donc un moyen plus cer-
tain que l'inoculation de confirmer la propriété an-
tivariolique de la vaccine. Il ne fut négligé par aucun
des meédecins qui suivirent les effets de la nouvelle
découverte ; et souvent les parens eux-mémes, n'e-
tant pas intimidés par 'appareil de nouvelles piqures,
n'ont pas craint dy soumettre leurs enfans, quoi-
quil soit bien constant que si la petite vérole avait
di se développer, elle aurait eu des caractéres plus
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dangereux que lorsquelle se manifeste en consé-
quence de I'inoculation.

Le docteur Miinch, médecin de la Cour de
Hanovre, a publié le fait suivant, certifié par le
magistrat du lieu : Une femme des environs de
Ratzcbourg , qui contracta, il y a trente ans, la vac-
cine en trayant une vache qui avait le cowpoz,
devint par la suite mére d’'une nombreuse famille.
Elle n'a pas eu jusqu’ici la petite vérole, quoiqu’elle
ait soigné ses six enfans, qui ont eu cette maladie a
diverses époques. Ses mains offrent encore depuis
trente ans les cicatrices de la vaccine.”

Parmi plusicurs faits cités par MM. Stromeyer et
Ballliorn, je me contenterai d'en rapporter un seul :
DansTété de 1800, la vaccine fut inoculée avec suc-
cés aux enfans de trois familles. lls demeurerent
avec des malades qui avaicnt la petite vérole, cou-
cherent dans les mémes chambres, et furent exposés
a l'air infecté de ces appartemens, qui étaient fort
petits, sans quils en ressentissent le moindre
eftet. ?

Le docteur Dumning avait inoculé la petite vé-
role a un fils du capitaine Birkead, dgé de quatre
mois , et en méme temps a lenfant de sa nourrice,

1 Kiikn, opus eitat. p. 46.

* Quvrage cité, p. 4.
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agé de deux ans. Le premier ne manifestant, au
bout de cinq a six jours, aucun signe d'infection,
fut transporté a Tantre extrémité de la ville pour
le mettre a I'abri de la contagion, et vacciné. Quand
la vaccine fut bien développée, il fut de nouvean
ramené vers la nourrice, dont T'enfant avait alors
unic centaine de boutons varioliques en pleine sup-
puration : ces deux enfans coucherent dés ce moment
dans le méme berceau, et ni 'un ni Pautre ne prit
la maladie de son compagnon. *

La Commission de Milan a laissé expres vivre
ensemble une trentaine d'enfans vaccinés , avec un
autre couvert de erosses pustules varioliques bien
caractérisees ; aucun d'eux ne donna le moindre in-
dice d'infection. 2

Le Comité médical de Reims rapporte qu’un en-
fant de seize mois, vacciné avec succes, fut exposé
depuis dans I'atmosphére d'une petite vérole con-
fluente, survenie a son frére, sans qulelle lui ait
été communiquée. Le local ou ces deux enfans res-
taient ensemble était trés-resserré, 3

Une mere de deux enfans, encore peu convaincue

1 Some observations on vaccination.,
Rapport cité, p. g7.

3 Rapport du =1 nivose an 9, p. 7.
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de la faculté anuvariolique de la vaccine, cede en
partie aux sollicitations de son médecin, et fait vac-
ciner celui de ses deux fils qu'elle aftectionne le moins.
Un mois apreés, la petite vérole attaque le fils qu’elle
n'avait pas osé d’'abord soumettre i la nouvelle ino-
culation , et lui fait perdre la vue; tandis que le vac-
ciné, qui n'a point cessé de prodiguer a son frere les
caresses ct les soins les plus assidus, w'a pas contracté
la maladie.”

M. Gauthier, chirurgien 4 Septmoncel, dépar-
tement du Jura, écrit aux rédacteurs de la Biblio-
theque Britannique que deux de ses enfans vaccinés
avec beaucoup de succes ont soigné leurs deux
freres qui avaient pris la petite vérole , sur-tout dans
le temps de la dessiccation : plusieurs fois ils ont en
les mains imprégnées de ce dernier virus; ni I'un
ni l'autre n'en a été affecté, et ils jouissent d'une
trés-bonne santé.

M. Voisin annonce que plusieurs personnes ayant.
eu la petite vérole a Buc, pres Versailles, les enfans
vaccings y vivent et les fréquentent sans précaution;
tous , jusqua ce jour, sent a I'abri de la contagion va-
rioleuse. 3 '

1 Journal de Médecine, par MM. Coryvisart, Leroux
et Boyer, tome 1v, p. 392.

3 Bibl. Brit., vol. X1X , p. 359.
3 Mémoire cité, p. 14.
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M. Blanche rapporte deux exemples d'enfans
vaccinés, qui ont bu, mangé, couché avec des va-
rioleux , pendant tout le temps de leur maladie , sans
éprouver aucun des effcts de la petite vérole; il
ajoute que beaucoup d'autres enfans vaccinés, ont
vécu intacts dans | hopital général de Rouen, ou la
petite vérole régnait depuis plus de huit mois.*

M. Portalés, médecin 3 Anduze, a fait cohabiter
un grand nombre de ses vaccinés avec des vario-
leux. « Ils ont, dit-il, couché et mangé ensemble;
plusieurs vaccines ont porté les habits des vario-
leux. La vaccine a éié pour tous un palladium
assure, » >

M. Plaichard-Choltiéres , médecin a Laval, écri-
vait au Comité central : « Il n'y a pas d'exemple
qu'aucun vacciné ait ensuite contracté la petite ve-
role, quoique plusieurs aient €té exposés a son in-
fluence, en habitant continuellement les mémes ap-
partemens que les varioleux, soit a I'hopital , soit en
ville, » 3 :

MM. Duboscq de la Roberdiere, médecin a Vire,

Lemerchier a Péronne, Lavergne a Lamballe, De-

* Ouvrage cité, p. 56 et 73.
* Journal de Médecine de MM. Corvisart, Leroux et

Boyer, tome 1V, p. 391.

s 1oid, 'p. 595,



({2x5%)
mangeon a Epinal, etc., ont répété ces expériences
et onl toujours vu les vaccinés résister a la contagion
dans laquelle ils les faisaient vivre.’

Mais aucune de ces épreuves n'est plus capable
d’entrainer la conviction que les suivantes:

M. Carré, médecin de I'hdpital civil de Bourges,
a fait coucher successivement douze enfans précé-
demment vaccinés avec un varioleux ; chacun d'eux
a passé deux nuits dans son lit, et est sorti de cette
épreuve avec toute la bonne santé dont il jouissait
auparavant. ?

M. Rouger a fait coucher un vacciné pendant six
nuits dans une trés-petite chambre o étaient trois
enfans couverts de petite vérole confluente. Pendant
ces sIX nuits, cet enfant a teteé le meme sein que
venait de quitter le plus jeune de ces trois variolés,
et cette cohabitation a été sans le moindre inconvé-
nient. 3

La Société de médecine de Bordeaux rapporte
les trois observations suivantes:

1° Un enfant de douze ans est vacciné le 6 prai-
rial. Le lendemain , sa mére est attaquée de la fievre,
prélude de la petite vérole. Cette femme n'avait quun

=

: Journal de Médecine , tome 1V, p. 394, tome 11, p. 604.
= Ibid. tome 1V, p. 594.
3 Ibid. p. 395
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seul lit pour elle et ses quatre enfans, qui continue-
rent d’y coucher avec elle. Le 15 prairial, elle était
couverte de pustules varioliques. Elle conjura son
chirurgien de vacciner ses trois antres enfans, pour
leur éviter le méme malheur, sil en était encore
temps. T'andis qu'on vaccinait le plus jeune, de vieilles
voisines croyant que cétait offenser la providence,
que de chercher a prévenir la petite vérole, emme-
nerent les deux autres enfans et les cacherent. Ces
deux derniers enfans ne furent donc pas vac-
cinés, et ils contractérent la petite vérole, I'un
huit jours et lautre dix jours apres. Les deux
vaccinés qui couchaient avec eux n'en ont pas €té
atteints.

2° Un enfant a la mamelle avait été vacciné de-
puis un mois, lorsqu’on lui donna pour compagnon
de lit un autre enfant du méme 4ge, atteint de la
petite vérole, et que sa mére ne pouvait plus allaiter,
parce qu'clle était attaquée de cette maladie. Ces
deux enfans prirent le méme sein, car leur nourrice
n'en avait qu'un. Le vacciné a demeuré impunément
en contact avec le varioleux, et celui-ci est mort de
sa maladie.

50 Un particulier de Dax fait vacciner ses sept
enfans; la vaccine prend sur six, et non pas sur le
septicme. Le pere, détourné par des conseils im-
prudens, refuse de faire vacciner une seconde fois
celui-ci, qui bientét aprés meurt de la petite ve-
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role, tandis que ses six fréres n'en sont pas atteints,
quoiqu’ils aient vécu avec lui.

Enfin, le Comité central a publié le résultat d'une
expérience semblable pratiquée en méme temps sur
trente-six vaccinés. « Chacun de ces individus a passé
au moius quinze jours dans une sall: oi1 cing enfans
avaient la petite vérole. Ils sont restés, pendant tout
ce temps, continuellement avec les malades ; ils pre-
naient leurs repas et ils jouaient pres d enx; plusieurs
ont couché dans leurs lits, a ' époque de la suppura-
tion et de la desquamation des boutons; 'on a fait
porter a d'autres les chemises des varioleux. Cepen=
dant cestrente-six enfans n'ont pas éprouvé lamoindre
altération dans leur santé, vi durant leur séjour pres
des malades, ni depuis qu'ils en sont €loignés. *

Dans plusieurs circonstances, on aréuni, en méme
temps, surlesmémes sujetslesdeux genresd €preuves,
I'inoculation et la cohabitation; et le succes a éte le
meme.

Le docteur Lentin, de Hanovre, inocula la petite
vérole a une petite fille de huit ans, qui avait “1é
vaccinée , et a son frére qui ne l'avait pas ¢té. La
sceur me prit pas la maladie, et le frere en fut at-
teint. Lorsque dans celui-ci les boutons entrerent

1 Rapport cité, p. 53.

2 Voyez le Journal Officiel du § pluviose an 10.
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en suppuration, il inocula encore une fois la sceur
avec de la matiere prise sur lui, et dont il se seryit
aussi pour faire la méme opération 4 un autre en-
fant. Celui-ci vit éclater, dans le temps déterminé,
une éruption considérable de pustules, tandis que
la sceur de I'enfant qui avait fourni la maticre ne
fut point affectée. Il la fit cependant coucher dans
le méme lit que son frére, pendant toute la durée
de sa maladie. *

MM. Andry et Auvity ont inoculé la petite vé-
role & cing vaccinés, qui ont vécu dans les dor-
toirs de l'hospice de la Maternité, au milieu des
miasmes varioleux , sans qu'aucun d'eux ait €té at-
teint de la maladie.

MM. Mongenot et Marin ont inoculé la petite
vérole a un enfant qui, depuis sa vaccination, n’avait
cess¢ d’habiter la méme chambre que les deux enfans
d’'une nourrice, tous deux affectés de cette maladie. ®

M. Fourmer vaccina trois enfans, le deuxieme
jour de la suppuration de la petite vérole dont était
attaqué un de leurs freres. Le neuvieme jour de la
vaccine, qui avait eté réguliere, il pratiqua sur I'un
d’eux l'inoculation de la petite vérole, qui ne pro-
duisit aucun effet. Cet enfant n'a pas cessé d'habiter,

—_—

1 Appercu des expériences faites sur l'lnoculation de
la Vaccine, a Hanovre, Vienne et Berlin, p. 11.

¢ Journal de Médecine, tome 11, p. 213.
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la nuit et le jour, la chambre du varioleux, et a
méme €Lé en contact avec lui. *

3° Can:r’e}:rezzms par le retour des épffféﬂzifs
varioleuses.

Si, a toutes ces preuves de l'effet preservatf de
la vaccine, nous joignons celles qui résultent du
séjour des vaccinés dans les lieux oun les épidémies
varioleuses, exercant la plus active comme la plus
funeste influence, les ont toujours épargnes, nous
aurons un degré de certitude qu'aucune découverte
n'a pas encore obtenu.

Aimsi M. Kreisig affirme que, sur cent quatre
enfans qu’il a, lui-méme, vaccinés a Wittemberg,
aucun na é€té atteint de I'épidémie varioleuse qui
regne dans cette ville, quoiquils n’aient pu éviter
son mfluence. *

IVIM. Stromeyer et Ballhorn disent que I'épidémie
de petite vérole qui régna généralement & Hanovre
pendant quinze mois, et qui n'a attaqué aucun indi-
vidu vacciné, fournit une preuve suffisante de I'effi-
cacité du nouveau préservatif. Ils ajoutent que, dans
I'hiver de 1799 4 1800, temps ou I'épidémie fut tres-
meurtriére a Langenhagen, grand village pres de

t Quvrage cité, p. 39.

= Kiihn , opus citat. p. 46.
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Hanovre, la vaccine fut inoculée a des enfans de
plusicurs maisons, qui furent seules €pargnées de
I'épidémie , quoique tout le voisinage en fut infecté.*

A Francfort, au milieu d'une épidémie varioleuse
trés-meurtriére, on n'a vu aucun vacciné en étre
atteint, quoique le nombre sen élevdt a plus de six
cents.

A Laveno, a Intra, i Stresa, i Sesto Calende, i
Busto Arsiccio, bourgs et villages, situés sur les
deux rives du Lac Majeur, pres Milan, la petie
vérole épidémique a respecté tous les vaccines. ®

Le docteur Odier, de Geneve, a acquis la certi-
tude de l'effet préservatif de la vaccine, par la comr
munication directe ou indirecte que tous les vac-
cinés ont eue nécessairement au milien de I'épidémie
de I'an 8, avec une grande multitude d'enfans at-
teints de la petite vérole, dans tous les quartiers
de la ville, et qui, pour la plupart, a dater du
vinglieme jour, se répandaient librement dans les
rues, dans les places publiques , dans les promenades,
dans les églises, dans les écoles. Tous les vaccinés
sont restés intacts au milicu de ces foyers de con-
tagion, et des ravages toujours croissans d'une €pi-
démie trésrépandue.

r Quvrage cité, p. 42, 49.
* Rapport de la Commission de Milan, p. 94, et sulv.
> Rapport au Préfet du Léman, p. 25.
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La Sociéié de médecine de Bruxelles regarde
comme la preuve la plus convaincante de la pro-
priété antivariolique de la vaccine, la résistance que
les vaccinés ont opposée dans cette ville & une épi-
démie varioleuse trés-meurtriere, qui n'a épargné
que fort peu d'individus.*

La petite vérole régnait avec fureur a Peronne,
pendant le mois de pluviose an g, ¢poque a laquelle
le docteur Lemerchier y antroduisit la vaccination.
Aucun vacciné n'en a €€ atteint, quoique tousy alent
€L€ exposés. *

M. Grosjean, médecin a Plombieres, écrit que
des épidémies varioleuses, qui ont laissé et laissent
intacts les vaccinés, sont, dans les moniagnes des
Yosges, une preuve sans réplique de la vertu pré-
servative de la vaccine.3

Dauns un hamean du département de la Nievre,
M. Desbarres, chirurgicn a Asnans, a vu cinq enfans
périr d'une petite vérole épidémique , tous les autres
contracter cette maladie, et trois seulement, qui
avaient été soumis a la nouvelle inoculation , braver
les ravages de la contagion qui les entourait de toutes
parts. *

1 Rapport du 15 thermidor an g, p. 11.
2 Journal de Médecine, tome 11, p. 112.
3 Ibid, tome 1V, p. 393.

4 Ibid. p. 392.
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M. Boiiet, médecin a Estrepagny, pres Gisors,
assure que cent cinquante enfans, vaccines dans huit
villages voisins, y vivent au milieu de I'épidémie de
petite verole, qui bientdt n‘aura épargné queux seuls,
Il ajoute que cette maladic n'a pas encore penétré i
Estrepagny , probablement a cause du trés-petit nom.
bre de sujets qui restent soumis a I'influence épidé.
mique de la contagion. *

MM. Tarbes a Toulouse , Sarraud a Fleurance,
Gardé a Avesnes, Gendron a Chiteau du Loir, La-
vergne a Lamballe, Portales a Anduze, etc., confir-
ment les mémes résultats observés dans les memes
circonstances.

M. Lantrac , médecin a Auch, annoncait, enlang,
que tous les individus vaccinés vivaient constam-
ment avec des personnes infectées de la petite vérole
qui régnait épidémiquement dans cette ville, et qui
y €tait assez meurtriere. Ils s'amusent, dit-il, cou-
chent ensemble, mangent et boivent dans les mémes
vases ; il n‘en est pas un qui jusqu’ici ait éprouve la
moindre atteinte du virus variolique. 3

Le Préfet du département de la Dyle annoncait
au Ministre de l'intérieur que la petite vérole avait

¥ Journal de Médecine, tome 1v, p. 391.
2 lbid. p. 391, 392, 393, 394

> Mémoire sur la Vaccine, Auch, in-8°, p. 5.

e !
e
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regne pendant le deuxieéme trimestre de l'an 10, et
que le sixieme des enfans qui en furent atteints en
a été la victime. « Jai acquis, ajoute-t-il, la certitude
quaucun des individus vaccinés n'avait eu la petite
verole, !

Le Préfet du département de Seine et Oise, af-
firme d'apres le rapport du maire de Garches, vil-
lage pres Versailles, que, sur cinguante-un enfans
vaccinés dans cette commune et dans d'autres cir-
convoisines, aucun n'a eté atteint de la petite vérole,
qui regne depuis deux mois dans ces cantons , quoi-
que la plupart d'enir’eux n'aient cessé de fréquenter
des individus infectés du virus variolique, et de coha-
biter avec eux.?

L’epidémie varioleuse qui a régné a Paris a la fin
de I'an 10, et sur-tout au commencementde l'an 11,
a offert au Comité central le moyen de compléter
ses preuves sur la question qui 'occupe. Il a pris les
mesures les plus exactes, pour étre informé de tout
ce qui pourrait arriver aux individus vaccinés par ses
soins; et le résultat de ses recherches en ce moment
est que, sur le nombre de ces individus ou enfans,
lequel monte a pres de pix miLLe, 2/ n'en est au-
cun qui ait été atteint de la contagion de la

—

1 Journal de Médecine, tome 1v, p. 395.

2 Voyez le Journal Officiel du 8 pluviose an 10.
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petite vérole. Ce grand et important résultat est so.
lidement établi, ez ne souffre aucune exception.

Enfin, dans plusieurs circonstances, les épidémies
varioliques ont paru étre repoussées, @ mesure que
la vaccine était en méme temps, et dans les mémes
lieux , inoculée a un tres-grand nombre d’enfans.

Dans le comté de Neufchdtel , dans les montagnes
de la Suisse, et dans le Val-de-T'ravers, ou la petite
vérole commencait a se manifester d'une maniere ef-
frayante, au mois de février 1801, on l'a repoussee
par la vaccination en masse. Par-tout on a eu la sa-
tisfaction de voir que, parmi ceux qui ont €1é exposés
a la contagion, les vaccinés seuls se sont trouvés inac-
cessibles a ses atteintes.? '

Le docteur Sacco, directeur général de la vac
cination dans la République Italienne, a fait vacciner
en deux mois, dans le département du Mella, qua-
torze mille individus, et est parvenu par ce moyen
a arréter en tres-peu de temps le fléau de la petite
vérole épidémique.?

M. Rouger a suspendu dans le quatricme arron:
dissement du département du Gard, les progres

! Voyez le Journal Officiel du 6 frimaire an 11,
3 Bibl. Brit., vol. XVI, p. 297.

3 Lettre du 18 juillet 1802, 1nsérée dans la Bibl. Brit.
vol. XX, p. 397,
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d'une épidémie varioleuse, en inoculant la vaccine
dans les quartiers o la petite vérole était déja éta-
blie, et en continuant ses vaccinations dansla direction
quelle affectait.”

Depuis que M. de la Rochefoucault-Liancourt a
fait vacciner par M. Guerbois tous les enfans de
Liancourt et des communes environnantes, il n'y
a pas un seul exemple de petite vérole survenue
dans tout le rayon du pays, ou chaque jour il mul-
tiplie les preuves de son zcle et de sa philantropie.

M. Haguenot , medecin a Pézenas, ne doute pas
quau moyen du nouveau procédé, il n'ait forcé une
épidémie varioleuse a désemparer de denx villages
ou 1l a vaccine prescue tous les enfans. Ceux-la seuls,
ajoute-i-1l, ont €té épargnés, qui ont €lé vaccines,
et tous les autres ont contracté la petite vérole. 3

M. Fournier , médecin a Gisors, pense que la pe-
tite vérole épidémique , dans plusieurs villages voisins
de cette ville, n'y pénetre point par le bienfait de la
vaccine, qui a €té inoculée a plus de deux cents de
ses habitans. 4

Le Comité central, en publiant les ravages de la
petite vérole pendant I'épidémie qui vient de cesser ,
annonce que la vaccination, ayant €té constamment

[

1 Quvrage cit€, p. 25.

2, 3, 4 Journal de Médecine, tome 1V, 392, 394, et
301,
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pratiquee sur les enfans des hospices de la Pitié et
des Orphelins, I'épidémie n'a pu penétrer dans ces
deux maisons, placées cependant dansdeux des quar-
tiers de Paris ou la petite vérole s'est fait le plus sen-
tir, La Commission de Milan avait aussi observé que
cette maladie se montrait constamment chaque mois
de I'année dans I'hépital de Sainte - Catherine, et
qu'elle n'y paraissait plus depuis I'introduction de la
vaccine. Ainsi, trois hospices sont préservés de lg
contagion par l'effet du nouveau procédé ; et clest,
en petit, la preuve de la possibilité d'arriver au point
d'extirper la variole, et de la bannir du continent ou
du monde entier. *

Tels sont tous les faits que j'ai pu recueillir sur
la propriété antivariolique de la vaccine. Leur en-
semble présente a'homme impartial , a 'observateur
dégage de toute espece de prévention et d'intérét, un
résultat imposant , inattaquable.

On peut sansdoute les multiplier; mais on ne peut
rien ajouter a leur force. Ces preuves assurent le
triomphe de la vaccine; elles lui font chaque jour
des prosélytes nouveaux , et réduisent au silence ses
ennemis les plus prononces. Il faudrait, en efft , avoir
plus que de la prévention , pour opposer a des expé-
riences si décisives une résistance opinidtre. Les mé-

1 Note du 5 frimaire an 11, insérée dans le Journa!
Officiel du 6 frimaire an 11.



( 225 )

decins Francais ne peuvent étre accusés d'avoir adopté
servilement l'assertion des Anglais; ils n’ont pas mis
dans leurs expériences une timidité et une réserve
capables d'altérer les résultats qu'ils cherchaient; ils
ont, au contraire , tout fait pour détruire de fond en
comble la découverte de Jenner. La gloire du Comité
central etait plutétintéressée a prouver l'incertitude du
préservalif, el a prévenir une erreur, qu'a suivre une
route que d'autresavaient tracée, C'est ainsi qu'onavait
vu la Sociéte Royale de Médecine, sur le rapport du
docteur Thouret, shonorer davantage en proscri-
vant les jongleries du magnétisme animal, qu'clle
n'etit obtenu de considération en adoptant la doctrine
de Mesmer.

A présent, si, de l'utilité qui résulte de la nouvelle
méthode pour les individus pris isolément, on s'é-
leve a la considération de T'utilité plus immense en-
core (u'elle offre relativement a la conservation de
la population, et aux probabilités de la vie considérées
dans un grand nombre d'individus, on verra se dé-
ployer une autre série d'avantages bien capables de
fixer I'attention des gouvernemens sages et éclairds.

Influence de la Vaccine sur la population.

L’bistoire de la Médecine nous apprend qu’il y a
eu des épidémies variolenses si meurtricres, que
des familles entieres ont été enlevees, des villages

15
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dépeuplés, des travaux de manufacture arrétés, dos
villes commercantes ruinées, des provinces dans la
désolation , et que quelquefois le cours de la justice
a été suspendu. On sait que, dans certains pays, la
petite vérole est mortelle pour le plus grand nombre
des habitans, qu'elle laisse des traces souvent ter-
1ibles a ceux qu'elle épargne; et, si I'on s'en rapporte
a quelques écrivains qui ont rapproché le nombre
des morts de celui des personnes mutilées ou défi-
gurées par cette aftreuse maladie, il faut admetre
que le quart du genre humain est victime de ses
clfets.

Bernoulli, Montucla, d' Alembert, La Conda-
mine, ont cherclié a €ablir des calculs exacts sur
I'étenduc de ses ravages; et , en comparant les registres
mortuaires de Londres, Geneve, Roterdam, de quel-
ques provinces de la Suéde et de I'Ecosse, ils sont
parvenus a ce grand et terrible résultat’, annoncé
par La Condamiue: « La petite vérole nous de-
cime. » _

Or, sil est vrai que la dixieme partie du genre
humain pcrisse de la petite vérole, s'il est également
vrai, comme le démoutre lhistoire de certaines cpi-
démies, quil périt tantét un cinquieme, tantét un
septicme de ceux qui en sont altaqués, que quel-

v Traité de U'lInoculation de la Petite Vérole, par
MM, Dezoteux et Valentin, p. 11q.
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quefois méme a peine un malade sur dix parvient
a en ¢chapper, * et qu'en prenaut un terme moyen,
la proportion de la mortalité par la petite vérole soit
d'un dixitme, on sentira qu'un procédé, qui prévient
des ravages aussi désastreux , mérite en méme Lernps
la soliicitude des gouvernemens, la reconnaissance
des peuples, et le zele éclairé des médecins.

Il est certain que la vacane rend a la population
tous ceux que la petite verole aurait enievés; # en
France, seulement, elle peat, dans un siecle, sauver
la vie & trois milhons d hommes, 3 dont lI'influence

1 Cest ce qu'on a ohservé dans I'épidémie de Glascow,
en 1768. Les ravages de la petite vérole [urent terribles
a Paris, en 1720 : vingt mille personnes en périrent. 1l
en fut de méme a Montpellier , en 1744, ou on porte le
nombre des enfans qui en furent victunes a plus de deux
mille. Enfin, on sait que, dans les quatre mois du com-
mencement de l'an 11, le quart des décédés, a Paris,
fut enlevé par la petite vérole. -

2 La Commussion de Milan observe gue la mortalité est
déja beaucoup diminuée dans I'Hopital Sainte-Catherine
de cette ville, depuis que I'on n'y compte plus les morts
qui avaient lieu auparavant par l'effet de la petite vérole
naturelle. Rapport cité, p. 218.

3 Cette assertion est fondée sur un calcul de La
Condamie, qui écrivait, en 1754, que, s1 I'tnoculation
était devenue géuérale en France, depuis 1722, cest-
a-dire depuis trente-deux ans, on eut sauvé la vie a pres
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b
sér le cominerce, I'industrie, les sciences, et la force
réelle de I'Etat, est incalculable,

Une autre considération différente de la préceé-
dente,; puisqu’elle n'embrasse point 'avenir , résulte
del'observation des probabilités de la vie, considérées
pendant la marche de la vaccine sur le trés - grand
nombre de sujets qui se la font inoculer.

On avu ( page 153 et suivantes ) que, sur pres d'un
million d'individus vaccinés dans tous les pays ou la
nouvelle méthode a pénétre, on peut en citer tout
au plus douze qui soienit morts pendant le travail de
la vaccine, et tous par des causes élrangeres a celte
maladie ; or, si dans I'dge ou, d'apres des calculs
exacts, la probabilité de la vie est la plus grande,
il meurt en quinze jours une personne sur six cents,
et que, sur pres d'un million d'individus vaccinés qui
se trouvent dans cette époque privilégiée de la vie,
douze seulement soient morts en sept ans, on doit
conclure que ces derniers ont une chance de vie
beaucoup plus grande que ceux quon ne vaccine
p as

On est donc porté i croire que cette absence pres-
que totale de la mortalité pendant le cours de la vac-

==

d’un million d’hommes, sansy comprendre leur postérité.
Par conséquent, en quatre-vingt-seize ans, la vaccine,
qui est beaucoup plus douce que I'inoculation, empéchera
trois millions d’hommes de périr de la petite vérole.



(1229)

eine estune conséquence de I'action qu’elle commu-
nique a tout le systéme. La fieyre, qui quelquefois
accompagne son développement , ranime le principe
vital, prévient peut-étre, par le mouvement qu'elle
unprime a I'économie, une maladie plus sérieuse ;
elle amene une crise salutaire, qui détermine une
espece de dépuration, rétablit dans l'individu I'équi-
libre rompu par tant de causes diverses; et, sous ce
rapport , on peut dire que la vaccine augmente les
probabilités de la vie.”

Lpoque de Deffet préservatif.

Mais a quelle époque du cours de la vaccine Tef-
fet présecvauf a-t-il lieu? A-t-on pu déterminer, par
des expcriences exactes, le jour ol elle a imprimé

-
—

¢ Le docteur Odier ajoute, avec raison, que, pour pou-
voir adopter cette conclusion, 1l faudrait d’abord que
I'on elt par-devers so1 un grand nombre d’années d’ex-
périences, pour pouvoeir calculer la moyenne de la pro-
babulité de la vie des inoculés vaccins sur une base aussi
étendue que celle sur laquelle on calcnle la moyenne de
la probabiité de vie en général. Il fandrait encore que
cette dermeére n'eit été calculée que sur des enfans aussi
bien portans que ceux auxquels on inocule la vaccine ;
et c'est ce & quol on n'a point eu égard dans les tables
générales de probabilité de vie. Bibl. Brit., vol. X1V,

p. 289.
Cependant , quelle que soit la valeur de cette objection,
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a I'économie la résistance qu'elle doit opposer toute
la vie a l'infection variolique?

Cette question, I'une des plus importantes de la
nouvelle méthode, n'est pas encore résolue. 1l faut
des expériences nombreuses, exactes, pour parvenir
a quelque certitude sur ce sujet. Nous ne trouvons
dans les auteurs que de simples appercis fondés,
tantot sur une ou denx inoculations de petite vérole
pratiquets pendant la marche de la vaccine, tantot
sur une seconde vaccination, faite avee la matiere
d'un premier bouton, tantit enfin, sur apparition
ou simultanée, ou plus ou moins cloignée de la pe-
tite vérole; aussi nous sommes encore dans une
incertitude trés-grande sur ce point essentiel de Phis-
toire de la vaccine.

Cependant essayons de tirer de ces faits quelques
resullats ; exposons d'abord les expéricnces qui ont
rapport a cetle question, et tachons ensuite, en exas
minant quel est I'intervalle qui sépare le moment de
Nofection de celui du développement de la petite
verole, de faire servir I'anzlogie a la solution de ce
probléme.

Woodwille a inoculé la pe ite vérole a quatre per-

il est certain quon ne peut que tres-difhciiement se
refuser a admettre que la vaccine semble avoir, par le
mouvement qu'elle a suscité dans les vaccinés , augmenté
leur viabilité.
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sonnes le onzieme jour de la vaceine; il s'est mani-
foesté une inflammation considérable, qui disparut
pardegrés le cinquiéme jour sans autres sy mp-
tomes.* Tous les autres essais qu'il fit avant cette
époque furent suivis de la petite vérole, et, dans
ceux quil tenta apres, les piqires s'effacerent promp-
tement.

La Commission de Milan n’a point fait I'expé-
rience par l'inoculation de la petite vérole, elle n'a
meme rien tente a cet égard ; mais elle a profite d'une
circonstance fortuite pour soumettre la question au
calcul de quelques probabilités. Une petite fille, apres
s'élre égratigné un bouton vaccin quiétaita son période
de maturité, porta au poignet la maticre de son ¢gra-
tignure, qui produisit un autre bouton. Le premier
continua son cours, qui fut complet quatre jours
apres (le onzieme jour de la vaccination); le bouton
sccondaire commenca & donner des signes rétro-
grades deux jours apré*s son apparition , et se
dessécha prampmmenz. '

M. Mongenot inocula 4 quatre enfans la matiére
de leurs propres boutons, les huiieme, neuvieme,
dixieme et treizicme jours. Dans les trois premiers,
il s'est développé un travail de la méme nature que

= w
* Rapport sur la Vaccine, traduit par le docteur

dubert, 1°7, 11°, %x°, XXT11° Cas.
z Rapport cité, p. 112.
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eelui qui s'observe sur les individus qui ont eu déja
la petite vérole ; tout était desséché en quatre ou
cing jours. Dans le dernier, les piqtires se cicatri-
sérent promplement,

Nous voyons donc que le onzitme jour semble
étre la limite au-dela de laquelle la petite vérole et
la vaccine ne peuvent plus se développer, ni mani-
fester aucun travail sur l'individu qui a été vac-
cine,

A présent, si nous voulons connaitre la durée du
temps pendant lequel le virus variolique, recu par
I'atmosphere , peut rester stationnaire dans I'écono-
mic avant de faire explosion, nous verrons que
Van-Swieten a recueilh des observations qui prou-
vent, que les deux extrémes de la durée de son mertie
sont le cinquieme jour et la onzieme semaine depuis
son introduction dans le corps.™ Le docteur Hay-
garth pense que la période entre le moment d'in-
fection et le commencement de la fievre varioleuse
se termine généralement le onzieme jour. Son opi-
nion est €tablie sur plusicurs faits positifs,* qui se
rapportent assez exactement a ceux de MM. Wood-
wille, Mongenot, et de la Commission de Milan.

e

* Co ument. in 1585 Aphor. Boerhaavii , vol. v, p. 37.

2 Recherches sur les Moyens de prévenir la Petite
Veérole, traduction de M. De la Roche. Paris, in-8°,
1786, p. 23 el suiv, .
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C'est celle a laquelle nous pensons qu’il faut se ranger
dans I'état actuel de nos connaissances.

En admettant donc que le virus variolique puisse,
en genéral , rester onze jours sans manifester sa pré-
sence, il est évident que la vaccination pratiquée
Fun de ces onze jours n'empéchera pas le dévelop-
pement de la petite vérole qui aura une antériorité
marqueée sur la vaccine. L'individu aura recu, avant
d'étre vacciné, linfection, qui nécessairement se
manifestera pendant le cours de la vaccination.

Clest ce que 'expérience a compléetement déemon.
tré. En effet, lorsqu'on rapproche tous les exemples
eépars de la collision de la vaccine et de la petite ve-
role, on ne trouve que des cas trés-rares, ou cetle
dermere maladie se soit développée apres le onzieme
jour de la vaccination, et il n'en existe pas ou on
l'ait vue apres le quinziéme. Les Médecins de Ha-
novre lont vu paraitre le quinzieme jour de la
vacciation, qui fut tres-régulicre, sur un enfant
dont le frere en érait atteint lorsquil fut vacciné.”
Le professeur Kluiskens, de Gand, I'a observée, le
treizieme jour de la vaccination, sur un enfant qui
habitait une maison ou était la petite vérole. M. Blan-
che rapporte qu'un enfant qui avait communiqué
avec un varioleux eut, le treizieme jour dune vac
cination régulicre, une €ruption de petite vérole,

v Appercu des Expériences Jjaites @ Hanovre, p. 10,
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.
qui marcha promptement vers la dessiccation.”™ Dans
tous les autres exemples, on voit la petite vérole pa-
raitre le méme jour que la vaccine,* ou bien se
développer le lendemain de la vaccination, 3 quel-
quefois le troisieme jour,* le quatricme,” le cin-
quieme,® le sixieme,7? le neuvieme,® le onzieme.?
Alors les deux maladies marelient ensemble, sous
vent sans se conlondre. Quelquefois, sur-tout si la
vaccine se développe en méme temps que la petite
vérole, on dans les premiers jours de son éruption,
cette derniere maladie dénature la vaccine , et la con-

—

1 Quvrage cité, p. 75.

2 Rapport de la Société de Medecine de Bruxelles , p. 6.

3 Bibl. Brit.,vol. XV , note de la page 280 ; ouvrages de
MDM. Fournier, p. 52 ; Rouger, p. 32; Stromeyer, p. 131.

4 Ouvrage de M. Blanche, p. 75.

> Ouvrages de MM. Vousin, p. 143 Decarro, p. 257;
Odter, p. 22.

6 Ouvrages de MM. Odier , p. 22 ; Blanche, p. 73;
Tarbeés, p. 475 Stromeyer, p. 115.
| 7 Journal de Médecine, tome 1, p. 322; ouvrages de
MM. Valentin, p. 6o ; Stromeyer, p. 110, 1133
Tarbés, p. 48 ; et des Médecins de Hanovre, p 37.

8 Ouvrages de MM. Stromeyer, p. 106; Falentin,
p- 60; Blanche, p. 74.

9 Quvrage de MM. Rouger, p. 37 ; Stromeyer, p. 1373
E:ibl. Brit. , vol. XyI1; p. 394.
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vertit en un veritable bouton varioleux.™ Il n'est pas
rare non plus qu'un bouton conscrve son caractére
vaccin jusqu'au huitieme ou neuvieme jour de la
petite vérole, que la maticre qu’il contient donne
alors la vaccine, et que le lendemain ou le surlende-
main, I'éruption variclique s'en empare, et le fasse
dégénérer en ulcere variolique. * Mais, le plus sou-
vent , la vaccine influe d'une mamére marquée sur
la petite véiole, elle semble lui faire perdre de sa
violence, si cette derniére maladie ne se déclare que
lorsque la premicre est au sixieme ou septicme joun ;
tandis que si la collision a lieu dés les deux ou trois
premiers jours, la petite vérole conserve son type
primitif, et ne recoit de la vaccine aucune espece
d'influence.3

Il parait donc que l'effet préservatif de la vaccine
commence a avoir licu au moment ou se manilestent
les impressions constitutionnelles, spécifiques, quel on
observe ordinairement le neuvicme ou le dixieme
jour, et que c'est a I'époque a laquelle le fluide vac-
cin cesse d'étre reproductif, et que le bouton entre
dans son état passif,* qu'un sujet vacciné peut ctre

Cuvrage de MM. Stromeyer et Balhora, p. 18 et 45.

5]

Appercu des Expériences faites a Hanovre, p. 57.

L2

Voyez, p. 157.

&

Rapport de la Commission de Milan; p. 112 et 249.
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jugé naccessible a la contagion de la petite vé-
role.

S. V8. Examen des circonstances jfavorables
a la vaccination.

Lorsqu’on se rappelle qu'a proprement parler,
la vaccine n'est jamais une maladie, qu'elle n'alicre
que d'une maniere insensibic les fonctions de 1'in-
dividu sur lequel elle se développe, quielle n'est la
cause prédisposante d'aucune espece daffection,
quelle n’en complique aucune, que toute son action
se borne aux piqires qu'exige son insertion, et qu'on
n'a encore aucun exemple qu'un vacciné soit mort
par le fait de la vaccination, on doit naturcllement
conclure gue tous les dzes, toutes les circonstances
de la vie, toutes les saisons, sont favorables a 'em-
ploi de la nouvelle inoculation. A

Cependant , chaque maladie, si légére qu'on la sup-
pose , étant accompagucée d’une irritation du systéme
nerveux, et de mouvemens fébriles, par conséquent,
étant susceptible, dans des circonstances imprévues,
dinfluer sur tout le systeme, des médecins trés-pru-
dents ont, dans les premiers temps, jugé convenable
d'assigner quelques regles pour la pratique de la vac-
cine. En effet, cette susceptibilité, qui dépend du
dezré de lirritation et de la disposition plus oumoins
grande du snjet, quoique moins {ondée dans la vac-
ewe, puisque lirritation est tresdéztre, n'drait ce-
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pendant point une considération quil fallait négliger.
On avait a craindre, dans les premieres expériences,
quelle ne détermindt quelgues symptémes spasmo-
diques chez un individu nerveux, comme clle au-
rait pu produire une inflammation o elle aurait ren-
contré de l'aptitude a en causer.

Il a donc ¢té tres-sage d'employer d'abord des pré.
cautions qu'une experience plus grande nous permet
aujourd hui de négliger dans beaucoup d'occasions,
mais que l'extréine prudence ne nous pardonnerait
pas d'oublier. La médecine, dans cette circonstance
comme dans beaucoup d'autres, a sans doute pro-
fité des réflexions d'individus absolument étrangers
a l'art; ct I'intime conviction dans laquelle j'ai vo
plusieurs meres sur I'mnocuité de la vaccine leur a
suggere un argument que je trouve sans reponse, et
qui désormais peut diriger notre conduite. « La vac-
cine, disent-clles, méritanta peine le nom de maladie,
et étant un préservatif reconnu de la petite vérole, il
est plus prudent de I'employer dans telie circonstance
de la vie, et a tel d4ge que ce soit, que d'attendre la
petite vérole, qui peut , dans les mémes circonslances,
se déclarer et étre mortelle. »

Quoique tout soit favorable a la pratique de la nou.
velle inoculation, il est cependant des observations
générales sur l'dge, I'élat de la santé, et les saisons,
que je ne dois pas omettre, et dans le détail dusquelles
Je vais entrere
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Arr. | Age auquel on peut vacciner.

Le docteur Jenner a fait vacciner un enfant, vingt
hcures apres sa naissance; cette opération eut un plein
succes. Lie développement fut régulier, sans indispo-
sition apparente , et I'inoculation subséquente de la
pctite vérole ne produisit aucun effet.

Woodwille, comparant la vaccine et la petite ve-
role inoculée dans les trois premiéres années de la
vic, observe avec beaucoup de raison que la pre-
miere est beaucoup plus bénigne que 'a seconde, de-
puis trois ans jusqu'a 10 ans. Aussi il donne pour
précepte, de vacciner dans cet intervalle.”

Le docteur Odier a vacciné plusicurs enfans pen
de jours apres leur naissance. Tous ont eu une vac-
cine des plus régulieres et des plus heureuses. Il pense
qu’en vaccinant les enfans avant qu’ils aient coura
ancime chance de prendre la petite vérole, avant
méme de les envoyer en nourrice, on parviendra
a ¢reindre la petite vérole. 3

t Further observations, Bibl. Brit., vol. XV , p. 275.

¢ Extrait de son Rapport, Dibl. Brit. vol. XII,
ps 279, 282.

3 81 cet usage, que les médecins Genevois ont intro-
cuit, en priant les pasteurs de distribuer aux parens de
tous les enfans quion leur présentera a baptiser, un avis



( 239 )

Lie docteur Decarro cite des exemples de vacci-
tions trés-heureuses, pratiquces le sixitme, onzieme,
et quinzicme jour de la naissance. !

La Commussion de Milan, éclairée par le savant
“ouvrage du professeur Fontana, * pense que, comme
la mortalité est énorme chez les enfans d'un dge
tendre, c'est une raison - d'inoculer principalement
la vaccine a cet dge, puisqu'clle scule peat diminuer
beaucoup cette mortalité, qui nest considérable que
parce que la petite vérole y contribue puissamment.
Aussi, dans I'hdpital de Sainte-Catherine , on sou-
met genéralement a la vacane tous les enfans a la
mameclle, le troisicme ou le quatricme jour de leur
naissance, et leur santé n’en est nullement altérée.3
Il est certain que je n'ai jamais vu de ficyre mar-
quée survenir a la vaccine dans la premicre année

imprimé propre a les éclairer sur les avantages de la
vaccination a cette époque; si, dis-je, cet usage devient
géuéral , la vaccine aura bientot expulsé de I'Europe la
petite vérole. Note d'Odier, Bibl. Brit., vol. X¥,p. 276,

t Quvrage cué, p. 142.

a. Dissertazione di arithmetica politica sopra il modo
di calcolare la vita media dell’ uomo, e sopra leriore
degli scrittori d' arithmetica politica, e di qualche gran’
geometra, di confondere la vita media cosca vita fulura
probabile. Milano , an 7.

> Rapport cité, p. 140,
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de la vie; les méres ont quelquefois observé que leur
nourrisson avail eu pendant quelques heures un peu
plus de chaleur que de coutume, ou bien qu'il avait
¢té un peu plus endormi.

On peut donc vacciner les enfans dés le jour
méme de lear naissance, sans redouter de la part
de la vaccine une action trop forte et dangerecuse
pour l'individu qu'on y soumet. Je sais qu'une suite
de révolutions produites par le développement suc-
cessif des organes, arrive dans les deux premiers
mois de la vie, que beaucoup d'enfans périssent a
celte époque, et quun événement funeste, bien es-
sentiellement indépendant de la vaccine, peut influer
sur l'opinion du vulgatre au point de rendre le succés
de la découverte, difficile, tardif, et méme incertain.
Mais peut-on mettre en balance la vie des enfans en
bas dge, avec les absurdesraisonnemens des iommes?
et doit-on sacrifier a des considérations aussi puéri-
les les avantages d'une méthode utile, et essentiel-
lement incapable de nuire? Liattention, trés-louable
sans doute, de ne point donner de prise aux futiles
objections des adversaires de la vaccine,, ne doit pas
nous empecher de porter des secours, dont le but
est de sauver la vie. !

L autre extréme de I'dge n'est pas un obstacle a la

* Rapport de la Commussion Médico-Chirurgicale de
Milan, p. 147. '
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vaccination. La vaccine se développe sur les vieillards
comme sur les enfans; ils en sont ordinairement plus
sensiblement indisposés, mais jamais d'une maniére
alarmante. Jenner dit, dans son second ouvrage,
que chez les mdividus dgés, 1l arrive souvent, sur-
tout dansla vaccine naturelle, que le bouton se creuse
et se convertit en un ulcere rongeant, dont I'irrita-
tion produit beaucoup d'inflammation, et quelquetors
des symptémes graves.” Je n'ai jamais observé cet
accident, et je ne connais aucun auteur qui cn lasse
mention.

En général, 1l est d'observation constante que,
plus I'individu vacciné est jeune, moins 1l épronve
de troubles lorsque sa vaccine se développe. Cette
espece de privilége de Penfance est due a la sou-
plesse plus grande de la peau, & la mollesse de cet
organe, a l'extension plus facile du tissu cellulaire,
par conséquent au travail plus aisé de la nature.

Mais cette mollesse de T'organe cutané est souvent,
dans le trés-jeune dge, un obstacle a la réussite de
Vopération. Encore pulpeuse, abreuvée d'une tres-
grande quantité de gélatine, la peau est a cette épo-
que de la vie un corps spongieux, dans lequel la
sensibilité organique n'étant pas développéc , l'ab-
sorption ne peut s'établir. Aussi jal remarqué tres-

t Bibl, Brit., vol. XV, p. 276.

¥
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fréqguemment que , malgré toutes les précautions con-
venables, je ne pouvais, sur les enfans de trois ou
quatre jours, développer la vaccine que dans la pro-
portion d'un a six, c'est-a-dire, que sur six enfans
du méme dge, vaccinés avec la méme matiere et par
le meme procéde , la maladie se manifestait sur un
seul. Cette proportion augmente a mesure que l'on
s ¢loigne de I'instant de la naissance, et a six semai-
nes, 'opération ne manque pas deux fois sur cent.

Arr. 11. Ezat de la santé favorable a la

vaccination.

De méme qu’aucun 4ge n'exclut I'emploi de la vac-
cine, de méme aussi aucune circonstance ne la con-
tr'indique, pas méme celle ol il y a déja dans I'in-
dividu une indisposition marquee.

Le docteur Decarro a vacciné, avec le succes or-
dinaire , plusieurs enfans ayant depuis plus dun an
des croiites lymphatiques; aussi il annonce qu'il ne
fait presque plus attention a l'état de la santé avant
la vaccination ; les plus faibles amnsi que les plus
forts la subissent avec la méme facilité ; et si un en-
fant est assez fort pour vivre, il I'est assez pour sup-
porter la vaccine.*

La grossesse n'est pas un obstacle a la vaccination.

-

¥ QOuyrage cité, p. 85, et 1gd.



( 243 )

Unsimple bouton quisurvient pendant qu'une femnme
est enceinte n'est pas plus capable de déranger l'ordre
de ses fouctions et d'apporter daltération i son en-
fant, que la vaccine. La crainte seule de ia petite
vérole, pendant la gestation, peut occasionner plus
daccidens que la vaccine la plus développée. J'ai vac-
ciné plusieurs temmes grosses chez lesquelles la ma-
ladie a parcouru régulicrement toutes ses périodes.
M. Blanche rapporte deux observations semblables. *
Jai vacciné de jeuncs demoiselles pendant le temps
des regles, et cette circonstance n'a influé en rien
sur la marche de la vaccine.

Il est prudent sans doute de ne point ajouter au
travail , 51 souvent orageux, de la dentition une irri-
tation étrangere , capable d'augmenter les symptomes
nerveux qui se manifestent souvent avec elle. Quel-
quefois des accidens terribles en sont la suite, et
cette raison doit rendre le médecin trés-circonspect.

Cependant je n'ai pu, dans les nombreux auteurs
qui ont écrit sur la vaccine, trouver une seule obser-
vation d'une coincidence funeste de la nouvelle ino-
culation avec la dentition. ‘T'out, au contraire,, semble
prouver que l'influence de la vaccine a éie favorable
4 ce travail de la nature. MM. Stromeyer et Ballhorn
disent que plusieurs enfans furent attaqués des dou-

r Quvrage cité, page 76.
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leurs de la dentition, quelques jours apres I'mocula-
tion de la vaccine, dont la marche bénigne suivit
son cours ordinaire. ¥ Le docteur Decarro a vacciné
un trés-grand nombre d'enfans pendant la dentition,
et il w'en est résulté aucun inconvénient. * IM. Hague.
not a vu quelques-uns de ses vaccinés faire des dents
pendant la vaccine.?

Jai vu plus de deux cents enfans faire des dents
pendant la vaccination : aucun n'a eu de symptomes
inquiétans; le travail a eu lieu chez tous comme s'ils
n'eussent pas €té vaccinés. Le docteur Aubert dit
que « la dentition n'a jamais été a Londres un obs-
tacle a la vaccination; elle s'est toujours faite sans
accidens. Il semble au contraire qu'elle ait été plus
facile ; cela a €té si constant, que des partisans zelés
de la vaccine ont cru qu'elle agissait directement sur
la pousse des dents, et I'accélérait. »+ M. Pages avait
également observé que le travail fébrile développe
par la vaccine avait hdité I'éruption des dents, et
qu'il n’était presque aucun de ses vaccinés qui n'en

t Quvrage cité, p. bo.

2 QOuvrage cilé, p. 147.

3 Quvrage cité, p. 1I.

4 Rapport cité, p. 6r1.

Je ne suis pas éloigné d'adopter cette opinion, et je

me fonde sur celle que j'ai émise, p. 191, en parlant de
effets de la vaccine sur la santé,
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ait poussé dans le cours de la maladie.” M. Tarbes
avait vu six enfans faire des dents avec beaucoup de
facilité pendant le cours delavaccine.? Enfin , M. Bou-
riat, médecin a Tlours, avait €té témoin qu'une fille
de dix-huit mois avait en des mouvemens nerveux
a la sortie des dents incisives, et que, lors de I'érup-
tion des deux molaires , elle €tait restée pendant sept
jours dans un état convulsif; elle fut ensuite vaccince.
Le huitieme jour de la vaccination, il sortit, sans ac-
cadent, une canine, le lendemain une seconde, le
troisieme jour une canine et une molaire, le tout sans
autre événement qu'une diarrhée légere, et le mou-
vement de fievre qui a lien par l'eftet de I'inocula-
tion vaccinale. Les aréoles se formerent autour des
piqures, et furent peut-¢wre plus vives et plus pro-
noncees que de coutume. Le onzicme jour, I'inflam-

mation disparut, la diarrhée cessa, et la quatrieme
canine sortit.

Au reste , sans vouloir faire une lo1 de la consé-
quence qu'il serait peut-étre permis de tirer de toutes
.ces observations, répétons ici l'argument dicté par
la tendre sollicitude des meéres. « Si mon enfant con-
tractait la petite vérole pendant la dentition, il pour-
rait en mourir, et, comme la vaccine ne peut com-

L

1 Quvrage cité, p. 77.

2 Ouvrage cité, p. 44.
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pliquer ce travail, mon choix n’est pasdoutenx, » Rai-
sonneurs sublimes, graves et importans personnages ,
allez aupres des meres apprendre ce que le bon sens,
cequ'unjugement sain ,cequelearamour, leur dictent,
et n'essayez point de répondre par de vains sophis-
mes, par une emphase autant ridicule quabsurde, a
une €loquence qui prend sa source dans les sentimens
généreux de la maternité.,

Arr. 1II. Saisons propres a la vaccination.

T'outes les saisons sont également favorablesala vac-
cine. Dans tous les temps le succes en aéte le meme; le
froid et la chaleur n’ont ancune influence sur son déve-
loppement, qui est aussi régulier a Saint-Pétersbourg
qua Constantinople. Le docteur Odier qui, pen-
dant I'épidémie varioleuse de Geneve, dans I'été de
'an 8, a beaucoup vacciné, n'a pas va que l'exces-
sive chaleur de la saison qui, suivant I'opinion com-
mune, ne permet guere l'inoculation de la petite vé-
role, ait nui a la régularité et a la bénignité de la
vaccine,

Jai vacciné plusieurs enfans quelques jours avant
les plus grands froids de I'an 10; jen ai vaeciné
d'autres dans les jours les plus froids, le thermo-
metre €tant a 14° au-dessous de o; et j'ai observe
que la marche ordinaire des symptomes etait sensi-
blementralentie.Je dois remarquer aussi que,, pendant
la chaleur, la période inflammatoire a une marche
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plus rapide, que le bourrelet est tout-a-fait argenté le
huitieme jour, quelquefois le sixieme, et qu’on peut le
septieme prendre déja du vaccin pour I'inoculer : j'ai
meéme inoculé avec du vacein pris au cinquiéme jour!

Ainsi, comme il n'existe aucune circonstance
d'dge, de santé et de saison qui contr'indique la vac-
cination, comme plusieurs médecins ont vacciné indis-
tinctement toute espece de sujets, sans étre retenus
par les périls attachés aux deux premiers mois de
la vie, a une constitution faible, an douloureux trae
vail d’une dentition difficile, a la présence de crotites
laiteuses qui couvraient tout le corps, a un mouve-
ment de fievre lente, a I'approche des chaleurs; * qu'au
contraire, dans beaucoup d’'occasions ( p. 71 et suiv. ),
la vaccine a paru exercer sur plusieurs maladies une
influence salutaire, on doit se hiter de faire participer
tous les individus a ses bienfaits. La Commission de
Milan avance méme que, dans le cas d'une épidémie
variolique prochaine ou déja existante, tout retard vo-
lontaire entrele premier etle deuxi¢me jour de la nais-
sanced un enfant, pour luiinoculer la vaccine, doit étre
considéré commeundeélit. Untelenfant esta chaqueins-
tant menacé d'une maladie qui peut lui donner la mort
ou le priver des organes les plus essentiels al'usage de la
vie, et rendre ainsi tous ses jours malheureux. Il n'est
donc pas permis dediftérer d'un sculmomentde lui ad-

1 M. Rouger, ouvrage cité, p. 24,
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ministrer un remede qui doit le soustraire aux maux
' et, quoique par les raisons indi-
quées (page 241 ), le succes de l'opération soit moins
certain a une eépoque plus voisine de la naissance, 1l
vaut mieux sexposer a la réitérer, que de laisser un
enfant dans le danger de contracter la petite vérole.

qui le menacent ;

§. VII. Epogue a laguelle on doit prendre le
vaccin., Détermination du caraciére essern-
zzel a sa r&prﬂdz;ctiﬂn.

WNous avons vu (page 104 ) que l'emploi du fluide
vaccin, parvenu a I'éiat purulent , était une des causes
les plus fréquentes de la fausse vaccine et des ulce-
rations qui dénaturent quelquefois la vraie; mous
connaissons aussi les erreurs fumestes dans lesquelles
sont tombés plusieurs hommes dailleurs éclairés,
mais déepourvus de toute espece de connaissance sur
beaucoup de points trés-essentiels de la théorie de
Ja nouvelle inoculation (page 84 et suivantes); par
conséqguient,, on peut craindré qure des praticiens en-
core moins Instruits queux n'en commeltent de
semblables, si on n'assigne des régles fixes et précises
sur 'époque a laquelle on doit recueillic le fluide vac-
cin. Ce sont ces régles que je vais m'efforcer d'éta-
blir, en continvant de prendre pour guides | obser-
vation et l'expérience.

* Rapport cité, p. 146.
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Si on consulte les différens auteurs qui ont écrit
sur la vaccine, on voit entre enx un accord assez
unanime sur les apparences extérieures que doit
avoir le fluide vaccin, et en méme temps une dis-
parité asscz remarquable sur I'époque a laquelle on
doit le recueillir, pour le faire servir a de nouvelles
inoculations. Ainsi, tous, ou presque tous, recom-
mandent qu'il soit limpide, diaphane ; et ensuite les
uns veulent qu'il soit recueilli du cinquieme au hui-
tieme jour de la vaccination, avant la formation de
'aréole ; dautres le prennent du septieme au dou-
ziéme, lorsque l'aréole est dans toute sa force.

Deux mcdecins seulement avancent une proposi-
tion contraire,, qu'ils mappuient sur aucune contr’e-
preuve. L'un, le docteur Osiander, de Gottingue,
ne fait aucun cas de la précaution, sur laquelle tous
les vaccinateurs sont d'accord, de prendre le vacein
dans son éiat de fluidité, avant la formation de la
crotte; il le prend méme sans scrupule dans un ul-
cere.” L'autre, le docteur Helwag, étendant la durée
de l'action du vaccin bien au-dela du terme généra-
lement admis, attribue a la croite de la vraie vac-
cine, si le bouton n'a pas été crevé, la propriété de
reproduire cette maladie. Pour lever toute espece de
doute a cet égard, il suffit, selon lui, de reflechir

i
L3

-

* Observations sur la Vaccination, par Decarro , p. 93.
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que cette crotite formait un bouton dont la matiére
limpide contenait le principe contagieux , reproductif
de la vaccine, et qu'elle ne doit différer du bouton
que par l'absorption des parties aqueuses, et I'épais-
sissement successif qui en est résulté. Ces deux cir-
constances , dit-1l, sont indifférentes a la réussite de
opération. *

Je ne connais aucune expérience qui confirme le
sentiment de ces auteurs; mais 11 me semble tres-dif-
ficile de concevoir que si la matiére trouble produit
la fausse vaccine , on puisse obtenir la vraie en mo-
culant le ‘pus d'un ulcere, et la crotite, qui est l'état
le plus avancé de la maladie.

Sans nous arréter a ces opinions, quine sont ap-
puyées sur aucan fait,, et qu'aucune contr épreuve na
confirmées, je me bornerai a la considération de celle
-qui est généralement adoptée.

Jenner avait remarqué que le vaccin le meilleur
est celul qui se trouve dans le bouton non parvenu
encore a l'état de maturité; en conséquence, il con-
seille de le recueillir dés les premiers jours de l'ap-
parition de la pustule. L'expérience m’a prouve, dit-
il, que des le cinquieme jour on peut s'en servir avec
succes, et jai lieu de croire que son aclivité com-
mence a diminuer aussitot que l'cfflorescence se ma-

* Kithn , opus citat. p. 53.
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nifeste : c'est pourquoi j¢vite, autant que je puis,
de le prendre plus tard que le huitieme jour.*

Cette observation de Jenner, se trouve confirmee
par le témoignage de plusieurs autres médecins, qui,
ayant moins égard au nombre de jours qui s'est
ecoulé depuis la vaccination, qu’a la forme et a I'état
extérieur du bouton, étendent cependant au-dela du
huitieme jour I'époque a laquelle le vaccin peut étre
encore noculé avec succes. Rien en effet n'est plus
ordinaire que de vacciner le onzieme, douzieme
jour, et quelquefois méme le vingtieme, et au-dela,
avec de la matiere contenue dans des boutons dont
le développement a été tardif ; mais, en général, plus
le vaccin est pres de I'époque de son apparition , plus
il est reproductif, plus aussi il occasionne ensuite d'in-
flammation.

Quel sera doncle caractere indépendant del'époque
outla matiérea paru, et qui puisse étre établi d'apres des
connaissances invariables? Quel sera le signe qui fera
juger que la maticre est propre a produire la vaccine?

Les Médecins de Milan ont résolu cette question
importante. Sans avoir égard aux jours ni aux €po-
ques de la vaccination, sans considérer quel aspect
présente le bouton, quels sont les divers degrés de
maturité apparente, si 'aréole est formée, ou si déja

_-

1 TLettre au docteur Decarro, insérée dans la Bibl.
Brit., vol, Xv1, p. 2{3.
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elle a disparu, la Commission Médico-Chirurgicale
a établi un caractere essentiel , indépendant de ces
diverses circonstances, ¢t auquel on reconnaitra tou-
jours le vaccin productif; c'est la viscosité.

Le docteur Aubert avait reconnu et indiqué le
premier cette qualité essentielle a la réussite de la
vaccine; mais il n'en avait tiré aucun parti pour le
diagnostic , il n'en avait déduit aucun principe qui
pat diriger les vaccinateurs. 1l parait, disait-il, que
la matere est d'autant plus active quelle est plus
visqueuse , et forme mieux sur la lancette cetle
espece d'écaille: brillante qui ressemble a du verre
tondu. * M. Haguenot trouvait aussi qu'un des prin-
cipes constituans du vaccin était gommeux. La na-
ture du principe actif qui s’y trouve combiné, le
seul propre a donmuer la vaccine, échappe, disait-il,
anotre entendement; ce principe est tres-volatl , etc, ®
Tous ceux qui ont €crit depuis ont omis ce carac-
tere, ou ont fixé si peu I'attention sur lui, qu'il fallait
toute la précision des expériences faites a Milan,
pour le considérer comme indispensablement néces-
saire au succes de l'opération.

Dans la multitude de sujets qu'a dessein, ou par
necessité, la Commision a inoculés avec de la maticre

* Rapport sur la Vaccine, ou Traité sur cette maladie.
Paris, an g, p. 53.

2 Quvrage cité, p. 13.
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aqueuse et non visqueuse , il n'en est pas un seul
chez qui la vaccine se soit développée ; et, au con-
traire , chaque fois que la matitre a été doude de
cette qualité essentielle , le succes a été complet.
De quatre piqres faites sur le méme individu, deux
le furent avec de la matiére aqueuse ; elles ne pro-
duisirent aucun effet ; il n'en fut pas de méme des
deux autres pratiquées avec de la maticre visqueuse.
Cette expérience a €lé répetée plusieurs fois. Trois
piqures faites sur un autre sujet ayec la matiére
aqueuse ne produisirent aucun résultat; mais on eut
une pustule de vraie vaccine a une quatriéme piqre
faite avec la matiere visqueuse. On a pratiqué des
moculations avec la matiere vaccine sanguinolente,
mais visqueuse; elles ont été productives. On en a
pratiqué avec de la matiere pure et limpide , mais
aqueuse ; elles n'ont pas réussi. Bien plus, comme
I'humeur vaccine est susceptible de divers degrés de
visgosité , la Commission a pu observer que, plus
Uhumeur était visqueuse, plus promptes et plus vi-
yaces etaient les pustules qui en résultaient, et vice
versd.

Mais quels seront les indices auxquels on recon-
naitra la viscosité du fluide vaccin? La Commission
en indique plusieurs que je vais rapporter tres-brié-
vement. '

1° Une guttule mise entre deux doigts doit filer
comme un sirop.
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2° La résistance légere qu'on éprouve a détacher
la lancette, ou un verre plat dun bouton ouvert a
dessein et humecté de vaccin.

3° La forme globuleuse que prend le vaccin sur
le bouton lorsquiil a été piqué.

4° La lenteur avec laquelle 1l en sort.

5° La promptitude de sa dessiccation a I'air, prin-
cip:;lemen[ observable lorsque I'instrument dont on
se sert pour faire l'insertion se couvre a sa pointe
d'un enduit grumelé, comme gommeux.

6° La couleur brillante, presque argentée, que
prend le vaccin sl se répand sur I'aréole ; couleur
semblable en quelque sorte aux traces que laissent
apres cux les limacons lorsqu'ils marchent.

7° Le vaccin qui se répand sur la peau, sy des-
seche et la tiraille comme le mucus des narines, dans
un temps froid, tiraille la lévre supérieure.

8° Le sang se méle difficilement au vaccin vis-
queux. Cette union est plus ou moins prompte en
raison de la plus ou moins grande viscosité du vaccin.

¢° Enfin, les fils qu'on en impreégne sont roides,
ne peuvent se plier sans que la matiére tombe en
écailles d'une consistance et d'un aspect vitrés,

A présent, si nous recherchons a quelle époque de I
maladie le vaccin jouit de cette viscosité, nous verrons
que le doeteur Aubert l'avait également indiquée. Il

* Rapport cité, p. 56, et suiv,
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avait en effet trés-bien observé que la secrétion de
la maticre vraiment active , visqueuse , ou que le
travail quelle devait subir pour étre telle n’avait lieu
(que pendaut un certain temps. « Cette élaboration ne
se fait, disait-il , que pendant la période d'inflam-
mation ; depuis cette €poque, la matiere déja secréiée
perd insensiblement de son activité , et bientét la
perd enticrement ; méme alors, sl y a quelque se-
crétion, elle n'est plus spécifique, il est dangereux
de s’en servir. »*

Cette remarque judicieuse du docteur Aubert a
sans doute conduit la Commission de Milan a recon-
naitre dans le bouton un travail vital , un orgasme
qui donne a la matiere le caractere visqueux, qulelle
perd ensuite lorsque l'orgasme vient a s'éteindre.
De la, deux états tris-distinets dans le bouton, l'état
actif et I'état passif. Dans le premier, la maticre est
toujours visqueuse, elle ne I'est plus dans le second.
A ce sujet on rapporte un fait tres - singulier. Une
petite fille, qui s'était gratté le bras vers la fin d'une
vaccine réguliere , produisit a la circonférence du
boaton une vive inflammation , qui sétendait au-
dela des limites qu'avait eues précédemment l'aréole.
Le vaccin reparut visqueux dans le bouton, et se
conserva tel jusquau dix-huitieme jour, par des égra-
tignures répétées. Le stimulus étranger avait, dans ce

* Rapport cité, p. 59.
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- cas, excité de nouveau la force vitale , languissante
du bouton; ce procédé, di entierement au hasard,
pourrait sans doute étre renouvelé par l'art, si, an
moyen de quelques mouchetures, on ranimait, dans
un bouton preét a devenir passif, I'orgasme générateur
du fluide visqueux.

Toute cette théorie, fondée sur des faits trés-po-
sitifs , donne la raison d'une mulutude de phéno-
menes , de contradictions apparentes et de non
succes dont jusqua présent on avait ignoré la cause.
Ainsi nous pouvons a présent expliquer comment,
quelquefois, les premiéres gouttes de vaccin qui sor-
tent d'un bouton sont troubles, séchappent promp-
tement , tandis que celles qui viennent aprés sont
claires, sortent lentement et reproduisent la vaccine.
Dans ce cas, la matiere qui est a la superficie da
bouton dégénere la premicre, parce qu'elle est plus
€loignée du centre daction vitale, et I'autre, qui est
dans le foyer de cet orgasme, conserve plus long-
temps le caractere quiil lui imprime. Nous pouvons
également rendre raison de lissue diftérente de deux
inoculations , dont I'une, pratiquée avec la maticre
limpide d'un bouton a I'état passif, n‘aura produit
aucun effet , et lautre, faite sur le méme sujet
avec du fluide visqueux , aura un succes complet.
Nous pouvons aussi expliquer le fait dont. M. Mau-
noir a €té temoin lorsquil transporta la vaccine &
Berne. Il vaccina trois jours de suite avec le fluide
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des boutons du méme enfant. Toutes. les vaccina-
tions du premier jour réussirent ; la moiii¢ de celles
du deuxieme , et toutes celles du troisieme man-
querent. ' Peut-étre la résistance qu'on éprouve quel-
quefois a développer la vaccine sur certains indivi-
dus, tient-elle a ce que d'abord ils ont été inoculés
avec de la matiere prise dans un bouton ou l'ac-
tion vitale était éteinie? On est an moins fondd
a admettre en partie cette raison, lorsqu'une mocu-
lation pratiquée avec le vaccin visqueux produit
ensuite un effet complet.

Il résulte de tout ce qui précede, que la limpi-
dité et la diaphanéité du fluide vaccin ne sont pas
les seuls signes qui doivent nous diriger dans son
emploi, que la viscosité doit lenr étre réunie , et
qua proprement parler elle est le caractere exclusif
qui le constitue reproductif; qu'il est impossible d'as=
signer le jour, a dater de celui dinsertion; auquel
cette qualité est le plus développée dans la maticre,
mais qu'elle y existe sur-tout dans les premiers temips
de sa formation ; c'est-a-dire du troisitme au cin-
quieme jour de la période inflammatoire; qu'elle est
le produit d'un travail organique particulier au bou-
ton, et qu'elle cesse d'y exister quand ce travail est
éteint; enlin, que les indices auxquels on la recon-
naitra sont tellement nombreux ct évidens , quon

+ Bibl. Brit., vol, X¥I, p. 295.
17
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ne doit pas craindre I'erreur si, une fois seulement,
on y a porté une attention exacte.

S. VUL Analyse du Vaccin.

Sans vouloir prétendre, sans oser meéme croire
qu’'une connaissance exacte des principes constitutifs
du fluide vaccin puisse jamais, éclairer la maniére
dont la vaccine préserve de la petite vérole, jai pensé
que les savans apprendraient avec quelqueintérét le
résultat des expériences que jai tentées avec M. Du-
puvtren, sur la nature intime de ce fluide. Notre
travail, publi¢ en l'an g,* a déja excité l'attention
de quelques médecins étrangers. Le docteur Hu-
nold, de Cassel, a fait des recherches nouvelles qui
confirment la vérité des noétres, ¢tendent les con-
naissances que nous avions acquises sur ce sujet,
et fournssent des vues ingénieuses et utiles sur la
transmission, la conservation du vaccin, et le mode
quon doit préferer pour linoculer selon quiil est
confi¢ a tel ou tel corps.* Jai refondu son travail
dans le notre, et je crois que le résultat, que je pre-
sente ici, est le complément de tout ce qu'on sait
aujourd’hui sur la nature des principes constituans
de cette maticre.

B ——
* Journal de Médecine, tome 11, p. 257.

2 Bibl. Brit., vol. X¥11I, p. 103.
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Le fluide vaccin dont nous avons cherché a éta-
blir les propriétés extérieures, et que nous avons
soumis aux rcactifs chimiques, a été recueilli pen-
dant la période active du bouton, du septieme an
neuvieme jour, (page 255 ). Les principaux objets
qui ont fixé notre attention se divisent naturelle-
ment en deux articles.

Awr. 1. Propridtds physiques.

Si on pique un bouton vaccin dans plusieurs en-
droits de sa surface, il s'en éleve une vapeur sen-
sible a I'eeil dans un temps froid, et qui peut tres-
aisément se condenser, en approchant un verre plat
a une ligne de distance de sa superficie. A l'instant
ou les gouttelettes du fluide qui remplit le bouton
yiennent sourcer et se réunir dans l'espece de cra-
tere qui le domine, on voit le verre se recouyrir
d'une vapeur légere, qui en trouble la transparence,
et se dissout bientét dans lair. Je n'ai pas essayé si
cette vapeur, recue en trés-grande quantité, pouvait
se condenser au point de se convertir en une gout-
telette fluide.

Le vaccin, pendant toute la durée de la période
inflammatoire de la maladie, est un liquide coulant,
limpide, couleur d'eau, visqueux, inodore, d'une sa-
veur édcre et salée, ayant beaucoup de ressemblance
avec les larmes et la maiicre séreuse des ampoules
produites par les vésicatoires,
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Exposé & l'air sur une surface plane, il se desséche
promptement sans perdre sa transparence, sy colle
si intimement, quon a beaucoup de peine a l'en
détacher. Il acquiert la dureté et le poli du verre,
conserve dans sa dessiccation, sa diaphanéité pri-
mitive, s¢caille comme du blanc d'cenf sec, et
adhére comme un vernis aux substances sur les-
quelles on l'applique. Si on le laisse se dessécher sur
le bouton, & mesure qu'il sort de ses cellules, on le
voit quelquefois se fizurer en petits globules durs,
transparens, qui peuvent se conserver tres-long-
temps sans eprouver daltération. IM. Dupuytren,
auquel cette derniere observation est due toute en-
titre, m’a dit I'avoir employé avec succes, apres cing
mois de conservation dans un tube fermé. Le docteur
Decarro s'est servi de ces globules pour naturaliser
la vaccine a Constantinople ; et 'ambassadeur d' An-
cleterre, auquel il les adressa, lui annonca quils
avaient produit sur son fils les plus heureux effets.

Lorsqu’il est liquide, il se dissout tres-facilement
dans I'eau. Il jouit de la méme propriéié lorsqu'il est
desséché. On a des exemples que neuf mois de con-
servation n'ont aucunement affaibli ses qualités re-
productives et préservatives, lorsqu’il a éte recueillt
dans un bouton A l'état actif.®

* Quvrage cité, p. 393.

2 M. Valentin, ouvrage cité, p. 77.
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Awr. . Propriétés chimiques.

1° Selonledocteur Decarro, plusieurs expériences
ent prouvé que laction de la lumicre décomposait
promptement le vaccin.”
2° Il a semblé a MIM. Stromeyer et Ballhorn, que
cette matiere liquide tendait plus a la corruption que la
varioleuse, a cause de la base séreuse dela premiere. *
5° Jenner a observé que la chaleur dépeuille le
vaccin de sa faculté reproductive. La Commission
de Milan explique ce phénomene, en admettant que
la chaleur lui fait perdre sa viscosité, de la méme
maniere que le méme agent donne aux baumes et aux
dissolutions gommeuses une consistance aqueuse. 3
4°lln’altere pointla couleur du sirop de violette, mi la
teinture de tournesol, ni les papiers qui en sont teints.
5° Du papier teint en bleu avec du lachmus, et
rougi ensuite avec de l'acide accteux faible, a repris
sur-le-champ la couleur bleue qui lui est particulicre,
des quon l'a frotte avec du vaccin,
6° Ce méme papier est redevenu rouge en séchant
sur un feu de charbon,
70 Les raies bleues, que le vaccin avait produites

-

Bibl. Brit,, vol. XX, p. 217.

(.X]

Ouvrage cité, p. 71.

(4]

Rapport cité, p. 60
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sur le papier teint, disparurent entierement au hout
de quelques jours, quoiqu’il fiit enveloppé dans plu-
sicurs feuilles, et que, par consequent, 1l ne fiit pas
immeédiatement exposé a l'air atmosphérique.

8° T'raité par l'alcohol, le nitrate de mercure, le
nitrate d'argent, l'acide nitrique, le vaccin, donneun
coagulum qui se manifeste sous la forme d'un pré-
cipité blanc, lequel ne se redissout point par la po-
tasse, ni par le muriate d'ammoniac.

9° L'acide sulfurique concentré, I'acide oxalique,
la potasse, la barite, le muriate d'ammomac, n'ont
aucune action sur lui , n'altérent en aucune maniere
ses qualités extérieures.

10° Plongé dans le gaz acide muriatique oxi-
gene, 1l se ride, se couvre d'une petite pellicule, au-
dessous de laquelle la portion qui n'a pas été en con-
tact avec le gaz, conserve sa propriété reproduclive,
qua perdue la portion extérieure qui s'est concretée.”

11° Il oxide le fer, I'acier, et I'argent mélange de
cuivre, avec une pmmplitude d’autant plus grande,
qul est moins visqueux.

Il résulte de ces expériences:

¥ M. Falentin a fait plusieurs expériences qui prouvent
que ce gaz agit sur le fluide vaccin, en lu1 enlevant sa pro-
priété contagieuse. Le docteur Cruickshank avait fait les
mémes essais et obtenu les mémes résultats sur le virus
varlolique, — Quyrage de M. Valentin, p.78.
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(@) Que le vaccin frais est d'une nature alcaline
et volatile, (5°, 6° et 7°).

(6) Qu'une chaleur forte le décompose on le vo-
latilise (6°).

() Que la température ordinaire, et l'acces de
F'air atmosphérique lui font subir une décomposition
totale.

(d) Quiils'oxide par 'oxigénedel'airatmosphérique.

(e) Quil se neutralise par le gaz acide carbo-
nique.

(/) Quiil se comporte dans toutes ces expérien-
ces, a peu pres comme la matiére des hydatides.

(g) Qu’enfin, il nous a paru composé d'eau et
d'albumine, dont nous ignorons les proportions.

Toute cette série d'expériences, et les conse-
quences qui en dérivent, nous expliquent une in-
finité de phénomenes , dont la raison était jusqu’a pré-
sent restée inconnue.

Ainsi, nous pouvons comprendre pourdquoi le
vaccin d'un bouton qui a €te ouvert, et dans lequel
par conséquent l'air atmosphérique s'est ntroduit
et a subi une décomposition (¢. &. e.) , ne reproduit
point la vaccine. Nous expliquons, par la méme
eause , comment le vaccin, conservé depuis long-
temps, réussit moins que lorsqu'il est liquide.

Nous pouvons aussi rendre raison de I'observation
des docteurs Aubert et Tellegen. Le premier avait
vu que la matiére, qui oxidait de suite les lancettes ,
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' et le second, annoneait que

n'était pas spceifique,
la viscosité du vaccin empéchait Ioxidation des mé-
taux. * 1l est évident que si les lancettes s'oxident,
il y a un des principes du vaccin qui se fixe sup
elles; par conséquent il subit une décomposition, et
alors son insertion n'est smyvie d’aucun eftct. Ensuite,
on peut croire que I'état visqueux de cette matiere,
élant une espece d'enveloppe qui concentre dans ce
fluide tous ses principes, il empéche Foxigene, qui
parait en faire partic intégrante , de se séparer des
autres. Aussi, tant que le vacan est visqueux il est
reproductif,

Peut-¢tre la maticre visqueuse, étant celle qui aban-
donuelemoinssonoxigéne (11°), doit-elle a cette qua-
lité la propriété exclusive quelui ont reconnue les meéde-
cins de Milan (pag. 251)]; et la matiere aqueuse, celle
qui existe dans un bouton a I'éial passif, celle qui
oxide le plus promptement les métanx , n'est-elle
privée de la faculté reprocluctive, que parce quun de
ses principes essentiels , I'oxigene, 'abandonne si
aisement.

Aureste, ce serait trop demander a Ialchimie, ce
serait meconnaitre les lois de la vie et celles des affi-
nités, que d'exiger d'clle plus de lumiecres qu'cile ne

* Ouvrage cité, p. bza.

2 Opus citaf. p. 49.
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peut en donner sur cet objet. Elle nous servira plus
utilement dans la considération des moyens usités
pour conserver le vaccin; et cest la le plus grand
avantage que nous puissions retiver des expéricnces
encore peu concluanies dont je viens donuer le précis.

§. IX. Canservation et transmission di vaccin.

Dans un pays ou la vaccine est naturalisée, il n'est
pas necessaire de confier le vacein a des corps ¢tran-
gers. L'homme est un foyer toujours nouveau, tou-
jours apte a conserver cette maticre et a la trans-
mettre. Mais, lorsqu’il sagit de I'envoyer d'un licu
dans un autre , il faut choisir une méthode simple,
facile et stire, au moyen de laquelle on puisse le faire
parvenir a des distances plus ou moins €loignées ,
avec ses propriétes specifiques.

Cette matiere, en effet, présente des caracteres
essentiellement différens de ceux de la petite vérole,
soit relativement a l'espace de temps pendant lequel
on doit la recueillir, ( p. 257 ) soit relativement aux
altérations qu’elle éprouve ou qu’elle fait éprouver
aux substances surlesquelles on l'applique pour la con-
server. C'est |2 sans doute une des causes de la grande
difficulté qui s'opposcra long-temps a ce que la vac-
cine fasse des progres plus rapides. Aussi il m'est
peut- étre pas d'objet qui ait plus ature I'attention
de tous les médecins qui pratiquent la nouvelle ino-
culation : par-tout on a inventé des procédds pour
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transporter le vaccin; on a modifié, changé ceux qui
€laient en usage depuis quelque temps, et, au miliey
du luxe de ces petites inventions, on est parvenu a des
résuitats assez avantageux, pour avoir enfin la cer-
titude qu'il peut étre utilement inoculé loin de la
source qui I'a fourni.

Tous les moyens employés jusqu'a ce jour pour
conserver et transmettre le vaccin se réduisent 3
(uatre; savoir, certains animaux, le verre, le fil et
les lancettes.

Nous les examinerons dans les articles suivans.

Arr. 1, Paccin transmis sur d.f}?érentes E.Spéﬂ?s
d’animaux.

Si, comme quelques observations ( pag. 35) per-
mettent de le croire , la matiere qui suinte du talon
dun cheval attaqué des equx aux jambes , est
capable de produire une maladie semblable a la vac-
cine par sa marche, son aspect, et sa faculté anti-
variolique, on pourra, lorsque le grease sera carac-
terisé par les symptomes exposes pag. 19, et quon
se trouvera deépourvu du vaccin conservé par un des
procedés qui vont étre indiqués, en inoculer la ma-
ticre, en se conformant a toutes les regles que recom-
mande le docteur Loy (pag. 42). A la vérité, je ne
connais d autre expérience tentée avec cette maticre,
que celles rapportées page 55 ; et peut-étre les trou-
vera-t-on encore trop peu nombreuses pour adopter
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le moyen que je propose ; peut-tre aussi cette maladic
n'est-elle pas encore assez généralement connue pour
quon puisse faire un précepte de cette indication.
Jen suis persuadé moi-méme ; mais, dans un temps
d'épidémie varioleuse, dans un pays privé de com=
munication facile, dans une circonstance ou 'on serait
dépourvu de toute autre resssource, il me semble
que rien ne doit s'opposer a I'adoption d'un moycn
dont Vutilité est confirmée par I'expérience.

On est aujourd hun fondé a croire que les vaches
du Glocester ne sont pas les seules sur lesquelles 1¢
cowpox se deéclare. Nous avons vu (p. 10 et suiv. )
que cette maladie existait dans plusieurs autres con-
trées. Or, 1l est certain que, par-tout cu I'on trouvera
des vaches qui en seront atteintes, on pourra prendre
la matiere de leurs boutons pour l'inoculer; ce sera
imiter, par un procédé raisonné, le hasard qui con-
duisit Jenner i sa découverte; et, dans cette circons-
tance, l'expérience est toute enticre en faveur de ce
moyen. Mais cette maladie est trés-rare s ellen‘alieu que
dans des temps particuliers de lannee;; elle est promp-
tement dénaturée par les tractions fréquentes quon
continue d’exercer sur 'animal , dans l'intention de
lui dézorger la mamelle et d'appaiser ses souftrances :
pour entretenir cette matitre, il faudrait avoir une
grande quantité de vaches qu'on inoculerait successi=
vement ; pour la transmettre sur l'animal, il faudrait
le faire voyager, et ces deux inconvyéniens sont des

L
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obstacles réels a ce qu'on puisse le mettre en usage.

L’homme, au contraire, est, comme nous l'avons
dit , toujours apte a conserver et a transmettre
le vaccin, Scul, il le fournit a present pour les.
nombreuses inoculations qui se pratiquent ; et heu-
reusernent son interét se trouve tellement lié a en
perpetuer la source, que nous ne devons pas craindre
de la voir tarir. Il nous offre toujours cette matiere
avec si peu d'altération dans sa santé, gqu'on peut, en
faisant voyager un individu vacciné, transmettre 2
une distance assez €loignée le vaccin vavant , pour
ainsi dire. Mais , dans beaucoup de circonstances, il
est tres-difficile de disposer d'un sujet vacciné, au
point de le déplacer a son gré pour porter la vaccine
d'un pays dans un autre ; et, quoique assurément ce
mode de transmission soit préférable a tout autre,
souvent 1l est inexécutable,

Ici se présente une idée qui résulte nécessairement
des fiits que jai rapportés. ( page 101.) Puisqu'un
individu, précédemment variolé, peut contacter plu-
sieurs fois le vrai bouton vaccin, ne serait-ce pas la
un moyen de perpétuer a volonté, dans chaque ville,
I'existence du vaccin, et de l'avoir toujours frais.
Un td individu pourrait étre considéré comme une
source, un reservoir ambulant de ce fluide. !

Je ne pense pas que I'on doive insister sur I'exé-

—

* Rapport de la Commission de Milan, p- 135,
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cution de ce moyen. Le seul fait observé par la Com.
mission de Milan, et rapporté pag. 101, ne doit
pas nous faire admettre qu'on puisse toujours em-
ployer avec succes la vaccine d'un variolé. Des expé-
riences fréquemment répéiées prouvent le contraire ;
et javoue que, outre la trés-grande difficulté de pro-
duire un bouton vaccin sur un individu qui a eu la
petite vérole, je n'ai jamais pu en inoculer la matiere
avec succes.

Jusquici nous avons suivi la marche progressive
de la vaccine,, dans son passage du cheval a la vache,
et de celle-ci a 'homme. Il s'agit a présent de faire
connaitre des expcriences qui, en étendant la chaine
des animaux susceptibles d étre affectés de la vaceine,
nous présentent des moyens nouveaux et faciles pour
transmettre le vaccin.

On a pratiqué dans différens paysl'inoculationde la
vaccine sur la vache, et ona reproduit sur elle ]a méme
maladie que Jenner avait observée dans les paturages
de Berkeley. Le Comité médical de Reims est le pre-
mier qui ait fait cette tentative intéressante,” JeI'ai re-
nouvelée ensuite a Paris, avec le plus grand succés, sur
deux vaches. MM. Haguenot,* Voisin,3 Pages,* De-

* Recueil d Expériences sur la Vaccine, p. 55.
2 Quvrage cité, p. 12.

3 Mémoire cité, p. 18 et 26.

4 Mdmoire sur la Vaccine, p. 84.
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fos,? Tarbés, Guerbois, le Comité médical d’ Amiens,
la Société médicale de T'ours, * ont obtenu les mémes
résultats. La maladie s'est régulierement développée,
et a4 son tour la vache a fourni de la matiere, qui a
¢té moculée a 'homme et a reproduit la vaccine.

M. Valentin, qui avait réussi dans ces meémes
essais , a prouvé, par des experiences tres-curicuses,
que l'inoculation de la vaccine pouvait produire des
résultats analogues sur quelques autres animaux do-
mestiques. Il a vacciné des chevres, des dnesses, des
chiens , des moutons ; la maladie s'est développée
sur tous, sans qu’aucun ait eu le plus léger symptome
d'indisposition ou la moindre altération dans ses (onc-
tions. Il a transmis alternativement a 'bomme la ma-
tire qui en a été le produit, et a toujours eu le méme
succes ques'il 'etit prise surle pis des vaches, ou surun
enfant vaccine. Enfin, il a confirmé par deux genres
de contre-épreuves (l'inoculation et la co-habitation ),
que les individus , inoculés avec la maticre prise dans
les boutons de ces amimaux , ¢€taient imaccessibles i
I'infection variolique. 3

On ne peut douter que M. Valentin n'ait rendu

* Rapport du Préfet du Tarn au Ministre de ['In-

térieur , p. 21.
* Journal de Médecine, tome 11, p. 6o1.

> Ouvrage cité, p. 85, et Recueil de la Societe de
Médecine, tome X11, p. 177.
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un service tres-essentiel a la pratique de la vaccine.
Il nous a offert des ressources inconnues et des voies,
faciles pour propager, conserver et obtenir du vaccin,
lorsque cette matiére est préte a échapper a ceux qui
I'inoculent dans certains cantons. Il a rendu possible
sa transmission dans des contrées lointaines. On
pourrait, en effet, dans les embarquemens qui se
font pour aller au-dela des mers, inoculer successi-
vement les vaches, les chévres, les moutons qui se
trouvent sur les navires , et, en placant toujours
'homme comme intermeédiaire entre ces animaux,
transplanter lavaccinedansles parages les pluséloignés.
Cette considération me parait de la plus grande im-
portance; et je ne doute pas que, lorsque des expé-
riences plus nombreuses auront confirmé celles de
M.Valentin, sur-tout lorsquele rapport du Comité cen-
tral aura sanctionné la vertu anti-variolique de la vac-
cine, le Gouvernement ne fasse servir les mousses,
et les animaux d'embarquement, a la transmission
de la nouvelle méthode dans nos possessions colo-
niales.

ArT. 11. Faccin conservé sur le verre.

Jusqu'ici nous nous sommes occupés des moyens
de transmettre le vaccin par le corps vivant. Ces
moyens offrent sans doute plus d'espoir de réussite
que beaucoup de ceux qui nous restent a indiquer ;
mais on ne peut se dissimuler que leur emploi n'en-
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traine de grandes difficultés. Ils exigent des dépenses
considérables pour se procurer des animaux, ils sup=
posent ensuile quon peut les faire voyager; et ces
deux conditions seraient un obstacle fiéqguent ala
propagation de la vaccine, si d'autres methodes ne
pouvaient les remplacer.

Le vaccin peut se conserver sur le verre avec toultes
ses propriéles, et saus ¢prouver d'altération; différens
procédés ont été imaginds, et tous méritent d'étre
examines avec quelques détails.

1° Flacons anglais.

On a construit a Londres de petits flacons fermes
hermétiquement par un bouchon de verre frottéavec
de I'émeri. Ce bouchon se prolonge jusqu'au fond du
flacon, et se termine en forme de petite cuiller ou de
cure-oreille, dans la concavité duquel on ramasse le
vaccin. On remplit le flacon de gaz azote et ony
mtroduit le bouchon, dont I'extrémité excavée con-
tient le vaccin. Par ce moyen, on €vite le contact de
Lair atmosphérique, on prévient sa décomposition ;
on empeche l'altération du vaccin, qui parvient avec
tous ses principes; et on a de trés-grandes probabi-
lités de réussite.

2° Ferres plats.

On applique a plusieurs reprises un morceau de
verre lisse, plat, et d'un pouce carré, sur un bouton
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vaccin, piqué dans toute son étendue, en obset-
vant de mettre la pustule en contact avec le milieu
du verre. On forme ainsi une gouttelette de vaccin
du volume d'un pois coupé en deux. On répete la
meéme chose avec un autre verre de la méme gran-
deur. Quand tous deux sont également chargés de
vaccin, on lesrapproche par leurs surfaces humectées,
et on les réunit en promenant sur leurs bords la cire
qui decoule d'une bougie allumee.

Ce moyen , recommandé par les inoculateurs de
petite vérole pour conserver le virus variolique, est
le plus géneralement employé pour le vaccin, parce
qu’il est le moins cotteux, le plus prompt, et peut-
étre le plus facile. Mais souvent il ne remplit pas le
but qu'on se propose, et rien n’est plus ﬁ*équenf que
d'étre obligé de revenir une seconde fois a l'inocu-
lation.

3° Verre concave.

Les médecins de Milan, a 'exemple de Jenner,
ont fait creuser dans un cristal poli une petite fos-
sette, capable de contenir toute la matiére d'un bou-
ton de grosseur ordinaire. On la recueille et on la
dépose dans cette fossette avec un cure-oreille; ct on
a soin de la combler de maniére a ce que la matiere
fasse saillie au-dessus des bords de I'excavation. Alors,

* Bibl. Brit., vol, X1x, p. 69,
18
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on passe légerement un autre morceau de cristal exacs
tement poli, et sans cavité, sur le bouton ouvert,
comme si on voulait 'enduire avec cette matiere, et
on l'applique promptement sur l'autre en forme de
couvercle. Lorsque les deux cristaux sont rappro-
chés, on les unit, comme dans le procédé précédent,
avec de la bougie, pour empécher qu'ils ne glissent
I'un sur l'autre. Par ce moyen , on empéche le contact
de l'air, et le vaccin peut se conserver fluide pendant
un temps jusqu'a présent indétermine. Mais on doit
avoir la plus grande attention a ce qu'il ne reste pas
la plus légere bulle dair dans la petite cavité ou on
accumule le vaccin. Cette bulle augmente insensible-
ment de volume avec le temps, et s'agrandit au poing
de remplacer totalement la matiére qui y €lait con-
tenue. On évitera cet inconvénient en ayant soin de
remplir tellement la cavité, gue le vaccin bombe au-
dessus du niveau du cristal. *

Ce procédé est prétérable sans doute aux deux pré-
cédens. Il supplée on ne peut mieux au défaut d'in-
dividus vivans; c'est celul dont se sert la Commission
de Milan pour les nombreux envois de vaccin qu'elle
est chargée de faire, et il ny a pas d'exemples que
la maticre, ainsi conservée liquide, ait manqué son

effet. On en excepte les cas de résistance opimatre
du sujet.

* Rapport de la Commission de Milan ; p. 175 et suiv.
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11 faut, en se rappelant les connaissances que nous
a données I'analyse chimique du vaccin, avoir la plus
grande attention d'éloigner ces verres de l'influence
de la lumiere. (Expér. Ire) Ce qui sera trés-facile,
soit enles enveloppant de papier noir, soit en les
mettant dans des petites boites de carton brun.

Arr. UL Zaccin conservé sur le fil.

Je range dans cet article tous les moyensde conser-
vation de vaccin, qui consistent dans I'emploi du
coton, de la charpie, des fils, des morceaux de linge,
et méme de 'amadou, imbibés de cette matiere. Ces
substances diftérentes peuvent également se pénétrer
de vaccin lorsqu’on les applique sur un bouton ouvert
dans sa totalité; mais, selon la maniére aveclaquelle on
procede a leur conservation, la matiére peut rester
fluide,, ou se solidifier sur les corps auxquels on la
confie. De la nait une division naturelle de cet article.

1° Moyen de conserver le vaccin 11Quine sur
des corps filamenteuz.

Lorsque le bouton est parvenu a toute sa grosseur,
il faut I'oavrir par une incision circulaire, de ma-
niere a diviser le plus grand nombre possible de cel-
lules; on applique ensuite un petit morceau de coton,
et on le presse sur le bouton avec la lame de la lan-
cette ; lorsqu’il est saturé de vaccin, ce qui a lieu
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avec la matiere d’'un seul bouton, * on le met dans
une petite fossette pratiquée sur une plague de cristal
qu'on recouvre d'une autre toute unie, de la méme
grandeur , et on lute les deux plaques avec de la
cire, en suivant les précautions indiquées ci-dessus.
( pag. 273. ) Clest ainsi que le docteur Gautieri
de Novara en recut de Londres qui €tait encore
fluide,, quatre mois aprés avoir été chargée sur le
coton. Lia matiére était tellement liquide , ajoutent
les médecins de Milan, qu'on aurait pu I'exprimer
du coton qui en €tait imbibé, ou tremper I'instrument
dans ce coton, et I'en retirer chargé de vaccin. * Cest
ainsi que les medecins de Hanovre en ont envoyé &
Vienne au docteur Decarro. La maticre était telle-
ment liquide lorsqu’elle lui est parvenue, qu'il aurait
pu facilement vacciner vingt enfans s'il les avait eus
dans ce moment a sa disposition, et il aurait. impre-
gné la lancette avec une plus grande facihité qu'en
vaccinant de bras a bras. 3

MM. Stromeyer et Ballhorn ont imaginé aussi de
former, avec un bourrelet de cire,, une petite cavité
surunplateau de verre.Ilsimbibent avec du vaccinun
morceau de charpie, et le mettent dans le centre du
bourrelet. Ils rapprochent un second platean du pre-

—

I Bibl. Brit. vol. XX, p. 215.
2 Rapport cité, p. 175 et 174.
3 Bibl. Brit., vol. Xv111, p. 108.
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mier , et, par ce moyen, la charpie se trouve con-
tenue dans un espece de cylindre de cire ou l'air ne
peut pénétrér, La matiére s'est trés-blen conservée
pendant trois semaines dans ce petit appareil , et le
docteur Kreisig se loue beaucoup d'en avoir fait
usage. "

J'al essayé€ aussi d imbiber du coton ; mais, soit mal-
adresse, soit impatience, j€ n'al pas €ncore pu reussir.
Ce procédé demande dailleurs tant de temps, qu'il
est souvent impossible d'obtenir qu'un enfant soit
tranquille pendant qu’on recueille son vaccin. Je puis
ajouter aussi quil use trop de cette matiere, sl
faut un bouton entier. Jai chargé quelquefois vingt
verres plats avec un seul bouton, et cette diftérence
est importante quand on a beaucoup d'envois a faire.

2° Moyen de conserver le vaccin DESSECHE
sur des fils et autres corps analogues.

On réunira trois ou quatre bouts de fil un peu
cotonneux quon appliquera a diverses reprises sur
un bouton vaccin, dont on aura divisé les cellules.
Lorsqu'ils en seront bien pénétrés, on se hitera de
les mettre  l'abri de l'air, pour les raisons expliquées
ci-dessus.

On a considérablement muliiplié les moyens de

r Kithn, opus citat., p. 50,
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conserver les fils imbibés de vaccin. Tantdt, comme
le docteur Pearson, on les met dans un flacon rempli
de gaz hydrogéne ou d'azote sec, et on a des exemples
que six mois de conservation par ce procédé nont
pas empéché le succes de la vaccination.” Tantot on
les introduit dans un tube de verre étroit, dont on
cachete au moment méme les deux extrémités, ou
que I'on ferme a la lampe de I'émailleur, comme le
recommande le Comité central, afin de raréefier l'air
contenu dans le tube ; * ensuite , pour empécher que
le tube ne se brise, on le renferme dans un tuyau
de plume ou dans un €tui. 3

MM. Stromeyer et Ballhorn appliquent sur un
bouton vaccin un plumasseau de coton filé, ou une
compresse qu'ils recouvrent d'un empldtre glutineux.
Ils levent l'appareil le lendemain , et mettent dans
des tubes de barometre les fils imprégués du vaccin,
ou bien ils emploient de suite la compresse de la
maniere que je I'indiquerai ci-aprés. Ils ont aussi tenté
d'imbiber de 'amadou avec cette matiere ; mais les
inoculations qu'on en a faites ont €té trés-rarement
efficaces, vraisemblablement parce que I'amadou est

* QObservations sur la Vaccination, par le docteur
Decarro, p. 88 et 94.

2 Instruction adressée au Ministre de la Marire.
Imprimerie Nationale.— Vendémiaire an 11.

* Bibl. Brit,, vol, x1x, p. 69
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préparée avec de l'urine ou du nitrate de potasse,
principes qui alterent sans doute le fluide vaccin. *

Le docteur Decarro trouve plus commode de con-
server la partie de la chemise qui se trouve en con-
tact avec le bouton, et qui est presque toujours for-
tement imprégnée de vaccin, sur-tout si I'on fait a
dessein une piqire au bouton. * Je suis loin d’adopter
cette opinion. Le vaccin qui se dépose sur la chemise
ne s'échappe ordinairement du bouton que lorsque ce
dernier est dans son état passif, ou lorsqu'il est ouvert
par l'effet dune irritation étrangere , dune égrati-
gnure. Or, dans ce cas, on doit redouter de donner une
fausse vaccine ( pag. 114 ); et c'est ce qui doit néces-
sairement arriver si le bouton n'a pas été ouvert dans
le temps et avec les précautions convenables.

Ant. 1V. Faccin conservé sur des lancettes.

Rien n'est plus facile que de charger des lancettes
aveec du vaccin. 1l sulfit d'ouvrir un bouton, et on
voit de suite les gouttelettes du liquide se réunir sur
la pointe de l'instrument qui a divisé les cellules du
bouton. Ensuite,, pour empeécher que la matiére ne
s attache aux chasses, on tourne autour de la portion
brute de la lame une petite bande de papier qui
forme une espece de bourrelet; on rapproche les deux

"

1 Quvrage-cité, p. 77. 79, 8a.
2 Quvrage cité, p. 9o
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chasses, et la lame se trouve dans un isolement com-
plet, Lies Anglais ont fait construire des lancettes dont
les deux chasses sont réunies par le bas, au moyen
d'un morceau décaille ou divoire , de I'épaisseur
d’'une ligne, et dont la lame est surmontée d'un petit
bouton qui en facilite le mouvement. La lame est
mobile entre ces deux chasses, et I'écartement pro-
duit par le morceau d'écaille les empéche de s'ap-
pliquer l'une contre l'autre.

Maiscomme leslancettesordinairess'oxidentpromp.
tement, et que par consequent elles sont un moyen
trésinfidele de transporter le vaccin, on arecommandé
quelques précautions pour €viter cet inconvénient,

Le docteur Teellegen conseille deles vernisser aupa-
ravant de les charger de vaccin.* Jignore s1l a fait
énsuite usage de ces lancettes ; mais son procédé me
paralt inadmissible , puisqu’il expose a mcrculer le
vernis en méme temps que le vaccin.

Le docteur Kithn préfere des lancettes dont la
pointe serait en argent ; “mais les orfévres ne se ser-
vent pas toujours d'un métal tres-pur; et, quelque
petite que soit la quantité de cuivre alliée a Fargent,
il se forme presque toujours, au bout de quelques
heures, un oxide vert: pour obvier a cet accident,
le docteur Decarro fait dorer ces lancettes, et trouve

* Opus citatum , p. 46.
2 Opus citatum , p. 55,
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quelles réussissent beaucoup mieux. Il en a fait conse
truire de semblables en ivoire et en écaille, pensant
que ces corps sont beaucoup moins altérables que les
meétaux ; il en fixe I'extrémité mousse dans un bou-
chon placé dans le eouvercle d'un étui de bois, et
plonge dans cet €tui I'extrémité tranchante de la lan-
cette. Par ce moyen, la lumiére ne peut avoir aucune
action sur le vaccin, qui se conserye tres-long-temps,
et manque rarement son effet.” Il pense méme qu'elles
ont la dureté nécessaire 4 une premiére yaccination,
si l'on fait I'opération d'une man assurée.

En géneral, tel que soit le corps auquel on confie
le vaccin, il faut I'éloigner du contact de lair, et
empécher qu'il ne soit frappé par la lumiére. Jenner
recommandait de le mettre dans un flacon privé d'oxi-
gene ; Pearson voulait que le flacon fiit plein de gaz
azote ; et le docteur Aubert avait pensé qu'on le con-
serverait beaucoup mieux si on plongeait les verres
ou les flacons dans une boite pleime de mercure , afin
de les soustraire a I'action de la lumiere. 2

Il faut aussi, lorsqu’on enverra le vaccin a une cer-
taine distance, avoir ¢gard a la température de l'at-
mosphére. Or, comme la chaleur et le froid excessifs
produisent la décomposition des corps , il faut faire
attention que lesvaccin ne devienne pas inactif par

2 Bibl, Brit., vol. X1Xx, p. 71,
2 Rapport cité, p. 57,
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la gelée , sur-tout lorsqu’on I'envoie liquide en hiver,
et qu'en été il ne se volatilise pas par une chaleur trop
forte®* "

1l résulte de ce qui précede, que le meilleur mode
de transmission du vaccin serait de faire voyager un
individu vacciné, sur lequel on prendrait la matiére
qu’on inoculerait de bras a bras ; qu'ensuite les dif-
férens animaux, sur lesquels la maladie se développe
régulierement, pourraient nous offrir le méme avan-
tage. Mais ces moyens, comme nous I'avons dit, sont
embarrassans, d'une exécution difficile, et ne sont
pas plus certains qgue celui du verre creusé, qui con-
serve le vaccin encore liquide aprés un intervalle de
temps indéterminé. Je range ensuite, dans I'ordre
de la préférence que ces divers procédés méritent,
le coton imbibé, les verres plats, les lancettes non
oxidables et les fils.

S. X. Maniére de vacciner.

La vaccine ne peut se développer que lorsque le
vaccin a éié mis en contact avec les vaisseaux absor-
bans, par le moyen d'une surface de la peau privée
de son épiderme. Il s'agit donc de choisir le procédé
le plus stir, pour introduire le vaccin sous la peau.
Il fant aussi qu'il soit le moins douloureux ; car c'est
un principe constant, que lon réussira dautant

* Bibl. Brit., vol. Xv111, p. 107.
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mieux, que l'on détruira le moins possible I'organi-
sation du derme, des vaisseaux sanguins , des absor=
bans, et en général du systéme solide.*

Cette derniére considération doit donc nous em-
pecher d'admettre indistinctement les moyens qu’on
employzit pour I'inoculation variolique ; savoir, les
vésicatoires, les incisions et les piqires. Certains
inoculateurs de petite vérole avaient méme, depuis
long-temps, renoncé aux deux premiers, a cause
des accidens graves qui fréquemment en accompa-
gnaient l'usage; et je m'abstiendrais d'en parler, si
je mavais €té témoin d'accidens semblables, arrivés
pour l'inoculation de la vaccine.

1° Fésicatoire.

Nous avons admis comme un principe incontes-
table (page 108), qu'une des causes les plus fré-
quentes de la fausse vaccine était une irritation
physique, déterminée dans la partie o le vaccin
€tait inséré. Or, il n'est aucune substance qui pro-
duise sur la peau une irritation plus vive que les
cantharides ; I'épiderme se détache, une secrétion
abondante s'établit, l'action vitale de la partie est
considérablement augmentée, et cet appareil de
symptomes, en méme temps quil désorganise la

! Rapport de la Commussion Médico-Chirurgicale de
Milan , p. 49.
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peau, la met dans la disposition la plus défavorable
a l'absorption de la maticre qu'on applique sur elle,
par conséquent, au succes de l'inoculation.

Jai rapporté (page 117), les accidens qui résul-
tent de la vaccination pratiquée par ce procede.
Dans les cas que jai cités, I'épiderme avait €te sou-
levée de la largeur d'une lentille, et ensuite on s'était
borné a appliquer sur la peau une ou deux gouttes
de vaccin. Cependant il est résulté de cette méthode
des ulcéres gangréneux de guérison tres-difficile.

Apres une vaccination pratiquée par ce moyen,
le docteur Decarro dit quil se forma une croiite
d'une apparence superficielle, et que la petite vérole
se manifesta par la suite sur le sujet ainsi vaccine,
Dans une autre circonstance, il a vacciné de nou-
veau deux enfans, sur lesquels le méme genre dino-
culation pratiqué avait produit les mémes phéno-
menes. La vaccine s'est développée régulicrement.”
Les premiers essais faits a Paris, dans I'hopital de
la Salpétricre , avec de la matiere seche envoyée de
Londres, furent faits par le moyen du vesicatoire,
et ne réussirent sur aucun des trois enfans qui y
furent soumis. *

* Ouvrage cité, p. 93, et 178.

> Rapport sur le cowpox, par le docteur Woodwille,
traduit par le docteur Aubert, discours préliminaire,
p- lix.
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Je crois donc que l'on doit renoncer au vésica-
toire. Ce procéde a le double inconvénient, de pro-
duire, al'endroit d'insertion , une irritation qui tend
plutét a empécher T'action du vaccin, qu’a favoriser
son absorption. De plus, l'action spécifique de ce
fluide augmente I'éréthisme de la partie, et il en ré-
sulte une inflammation qui produit des ulcéres opi-
nidtres, dont la matiere n'est plus propre pour d'au-"
tres inoculations. *

J'ignore si on a fait une expérience indiquée par
la Commission de Milan, et qui consiste & exposer
a la vapeur d'un bouton vaccin ouvert, une portion
de la peau privée de son épiderme.* Ce serait la,
sans doute, le seul moyen de connaitre la nature de
la légere vapeur qui s'éleve du bouton vaccin. (p. 259.)

a° Incisions.

Les inoculatéurs de petite vérole employaient
les incisions pour placer, dans I'intervalle des deux
levres de la plaie qui en résultait, le fil imbu et
pénétré de pus varioleux. Mais ils renoncerent
a cette méthode, qui exposait les inoculés a avoir,
aux endroits des piqtres, des ulcérations pro-
fondes , d'une guérison difficile, des engorgemens

* Quvrage de MM. Stromeyer et Ballhorn, p. 66.
2 Rapport de la Commission Médico-Chirurgicale de
Milan , p. 110,
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alanduleux , des dépdts, des abcés, accidens qui
quelquefois ont fait péric les malades. *

Ce procédé, appliqué a I'noculation de la vac-
cine, n'a produit aucun des inconveniens que je
viens de rapporter; mais souvent il a occasionné
une fausse vaccine (page 105). En effet, le fil im-
prégné de vaccin acquiert, en se desséchant, une so-
lidité presque égale a celle du bois, et détermine dans
l'incision oi1 il est recu une action double, qui de-
pend en méme temps de sa dureté, et de la nature
du vaccin qui y adhere. J'ai eu de fréquentes occa-
sions dobserver des exemples de fausse vaccine
produite par cette cause; et, comme la méthode
des piqires n'entraine jamais cet inconvénient, on
pourrait abandonner celle des incisions.

Cependant la fausse vaccine n'est pas une consé-
quence essentielle de ce procedé. Jai vu la vraie
se développer consécutivement a linoculation par
incision ; et , comme il est possible que le besoin ou
des circonstances particulieres obligent quelques
praticiens d'y avoir recours, je vais décrire la ma-
niere d'y procéder.

On fait a la peau une incision superficiclle,, d'une
ligne et demie ou deux lignes d'étendue, de ma-
niere qu’il ne sorte que peu ou peint de sang. On

- =

1 Traité historique et pratique de 'l noculation de la
Petite Térole, pat MM. FValentin et Dezoteux, p- 173
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introduit dans cette incision, dont on écarte les bords
avec le pouce et I'index de la main gauche, un petit
bout de fil imbibé, de la longueur d'une ligne , que
I'on coupe avec un instrument trés-tranchant, afin
que le vaccin ne s'en sépare pas en éclats, et on met
par-dessus un morceaun de taffetas gommé , que I'on
raaintient par une compresse et quelques tours de
bande. On léve cet appareil au bout de deux ou trois
jours ; et si, a cette époque, le travail est prononcé,
si le fil parait humecté, et dépouillé du vaccin qui
le reveétait, on I'étera de la plaie. MM. Stromeyer
et Ballhorn otent le fil au bout de vingt-quatre heus
res, et frottent avec le dos de ciseaux la petite fente
de l'incision , pour en faire tomber la crotite, de sorte
que la plaie redevienne aussi vive qu'au moment
de l'opération; ils y mettent alors un nouveau fil
imbibé de vaccin, qu'ils étent avec 'empldtre trois
jours apres.*

Il est peut-étre plus prudent d’humecter préalable-
ment le fil en le plongeant dans I'eau froide, et de ne
le placer dans I'ncision que lorsqu'’il a perdu sa rigi-
dité. Cette modification rend le procédé plus cer-
tain , mais ne le prive pas complétement de ce qu’il
a de défectueux,de l'introduction d'un corps étranger ,
dont l'action mécanique peut, chez certains sujets,
étre assez forte pour enchainer l'action specifique

b e
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* Quyrage cité, p. 66.
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du vaccin, et produire alors la seconde variété de
la fausse vaccine. (p. 103.)

30 Pigires.

Jusqu'a présent les piquires ont été préférées aux
deux méthodes que je viens d'exposer, et cette prés
férence est juste. La peau m'éprouve pas l'inflam-
mation produite par le vésicatoire, elle est entamee
dans une étendoe moins grande que par Iincision;
on n'introduit sous I'épiderme aucun corps €tran-
ger, et le succés confirme les avantages de ce pros
céde.

Le succes dépend aussi de la maniere dont on
pratique les piqures, qu'en général on ne saurait
faire trop superficielles ; I'experience semble avorr
prouvé que ce sont les plus légeres qui réussissent
le mieux. L/objet principal est de présenter le vaccin
a la faculté absorbante des vaisseaux lymphatiques:
or,on n'y parvient pas mieux en détruisant beaucoup
d'épiderme, et en mettant trop a nu la surface mu=
queuse. 1l arrive quelquefois au contraire, que la
grande quantité de sang délaie le vaccin, le chasse
hors de la pigtire, et empéche le succes de Fmocu-
lation.”

el 1 Ty WA ]

* Observafions sur la Vaccination , par Decarro,

p. 184.
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Il faut done, pour procéder & I'inoculation par pis
qures, choisir I'instrument qui les fasse les moins
larges, les moins profondes, qui, par conséquent, pros
duise la moindre irritation et le moindre écoulement
de sang.

On s'est servi habituellement d'une lancette pour

‘inoculer la petite vérole, et il était tout naturel d'a=
dopter cet instrument pour l'inoculation de la vac-
cine; mais on a cru quelle produisait des piqures
trop profondes, quelle faisait couler trop de sang,
qu'elle effrayait souvent et les individus qui doivens
étre operés, et les assistans. On a voulu que la ma--
ladie la plus simple piit étre inoculée par la méthode
la plus simple: alors on a substitué 4 la lancette une
aiguille légerement aplatie par la pointe, figurant
une espece de lance, et portant une cannelure sur,
son aplatissement.

Déja, au rapport de Pearson, les paysans anglais
sinoculaient entre eux la vaccine avec l'extrémité
d’une aléne de cordonnier. On savait aussi que , dans
les environs de Hanovre, plusieurs meres avaient
inoculé elles-mémes leurs enfans avec une aizuille
a4 coudre, que cet exemple avait été suivi dans les
meémes lieux par des Ecclésiastiques, des Ministres,
et autres personnes étrangtres a l'art.” On a done

-

1 Traité de I'Inoculation Vaccine, pacr MM. Stromeyer
et Ballhorn ,p. 131.

19
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pu raisonnablement adopter ce nouvel instrument,
et lui faire subir la modification dont jai parlé , afin
d'en rendre l'usage plus certain et plus méthodique,

Yavais, dans les premiers temps de l'introduction
de la vaccine en France, fait construire cette aiguille
cannelée, que la Commission de Milan a mise en
usage dans ses nombreuses expeériences. Mais jy
avais ensuite renonce , parce que je m €tais appercu
qu’elle coupait moins bien que la lancette, qu'elle était
plus épaisse que cette derniére, et que son introduc-
tion produisait une déchirure a la peau. J'avais vu
aussi qque les boutons €taient beaucoup plus petits que
ceux produits par lalancette ; javais également cru
remarquer que leur développement était plus tar-
dif; mais, en faisant apporter plus de soin a la con-
fection de l'instrument, les légers inconvéniens qui
en dépendaient, disparaissaient , et ceux qui tenaient
au volume ainsi qu'a la marche du bouton, n'étaient
pas assez grands pour ne pas preéférer un moyen
simple et a la portée de tout le monde, a celui qui
€lait généralement recu.

Cependant on ne doit pas renoncer totalement a
la lancette; la grande habitude que j'ai de m’en ser-
vir, fait que je 'emploie encore tres-fréquemment ,
et je ne doute pas que beaucoup d'autres praticiens
nen continuent l'usage.

Je me propose donc d'indiquer la maniére de se
servir del'un et l'autreinstrument, laissant a la volonté,
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sur-tout a l'adresse de l'opérateur, le choix de celui
qul croira le plus propre a remplir son but.
Mais, auparavant d'entrer dans ces détails » 11 est
necessaire d'indiquer Tendroit ou 'on doit inoculer,
et de déterminer le nombre de piqures qu’il faut faire.

© Lieu de l’insertion.

On vaccine ordinairement & la partie externe et
supérieure du bras. Cette place peut étre considérée
comme celle d'élection ; elle n’expose pas les femmes
a montrer-des cicatrices qui contrarient les modes, et
elle est loin de la portée des doigts toujours trop
prompts a se diriger ou existe une démangeaison
quelconque. Jai été forcé quelquefois de vacciner
aux avanl-bras, a I'angle formé par le pouce et I'in-
dex, aux cuisses, des enfans si méchans, qu’on ne
pouvait les déshabiller. La maladie s'est également
bien développée sur toutes ces parties ; mais jai ob-
servé que les boutons de la main étaient beaucoup
plus gros que ceux des bras, qu'ils étaient plus lents
a se cicatriser , a cause du mouvement continuel de
cette partie, quils avaient la teinte bleudtre , remar-
quée par Jenner sur les individus qui prenaient la
vaccine de la vache.”

1 J| est trés-probable que ce volume et cette couleur
tiennent a l'influence de I'air. On sait, en effet, que les
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3° Nombre des piqdres.

Puisqu’un seul bouton suffit pour mettre I'individu
a l'abri de la petite vérole," il peut paraitre inutile de
multiplier les piqures; cependant, comme on n'est
pas toujours certain qu'une seule aura son efet, il
scra prudent de vacciner aux deux bras. Je fais
ordinairement deux piqures & chacun: il est possible
que quelques-unes restent inertes , et si on n'en avait
fait qu'une ou deux, il faudrait revenir a la vacci=
nation qui, bicn que trés-simple, peut rebuter un
enfant. J'ai vu trés-rarement les quatre piqures rester
sans travail, souvent toutes les quatre ont produit
des boutons, quelquefois seulement il n'y en eu qu'un,
deux ou trois. Dans des circonstances ou j'avais be-
soin de vaccin, soit pour des inoculations nombreuses,
soit pour faire des envois de ce fluide, jai pratique

ey -

servantes de ferme ont la maladie aux mains, et que leurs
boutons sont bleus (p. 27); de plus, on s'est assuré de
celte action atmosphérique par I'expérience : Woodwille
a comparativement imoculé le méme individu au bras
et 4 la main, et 1l a vu une tache bleue assez étendue,
semblable a wue échymose, entourer la tumeur de k
main. Rapport'sur la Vaccine, p. 49, xrL1iv® Cas,

r Jenner, Instruction sur la Vaccine, p- 17-
Mémoure sur la Vaccine, par M. ) oisin , p. 21,

Trait? sur [ Inoculation Vaccine, par MM. Stromeyer
et ballhorn, p. S0.
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trois ou quatre piqures a chaque bras, et je ne me
suis jamars appercu que I'mdividu vacciné en ait
€t€ plus indisposé que sil n'avait eu qu'un seul
bouton.

Cependant, plus le sujet que I'on veut vacciner
est jeune, faible et sensible, plus I'on doit craindre
Virritation qu'occasionneraient plusieurs boutous.
Le docteur Decarro trouve si considérable I'influm=
mation d'un seul, qu'il est convaincu que, si la vac-
cine était accompagnée d'une éruption abondante,
oir chaque bouton fiit aussi large, et l'aréole aussi
étendue que ceux dinsertion, cette maladie serait
autant, et peut ctre plus dangereuse que la petite
vérole. *

J'ai toujours soin de faire les piqgtires a un bon
pouce de distance les unes des autres, afin de pré-
venir la rencontre des aréoles de chaque bouton,
ainsi que I'inflammation profonde et étendue qui re-
sulterait de deux tumeurs vaccinales, et afin de pou-
voir charger avec plus de facilité les verres plats
dont je me sers pour les envois.

Comme le vaccin peut éire frais on desséche, et
que ces deux €états amenent que‘que diftérence dans
le prm:ede opératoire , j'examinerai successivement
les moyens employés pour son insertion lorqu’il est
liquide et lorsqu'il est sec.

s Quyrage cité, p. 184.



( 294 )

Inoculation du vaccin liguide.

Tel que soit I'instrument dont on doit se servir,
on 1noculera le vaccin frais de la maniere sui-
vante :

Aprés avoir recu sur la pointe de la lancette ou
de l'aiguille une portion de fluide vaccin, I'mocu-
lateur prend fermement et postérieurement avec la
main gauche le bras du sujet qu'il se dispose a vae-
ciner; il tend exactement la peau, et avec la main
droite il pratique la piqiire en introduisant I'instru-
ment dans la peau, suivant une direction horizon-
tale, jusqu’a ce qu'il se teigne d'une légeére couleur
de sang. Alors, pour faciliter 'absorption du vaccin
par les lymphatiques, il appliquera sur I'incision le
pouce de la main qui tendait la peau, laissera sé-
journer un instant dans la plaie 'instrument qu’il
agitera légerement, et qu’il ne retirera quen ap-
puyant avec le doigt sur le lieu de la piqtire,, comme
pour l'y essuyer.

On peut aussi, apres avoir pris toutes les précau-
tionsrecommandées, pratiquer une petite égratignure
ou une trés-legere incision de I'étendue d’une demi-
ligne. On voit le vaccin descendre facilement dans
cette petite plaie, sur-tout si I'instrument est tenu
verticalement , et si la main gauche de I'opérateur
continue a tendre la peau. Ensuite on essuie l'ins-
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trument des deux c6tés, sur la plaie qui semble
boire le fluide qui restait attaché sur ses deux
faces.

Enfin on est parvenu au point de simplifier en-
core davantage le procédé opératoire, en se servant
d'un instrument dont I'usage ne comporte ni incom-
modité, ni difficulté, ni la plus petite idée de souf-
france.

L'aiguille & coudre , trempée dans le vaccin, et
introduite par un seul point, entre I'épiderme et la
peau, y dépose, par le moyen d’'un léger contact ,
I'humeur visqueuse qui y était attachée, et produit
I'insertion la plus heureuse , sans effusion de sang et
sans la moindre idée de douleur. La Commission de
Milan, qui est redevable de ce procédé a M. Joseph
Agrati de Sirone, en a confirmé la bonté par plu-
sieurs experiences. Elle ajoute qu'on a peine a croire
combien il faut peu de vaccin pour cette maniére
d'inoculer; elle a vu un bouton survenir sur le dos
de la main de quelqu'un, qui, éprouvant cette me-
thode, s'était servi d'une aiguille trempée depuis trois
jours dans du vaccin. 1l suffit, pour inoculer , d'en-
lever légérement I'épiderme, comme les enfans le font
quelquefoisdans leurs jeux ; I'introduction de 'aiguille
est si légere, qu'a peine, l'insertion finie, 1l est sou-
vent impossible d’en distinguer les traces. C'est ainsi
que les méres, dans la commune de Sirone, inocu-
lent elles - mémes leurs enfans avec une aiguille a
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coudre,* et que, comme 'annoncait derniérement
le docteur Scott, médecin de I'ambassadeur anglais
a Counstantinople, les femmes d’ A thenes se vaccinent,
elles et leurs enfans.

Ces diverses méthodes d'insertion peuvent étre
employées dans tous les cas ou le vaccin sera liquide,
soit qu'on l'inocule d'un animal a un autre, debrasa
bras, soit qu’on le prenne dans la concavité d'un verre,
soit enfin qu'on I'exprime du coton ou de la charpie,
qui en avaient été imprégnés. Mais si cette humeur est
desséchée sur des verres plats, dufil, du linge ou des
lancettes, 1l estdes précautions a prendre qui sont rela-
tives 4 chacun de ces modes de conservation.

Tnoculation du vaccin desséché.

10 P erres. 1l sera prudentde ne déluter les verres,
ou de n'ouvrir le flacon sur le bouchon duquel on
a déposé le vaccin, qua l'instant méme de vacciner.
Pour employer cette matiére, on la délaiera avec la
plus petite quantité possible d'eau froide, en l'agi-

E—

* Rapport cité, p. 183, 186.

Ontrouvedans |’ dnnée Littéraire, tome v1, p. 27, 1755,
une observation analogue : Peverini a inoculé, avec tont
fe succes possible, un grand nombre de personnes en
leur piquant simplement la peau avec la pointe d'une

épingle qui avait été plongée dans une pustule vario-
Lique.
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tant , pendant quelques minutes , avec I'extrémité
d'une lancette ou d'une aiguille , jusqu’a ce que ce
mélange ait acquis I'apparence presque nieagmeuse 3
alors, on prend une petite goutte de cette dissolution
sur I'extrémité de linstrument, et on procede a l'in-
sertion de la maniere indiquée ci-dessus.

2° Fils. En cherchant a apprécier le meilleur mode
d'inoculation de la vaccine, jai dit que l'incision dans
laquelle on laissait un fil était un procédé souvent
détectuenx, et une cause fréquente de fausse vaccine.
Mais si on délaie le vaccin desséché sur le fil, si on
I'en détache, et qu'on l'inocule sans le corps étranger
qui lui a servi de soutien, alors le procédé se régula-
rise et rentre dans la classe de celui que je viens d'in-
diquer.

On délaiera le vaccin de la maniere suivante. Le
fil, étant extrait du tube dans lequel il était renfermé,
sera placé sur une petite plaque de verre. On laissera
tomber sur lui une goutte d'eau, et, avec I'extrémité
de l'instrument , on delaiera le vaccin jusqua con-
sistance oléagineuse , puis on l'inoculera comme il
vient d'étre dit pour le vaccin desséché sur le verre.

30 Linges. Si, apres avoir piqué, avec les pré-
cautions et dans le temps convenable , un bouton
vaccin , la matiére contenue dans ses cellules sest
écoulée en assez grande quantité pour impreégner
complétement un morceau de linge quon y aurait
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placé 3 dessein, on peut sen servir de la maniére
suivante. On frottera avec un peu d’eau froide I'ins-
trument a plusicurs reprises sur ce linge ; il se char-
gera de la dissolution du vaccin, et on vaccinera
comme a l'ordinaire.

Il arrive fréquemment que les inoculations prati-
quées avec le vaccin desséché sur le verre,, les fils et
le linge, ne réussissent pas ; tandis que, si on inocule
de bras 4 bras avec le méme vaccin, on peut obtenir
du succés. Nous trouvons la raison de cette espece
de contradiction dans la belle distinction du fluide
visqueux el aqueux. Si le vaccin, dont on a chargg
les verres ou le fil, a é1é pris dans un bouton a I'état
passif, il y a tout lieu de croire que son effet sera nul,
puisque la viscosité, étant alors faible par elle-méme,
se perd entiérement par Vaddition nécessaire de I'eau
qu'il faut employer pour délayer le vaccin; tandis que
le méme degré de viscosite, faible a la verité , mais
que I'on ne diminuera pas par l'addition d'un nouveau
deélayant, n’empéchera pas la réussite de I'inoculation
si elle est faite de bras & bras. C’est sans doute en
conséquence de cette observation que Pearson et le
docteur Hunold, en parlant de la méthode d'insertion
par incision , recommandent de ne pas humecter le
fil avec de l'eau : « La sérosité légerement teinte de

-

* Ouvrage du docteur Decarro, p. go.
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sang , disent-ils, qui sort de I'incision, suffit,* et ¢st
méme préférable * pour amollir le vaccin. »

Mais s1 a la place de ces dissolutions de vaccin,
dans lesquelles | énergie de cette matiére est toujours
affaiblie par I'eau, on emploie le moyen indiqué par
MM. Stromeyer et Ballhorn , on obtiendra un succés
plus constant.

Il consiste a faire trois ou quatre piqirés légéres
a chaque bras, de maniére a ce que I'épiderme soit
entamée et qu'il sorte un peu de sang; puis on met
sur ces piqlires un morceau de linge imprégné de
vaccin, que l'on humecte un peu d'eau froide. On
l'assujettit avec du taffetas gommé et un tour de
bande; 3 il est trés-rare, ajoutent-ils, que cette ino=
culation manque.

4° Lancettes. Nous avons vu que les lancettes
d’acier le mieux poli se rouillaient assez promptement
par l'action du vaccin, et que, pour obvier a cet incon-
vénient , le docteur Decarro en avait fait construire
d'or, dargent, décaille et d'ivoire. Toutes, lors-
qu'elles sont chargées de vaccin sec, ont une épaisseur
qui s'oppose a leur introduction facile dans la peau,
et souvent elles éprouvent de cet organe une telle
résistance , que celles d'écaille et d'ivoire se cassent

x Bibl. Brit., vol. X1V , p. 284.
2 Bibl. Brit., vol. XvV1III, p. 107.
3 Ouvrage cité, p. 8o.
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en pratiquant I'inoculation. On évitera cet accident
en faisant la pigure horizontale, avec une lancette
d'acier ordinaire, et ensuite on insérera celle qui sera
chargée dans la plaie faite par la premiére.” On appli-
quera le pouce de la main gauche sur l'incision, dans
laquelle on tiendra deux ou trois minutes la lancette
chargée, jusqu'a ce que la totalité du vaccin, dissoute
par le sang de I'incision et la chaleur du lieu,, ait quitté
I'instrument qui en a ét4 le conducteur.

Je recommande tres-expressément de ne jamais se
servir de lancettes d'acier chargées de vaccin. Leur oxi-
dation est trop fréquente et trop prompte; le vaccin
perd sur elles sa nature primitive, et alors ou il donne
une fausse vaccine, ou ne produit aucun effet. Si on
se sert des autres, il faut éviter, en les introduisant
dans la plaie, toute espéce d'irritation, facile a pro-
duire par la consistance vitreuse qua prise le fluide,
et par la seconde insertion qui se pratique. En général,
je trouve ce procédé peu certain, et, quoique adopté
par le docteur Decarro et d'autres inoculateurs alle-
mands, je pense que la plupart de ceux que jai fait
connaitre lui sont préférables a beaucoup d'égards.

dnoculation par friction, sans entamer la peau.

On n'a pas encore reussi a pouvoir développer la
vaccine autrement que par le contactdu vaccin sur une

——

* Quvrage cité, p. 9.
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surfacesanglante. Ledocteur Aubertavait annonceé que
la contagion de la vaccine était si peu a redouter, que
le vaccin frais, applique sur la peau sans entamer I'épi=
derme, n'infectait pas.* M. Valentin a frotté la peau
avec ce fluide, I'y a maintenu applique, et n’a point
obtenu de boutons. * M. Pages a essayé de communi-
quer la vaccine sans incision ni piqures, en faisant des
frictions réitérées avec le vaccin frais , sur le trajet des
principales branches des vaisseaux lympathiques, et
n'a pu produire cette maladie. 3 La Commission
Meédico-Chirurgicale de Milan a couvert les bras de
quelques enfans avec des linges humectés de vaccin,
sans leur communiquer la maladie. 4

Je ne crois pas cependant que cette non réussite
soit une raison de négliger un moyen qui ne répugne
pas aux lois physiologiques , et qui serait beaucoup
plus simple que les piqires. J'ai vu fréquemment le
vaccin qui suintait sur le bras, apres avoir piqué un
boutonen plusieurs endroits, occasionner des rougeurs
trés-vives, qui peut-etre eussent produit des boutons,
silesindividus surlesquels cela est arrivé n'avaient pas
eu déja la vaccine trées-développée. Peut-étre obtien-
drait-on plus de succes si la peau était préalablement

= Rapport cité, p. 57,
# Quvrage cité, p. 66.
3 Mémoire cité, p. 45.
4 Rapport cité, p. 110.
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échauflée par une friction seche , ou si elle était assou-
plie par une lotion.

OBSEBRVATIONS GENERALES,

I est quelques observations générales relatives ala
maniére de délayer le vaccin, au sang qui peut couler
des piqures, aux divers états de la peau, etc., etc.,
que je ne dois point’passer sous silence.

Divers auteurs, Jenner, Decarro, Tellegen, ayant
observé que la chaleur altérait ce fluide, ont scrupu-
leusement recommandé de ne jamais se servir d'eau
chaude pour le dissoudre ; d'autres, les docteurs
Hunold, Decarro, pleins de confiance dans les ana-
lyses chimiques exposees (pag. 261 et suiv.) n'ont pas
voulu que l'on cherchat a 'humecter avec I'haleine,
de peur que le gaz acide carbonique expiré ne le déna-
turat; d'autres enfin, MM. Stromeyer et Ballhorn,
ont pensé que ces précaulions €laient pen nécessaires,
et ont réussi en inoculant avec du vacein ramolli par la
vapeur de I'eau bouillante, de I'haleine, ou méme dis-
sous par de la salive. *

Je pense que Jenner a poussé trop loin la crainte
de I'eau chaude. Il m'est arrivé souvent de conseiller
a des médecins, dont les premiers essais faits avec
du vaccin dissous dans I'eau froide avaient été in-

s

* Traité de Ulnoculation Vaccine, p. xxj.
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fructueux , de les recommencer avec du vaccin dis-
sous par la vapeur de I'eau chaude recue sur les
plaques de verre ; et en général cette seconde tenta-
live a €Lé suivie de succes.

11 est trés-important aussi que le vaccin soit exac-
tement délayé auparavant d'en faire l'insertion. Il
faut qu'on ne rencontre dans la dissolution aucune
granulation, aucune portion de vaccin eneore so-
lide, capable de produire d'irritation ; en un mot, il
faut gu’elle ait une apparence uniforme et une consis-
tance oléagincuse. C'est a I'oubli de ces précautions,
a l'impatience de l'inoculateur, qu’il faut attribuer
les fausses vaccines arrivées souvent par cette mé-
thode.

On voit fréquemment des enfans se débattre quand
on les inocule, se précipiter sur I'instrument qui quel-
quefois leur fait des piqures étendues et profondes.
Le sang qui coule inquicte les meéres, épouvante
les enfans, et laisse quelquefois des doutes sur le
succes de la vaccination, parce (que I'on craint qu’il
n'entraine le vaccin et ne rende les piqures inutiles.
Ces craintes sont en genéral peu fondées, et il ar-
rive souvent que les piqres accidentelles, celles qui
ont le plus saigné, qui ont ¢té faites avec l'instru-
ment déja débarrassé du vaccin par la piquire précé-
dente, produisent des boutons oblongs et trés-éten-
dus. Jen ai vu un de dix lignes de longueur. L’ab-
sorption, dans ce cas, parait se faire des l'instant oix
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le vaccin est en contact avec les vaisseaux lympha-
tiques. M. Valentin a lavé les plaies immédiatement
apres l'insertion avec de 'eau froide ou chaude, de
'eau salée ou du vin, et n'a jamais pu empecher
leffet des pigares.*

T'el que soit le mode d'inoculation qu’on ait pra-
tiqué , j en excepte pourtant celui par incision et in-
sertion du fil, on mappliquera jamais sur les piqres
aLicune 5uh5lance gﬁmlnt'US(‘:, aucuI DHEUEIH, dll=
cune bande ni compresse. On laissera sécher la petite
plaie, et on évitera de porter des chemises d un tissu
trop gros, de laisser les piqtires en contact avec de
la Jaine, et d'avoir le bras serré dans un vétement
trop eétroit.

Différentes circonstances peuvent sopposer au
succes d'une premiére vaccination ; une des plus
fréquentes est la rigidité, la mollesse, I'inertie de la
peau. La premiere se rencontre chez les adultes. On
triomphera de cet obstacle par des bains, des lo-
tions, ou l'application d'un cataplasme la veille de
l'insertion. J'al vu M. Maloet faire saigner un homme
fort et replet avant de le vacciner. Chez les enfans

1 Quvrage cité, p. 66.
On trouve, dans son Traite sur 'Inoculation de la
Petite Vérole, plusieurs exemples de ces insertions ac-

cidentelles , qui prouvent la méme promptitude d'infec-
tion, p. 188.
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faibles, d'une constitution molle, d'une fibre liche,
il sera avantageux, avant de procéder 4 I'inoculation,
de donner peut-étre quelque léger tonique & linté-
rieur, et de frotter la peau avec une serviette un
peu rude, afin de produire de la rougeur, et de
donner plus d'action au systéme lymphatique. I’em-
ploi de ces moyens a €té suivi de succes chez des
individus sur lesquels on avait déja pratiqué plusieurs
fois la vaccination sans avoir pu developper la vac-
cine, et chez d'autres qui avaient déja été inutile-
ment inoculés de la petite vérole.

Mais il est des individus privilégiés qui opposent
a la vaccine une résistance constante, quoique 'on
varie le procédé d'insertion, qu'on choisisse les cir-
constances les plus favorables, et qu'on prenne toutes
les précautions possibles pour obtenir du succes;
tandis que souvent d’autres personnes inoculées en
méme temps, avec le méme vaccin, de la méme
maniére, ont une vaccine tres-bien caractérisée.

A cet égard, la vaccine se comporte, pour certains
sujets, comme la petite vérole. Diemerbroek, cité par
Van-Swieten, assure que son pere, son grand-oncle,
sa grand'mcre, ses deux cousins germains, tous
plus quoctogénaires, wavaient jamais eu la petite
verole, et que lui-méme €tait parvenu a soixante-
dix ans, sans en avoir €té atteint, malgré que sa
pratique médicale lui edt fourni de fréquentes occa-
sions d'étre expos¢ a la contagion.

20
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De méme on rencontre des personnes qui ne peu-
vent pas contracter la vaccine. Ainsi, M. Pages a
vacciné trois fois de bras 4 bras, et une fois avec de
la matiére prise immédiatement au pis de la vache,
une fille de quatorze ans, sur laquelle les piqtres
n'ont donué aucun signe dinfection. Il a vu aussi
deux autres enfans chez lesquels deux vaccinations |
successives n'ont pas réussi. ' Le docteur Decarro
cite neuf exemples semblables.? J'ai vacciné par la
méthode des piqgres , par incision et insertion d'un
fil chargé de vaccin, par une dissolution aqucuse de
cette matiere, enfin par le vésicatoire, une demoi-
selle de vingt ans, et je n'ai pu jamais développer
sur elle la vaccine, quoique je lui eusse fait prendre
toutes les précautions préalables. Elle n'a pas voulu
se soumettre a l'inoculation variolique.

Le doctear Woodwille rapporte Thistoire dun
homme qu'il a soumis inutilement a 'imoculation de
la vaccine et a celle de la petite vérole.3 Le docteur
J. Portenschlag a été inoculé trois fois de la petite
vérole sans aucun effet, et I'inoculation de la vaccine
n'a pas produit un autre résultat. Le docteur Decarro
cite un autre exemple de résistance a ces deux ma-

2 Quvrage cilé, p. ga.

2 Ouvrage cité, p. 186, 217, 218, 222, 237,

3 Rapport aité, p. 41.
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ladies. * M. Voisin a vacciné vainement et 4 plusicurs
reprises, trois personnes avec la précaution, les deux
dernieres fois, de multipiier les piqtires, et d'y in-
troduire le vaccin en abondance; il avait cependant la
certitude que ces personnes n'avaient pas eue la petite
vérole, malgré que plusieurs fois, dans le cours de
leur vie, elles eussent €té exposées a cette contagion.

MM. Stromeyer et Ballhorn ont cru remarquer
que des maladies de peau, et particulierement la
gale, privaient un sujet de la susceptibilité de prendre
la vaccine. 3 Jignore si cette opinion est appuyée sur
un grand nombre d'observations, mais je n'ai pas
vu que cette cause empéchdt le développement de
la vaccine sur pres de vingt enfans galeux que jat
inoculés.

M. Valentin a rencontré aussi des individus sur
lesquels le vaccin n’ayant eu aucun effet, I'inocula-
tion variolique ne réussit pas davantage. 1l pense
gu'en recherchant la cause de cette résistance opi-
niitre , on découvre enfin que la plupart ont eu réel-
lement la petite vérole sans éruption de pustules,
variolae sine variolis. Il rapporte deux exemples
qui confirment son opinion. 'I'rois vaccinations suc-

t Observations sur la Vaccine. par Deearro, p. 219,
222,

2 Mémoire cité, p. 10,
3 Quyrage cité, p. 41,
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cessives, dans I'une desquelles il avait presque cou-
vert les bras de piqiires, n'ont paseu plus deffet, que
I'inoculation variolique, sur un enfant de dix ans,
qui, un an auparavant, pendant qu'un de ses freres
avait la petite vérole, avait eu la ficvre et le dévoie-
ment. Un autre enfant est pris de la ficvre avec vo-
missement et cours de ventre, cing jours apres que
son frere était mort de la petite vérole. L'enfant se
rétablit, en quatre ou cing jours, sans avoir de pus-
tules; 1l fut ensuite vacciné deux fois sans succes,
enméme temps que d'antres, sur lesquels I'opération
réyssit. M. Valentin I'inocula aussi avec de la matiere
variolique, apres avoir fait laver et frotter les bras,
cette tentative ne reussit pas davantage. *

On peut sans doute admettre lopinion de M. Va-
lentin, mais on doit ausst avoir égard & I'maptitude
innée chez certains sujets pour tel ou tel genre de
contagion. Peut-étre aussi pourrait-on croire que
dans tous les essais que je viens de rapporter, les
dispositions individuelles n'étaient pas assez déve-
loppées pour favoriser I'action du vaccin et de la pe-
tite vérole. Je sens aussi bien que tout autre le faible
de ces explications; mais au moins elles me semblent
micux fondées que celle du docteur Decarro, qui
attribue a la constitution de l'air, constitution qul
ne décrit pas, et quil ne fait connaitre par aucune

——_ -

r Quvrage cité, p. 69, 70.
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experience, le défaut de suces qu'il a particuliérement
remarqué la premicre année qu'il a pratiqué la vacci-
nation. ' Peut-étre etit-il été plus raisonnable d’accuser
son inexpérience a celle époque ; c'est au moins tout
ce quon pourra conclure de son observation.

Il est tres-pen de praticiens qui, voyant la période
d'inertie (page 58) se' prolonger au-dela du troi-
sieme ou quatrieme jour , sans apparence de succes,
n'aient quelquefois recommencé la vaccination. Alors
~ le travail de la seconde moculation, se développant,
el imprimant sans doute a tout le systéme une action
manifeste, les piqires de la premiére s'enflamment
et suivent avec un peu plus de rapidité toutes les
phases de la vraie vaccine. MM. Stromcyer et Bal-
lhorn ont, dans un cas semblable, réinoculé la vaccine
le quatrieme jour d'une premicre vaccination, jus-
qualors d'une réussite fort incertaine, et toutes deux
ont produit une vaccine régulicre.* M. Voisin vac-
cina de nouveau un enfant & la mamelle, qui était
arrivé au dixiéme jour de la vaccination sans appa-
rence de sueces. Le douzieme les premicres piqures
commencerent a se développer, donncrent une
bonne vaccine, tandis que les dernicres se desse-
chaient. 3

. -
i Sl

1 Quvrage cité, p. 180.
2 Quvrage cité, p. 147.
3 Mémoire cité, p. 17-
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Il n’est pas rare non plus que des piqures qui pa-
raissaicnt éteintes commencent a travailler plusieurs
jours aprés celles qui ont été pratiquées en méme
temps, et qu'elles suivent une marche dautant plus
rapide, qu’elles se développent plus tard dans le cours
des premiéres. Il parait méme que ce dernier phéno-
meéne a lien particulierement dans les huit premiers
jours du développement des premiers boutons.
M. Mongenot, qui en rapporte beaucoup d’exemples,
en cite un du sixiéme jour, (numeéro 15) six du
septieme, (numéros 14, 33, 40, 44, 55,74 ) un
du huvititme , (numéro 50) et un du neuviéme,
(numéro 24 ). Il a vu un bouton de fausse vaccine
paraitre le onzieme jour, lorsque les autres étaient
des boutons de vaccine vraic.® Dans ce cas, ces
derniers auraient-ils déja affecte I'économie de ma-
niére a ce qu'elle n'ait pu contracter la vraie vaccine;
et le travail qui s'est manifesté a-t-il éié dénaturé
par I'inaptitude du sujet si récemment acquise ? On
est tenté de le croire, si on se rappelle les expériences
que j'ai rapportées plus haut, lorsqu’il s'est agi de
déterminer I'epoque de leffet préservatif (pag. 229
et swv.). M. Haguenot semble encore confirmer
cette présomption, en disant qu'il a vu des boutons
ne commencer a travailler que lorsque ceux du bras
opposé avaient pareouru leurs périodes; mais alors,

==

* Ouvrage cité. Voyez les numéros indiqués, et le 109.
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ajoute-t-il, ce travail ne s'étendait pas au-dela de trois
jours, et cessait sans avoir formé ni vésicules, ni
arcoles. * |

Je terminerai cette partie médicale de I'histoire de
Javaccine, en rapportant quelques opinions sur desrap-
ports d'origine, que plusieurs auteurs croient existes
entre elle et la petite vérole.

Selon T'opinion la plus généralement admise, la
petite vérole fut portée par les Abyssins en Arabie,
dans le quatrieme siecle. De la elle passa en Egypte,
a Constantinople , et, par l'armée que Justinien en-
voya en Italie contre les Goths, elle se communiqua
dans ce pays aux Lombards, qui en infecterent les
Bourguignons a I'occasion des incursions que firent
ces derniers en ltalie, dans le sixieme siecle. Ses ra-
vages daus la Bourgogne , qui comprenait alors la
Suisse occidentale, furent extraordinaires. Plusieurs
historiens en font mention. Un d’eux , Marius, évéque
d'Avenche et de Lausane, ala fin du sixieme siecle,
rapporte , dans les dnnales de son temps, quen
570 il se déclara sur les bestiaux une maladie carac-
térisée par des boutons, et quen 571 cette méme
maladie atiaqua lcs hommes. * Il serait assez singulier,

t Quvrage oité, p. 11.

2 Hoc anno 570 morbus validus , cum profluvio ven-
tris et variela , Italiam Galliamgue valdé afflivit, et
animalia bubula per loca supra-scripta maximé inte-



(‘arz2 )
ajoute la personne qui nous a fait connaltre ce fait
historique, que le méme animal , qui le premier ent
cette maladie, fournit ensuite a 'homme le meilleur
moyen de s'en préserver.

Martin Lister prétend que la petite vérole a été
produite par quelque animal, et qu'elle s'est ensuite
communiquée par conlagion. *

Nous avons vu ( note de la page 44 ) que le doc-
teur Decarro pensait que la petite verole nous venant
de I'Asie,, pays habité par des peuples nomades, qui
ont associé¢ leur existence a celie «de leurs chevaux,
il était possible qu'elle fiit le produit de quelque dégé-
nération du grease. Jenner avait, dans son premier
ouvrage, énoncé a peu pres la méme opinion ; il con-
jecturait que la petite vérole devait son origine & un
fluide engendré par quelque maladie du cheval; puis,
successivement modifiée par des circonstances acci-
denielles, dont le concours Iui avait donné enfin cette
forme contagieuse et malizne , sous laguelle nous la
voyons faire tant de ravages. Mais enstiler, considé-

rierunt.... Anno 571, infanda infirmiias et glandula,
cujus nomen est pustula, in supra-scriptis regionibus
innumerabilem populum devastavit. ( Recueil des Histo-
riens des Gaules et de la France, tome/rr, p. 18.)

* llam infectionem a bestiold aliqud wvel esd , vel
ab ejus morsu plurimim genitam fuisse censeo, (De Va-
3y (] (RIS o OB
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rant que le grease se civilisait en passant par la
vache, et produisait sur 'homme une maladie qui se
borunait aux boutons d'insertion, 1l en conclut qu'on
devait considérer la vaccine comme une espece de pe-
tite vérole différente de I'ordinaire, ou plutét, selon le
langage des botanistes, comme une variété, c'est-a-
dire une modification particulieére de la variole, peut-
étre accidentelle, mais susceptible de se propager. Un
an aprés avoir émis cette opinion, il en annonca une
absolument inverse ; c'est dans son second ouvrage
qu'elle est consignée. Il cherchait alors a expliquer
comment, a mesure que dans 'hopital d'inoculation
de Londres il y avait moins de varioleux, les vac-
cinés avaient ausst moins de boutons. Ce fait, ditl,
démontre que la vaccine est la maladie primitive dont
la variole nest qu'une variété, et que le virus vario-
lique, plus faible que le virus vaccin, lui cede la place
ou sassimile & lui.

M. Maunoir admet également une origine iden-
tique a la petite vérole et a la vaceine , mais ne fait
pas dépendre I'une de autre. Ii présume que lorsque
la petite vérole a éié portée en Europe, elle a trouvé
une telle masse de victimes, que le foyer de la conta-
gion €tant immense ,-son ¢nergie a di s'étendre sur
les animaux, et les affecter d'une manicre relative &
leur organisation. De la peut-éire la clavelee, la
maladie des chiens, la petite véro'e des liévres, des
pigeons , des vaches et de Fhomme, etc. Le peuple
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alors effrayé, et ignorant la cause du mal, eut recours
aux actes de la dévotion la plus austére, c'est ce qui
a donné lieu aux annalistes du temps, presque tous
ecclésiastiques, de faire mention de ce fléau.

On a, depuis deux ou trois ans, cherché 4 mieux
examiner les rapports qui existent entre ces deux
affections, et quoique dans plusieurs pays on ait inc-
culé la petite vérole a des vaches,’ on n'a pu par ce
moyen développer sur aucune, ni cette maladie ni
la vaccine. Il faut donc , a I'époque actuelle de nos
connaissances , recueillir tout ce qui peut étre relatif
a cette decouverte interessante, sans oser vouloir en
déduire des conséquences que des expériences pour-
raient détruire. Pent-etre un jour les faits éiant plus
rapproches, plus éclaireis, servicont-ils a mienx de-
terminer ce que nous ignorons encore, et saura-ton
gre aux me¢decins qui ont écrit sur la vaccine d'avoir
tout rassemblé ) en laissant aux autres le soin de faire
servir leurs rccherches a quelque grand résultat,

il

* Memoure sur la Vaccine, par M. Fousin, p. 23 et
suiv.
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CHAPITRE TROISIEME.

L]

OzrsEecTIOoNs faites contre la Vaccine;
Réponses a ces Objections.

Dains une question entierement meédicale, qui par
consequent ne peut etre résolue que par des faits et des
experiencesexactes, il est étonnant qu'on se soit permis
des déclamations anticipées, souvent indécentes, et
presque toujours fausses , contre la vaccine. Avant
que les essais aient €té commencés en France, quel-
ques journaux ont répété comme par écho les objec-
tions qu'opposaient I'esprit de systéme et I'intérét de
quelques inoculateurs a des expériences faites avec
soin, répétces avec succes, et confirmées par un demi-
siecle.

Un médecin de Louvain sur-tout, un inoculateur
de petite vérole, et un accoucheur, se sont hétés de
proscrire la vaccine , sans avoir su ce quelle était,
sans avoir €tudié sa marche. Ils ont publié des re-
flexions, des lettres, des mémoires dans lesquels ils
cornbattent des faits par des raisonnemens, des expé-
riences par des systémes , disons-le, la vérité par le
mensonge.

Leurs objections portent souvent le cachet de I'in-
conséquence et de la mauvaise foi , plus souvent encore
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celui de I'ignorance ; elles ne sont appuyées sur au-
cume suite d’expériences entreprises pour prouver
Nnsuffisance de la vaccine ; elles supposent résolues
des questions que la médecine regarde comme des
problémes; elles sont de vaines subtilités, des tracas-
series miserables, qui quelquefois semblent faire un
effort pour dégéncrer en plaisanteries ; enfin elles res-
pirent, avec toul le pédantisme des vieilles Facultés,
I'hypocrisie la plus adroite et la plus méprisable. Aussi
on pourrait, avec quelque justice, appliquer a leurs
auteurs ce que disait La Condamine de ceux qui écri-
virent contre l'inoculation. « Les uns n'ont cherché
qu’a se faire lire en flattant le préjugé du vulgaire par
des plaisanteries ; d'autres sont peut-étre assez a plain-
dve pour trouver leur excuse dans I'espérance du débit
momentané de quelques feuilles écrites sur une ma-
ticre intéressante ; d'autres n'ont fait que répéter des
doutes cent fois éclaircis, et le moment qu'ils ont pr-is
pour les publier fait légitimement soupconner la pu-
reté de leurs intentions. Il en est parmi eux qui se
piquent de n'avoir pas lu les onvrages qui démontrent
'utilité de la méthode quiils attaquent. » ™ J'ajouterai
que le seul desir de se faire connaitre par une opi-
nion, qui établit nccessairement une opposition avec

1 Second Mémoire surl Inoculation de la Petite-T'érole,
par M. de La Condamine , { Mercure de France , 1739,
B EDT. )
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celle du plus grand nombre des médecins, a suscité
a la vaccine quelques ennemis jusqu'alors obscurs et
qui lui doivent une célébrité momentanée; on serait
tenté de comparer cette espece d'adversaires a l'in-
cendiaire du temple d'Ephese.

Cependant ils ont ¢ié écoutés comme des oracles ,
leurs réflexions ont d'abord enchainé les progres
de la vaccine ; ‘la ville de Geneve leur reproche
une victime intéressante. * Un chirurgien de Paris a
eu la douleur de voir périr son fils unique par soite
de leurs opinions exclusives. * Lcurs objections se
répetent par tous ceux qui se disent n’étre pas encore
convaincus de l'utilité de la vaccine; et, dans les pre-
miers temps, il a fallu pour les combattre employer
des armes dont le succes a été quelquefois incertain.

—a -

I

t Le docteur Odier a consigné dansla Bibl. Brit., ». X7,
p- 265, lefait suivant : Unde nos concitoyens, agé de 5o aus,
qui n'avait pas eu la petite vérole, et qui, frappé de la bé-
nignité de la vaccine, était sur le point de se la faire 1no-
culer, en fut détourné par la lecture des feuilles ou ces
messieurs font insérer leurs rétlexions ; 1l vient de prendre
la petite vérole, et en est mort tellement regretté ) que
plus de deux mille personnes ont honoré son convol fu-
nébre de leur présence. On na pas eucore eu de pareils
faits 4 reprocher aux apologistes de la vaccine, Le bien
qu'ils ont fait jusqu'a présent est de toute évidence, le mal
gqui est résulté de lenrs recherches est nul.

= Voyez la note de la page 165,
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Descendons avec eux dans 'examen de leurs ob-
jections; et, en appuyant I'expérience par le raison-
nement, 6tons-leur tout nouveau prétexte d'en repro-
duire encore.

Oljection. La vaccine, ont dit des casuistes ri-
gides, est un attentat contre lal’rovidence, une révolte
ouverte contre Dicu, et une opposition formelle & ses
décrets. La petite vérole a €1é envoyée aux hommes
pour les punir de leurs fautes ; vouloir s'en préserver,
c’est encourir la damnation éternelle. *

Réponse. Javoue que parmi toutes les objections
que la vaccine devait né¢essairement faire naitre ,
aucune ne m'a plus surpris que celle-la. Son absurdité
devrait méme dispenser d'y répondre. Sommes-nous
coupables en effet de chercher des remédes a d'autres
maux qui émanent de la méme source , la volonté
divine? La Providence condamne-t-elle une mére des
soins qu’elle donne a ses enfans attaqués de la petite
vérole ? s'offense-t-elle de ce qu'on prend du kina
pour se guérir de la fievre? sait-elle gré aux Turcs
de l'insouciance avec laquelle la funeste doctrine du
fatalisme leur fait repousser tous les moyens de se
préserver de la peste ? |

A peine est-il croyable qu'au commencement du
dix -neuvieme siecle une pareille folie ait pu trouver

2 Quvrage de M. Fopurnier, p. 19.
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des gens capables de la soutenir sérieusement. Le doc-
teur Ehrmann, de Francfort, a méme été plus loin; il
s'est efforcé de prouver gravement, par des prophéties
tirées d s Saintes Ecritures et des Peresdel Ealise, que
lavaccine n'est rien moins que ’ Antechrist.* A coup
sir on peut soupconner un pareil homme attaqué de
démence , a moins qu'on ne préfere le considérer
comme une mauvaise copie du fanatique Massey , *

qui soutenait en chaire que le diable avait greffé
la petite vérole sur Job.

0b. On a dit ensuite : N'avons-nous pas assez de
nos maladies ,sans aller encore en chercher une source
nouvelle dans les animaux ? Pourquoi donner aux
troupeaux de France un mal que nous devrions cher-
cher a détruire, sil existait chez nous?

R. On sait que la vaccine n'est jamais une mas=
ladie grave; il est prouvé au contraire qu’elle est un
bienfait , puisqu'elle prévient le fléau de la petite vé-
role. Pourquoi ne ferions-nous pas contribuer les
animaux a diminuer la masse de nos infirmités ? 3

1 Uber den Kuhpocken Schwindel, ( Sur le vertige de
la Vaccine ) Francfort, 1801, cité par Decarro, p. 252.

2 Voyez, page 4.

3 Vicg-d'Azyr desirait qu'on enseignit la médecine
comparée , comme on enseignait l'anatomie comparée.
Si ses vues avaient €été remplies, depuis long-temps
peut-étre on eat connu le cowpox ; peut-€ire aussy et-on
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L'usage des cantharides est-il proserit en médecine?
Fapplication des sangsues, d'animaux tués récem-
ment, est-elle interdite ? les praticiens n'éprouvent-
ils pas de l'emploi de ces moyens des effets avanta-
tageux ? pourquoi rétrécir la liste déja trés-courte
des spécifiques?

llest inutile derendre aux vaches le cowpoa, puis-
que le vaccin préserve. Le Comité médical de Reims,
celui d'Amiens, la Société médicale de Tours, MM.
Pagts, Voisin, Haguenot , Defos, Texier, Tarbés,
Guerbois, (p. 26¢ ) ont reporte la vaccine 4 la vache,
et n'ont point observé qu'elle fir contagieuse, ni
qu'elle fit dangercuse sur cet animal. Ainsi les alar-
mes si grandes qu'on veut bicn concevoir pour nos
troupeaux restent sans aucun fondement. L'homme
d'ailleursnous fournit lesmoyens de reproduire la vac-
cine a volonté, et de la conserver sans dégéncration.

trouvé des analogies plus nombreuses entre les maladies
des hommes et celles des animaux. Qui sait si la pulmonie,
qui fait tant de ravages parmi les bétes a corne, ne pour-
raib pas étre prévenue aussi par quelque artifice sem-
blable & la vaccination? On a trop négligé, dans l'étude
de nos maladies, I'étude collatérale de celles des bétes.
La médecine vétérinaire rendra vraisemblablement un
jour & la pathologie du corps humain, le méme service
que l'anatomie comparée commence a rendre a la phy-
siologie. ( Note du docteur Odier, Bibl. Brit., vol. X¥V1,

p. 2689.)
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Ob. Je ne m’arréterai point & combattre une des
objections les plus bizarres et les plus ridicules qu'on
puisse faire contre la vaccine; la mati¢re vaccale
est prise sur une bete, et le virus variolique, mal-
gré ses effets mortels, étant beaucoup plus analogue
a la nature de 'homme, on ne doit point s'exposer
a introduire dans le corps humain une humeur qui
vient d'une vache, et qui peut dégrader notre espece.

R. Javoue que ceux qui font un pareil raisonne-
ment me paraissent n'avoir plus a craindre pour leur
compte aucune espece de dégradation.

0b. Mais, dira-t-on, sile vaccin n’est pas pris a sa
source originelle, comment concevoir qu'apres tant
de générations successives, il puisse conserver ses
caracteres, sa nature, sa proprielé préservative ?

R. Ici, il sagit moins de concevoir que de voir;
les opinions, les systémes, les théories doivent céder
a I'expérience. Or, elle nous a appris que la maticre
dont on se sert aujourdhui a €té prise, il y a cing
ans, sur la vache, et a déja passé par plus de quatre
cents générations; que la vaccine, communiquée ainsi
d’homme 4 homme apres ce nombre considérable de
transmissions successives, a les mémes caracteres
extericurs, la méme marche, la méme durée, la
méme propriélé préservative, que lorsquelle vient
immédiatement de la vache. Du vaccin originaire
des vaches cisalpines, que le doctenr Sacto a envoyé

21
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aux docteurs Decarro et Frank de Vienne, a pro-
duit dans cette ville une vaccine parfaitement sem-
blable a celle qui est le produit du vaccin anglais. Le
docteur Jenner a fait graver a Londres la maladie
contractée par des filles de ferme sur le trayon des
vaches : le bouton, pris aux différentes époques de
son développement, est absolument le méme que
celui que nous voyons chaque jour : la description
qu'il a donnée de la maladie est exactement sem-
blable ; I'inoculation de la petite vérole est sans effet
sur 10s vaccinés comme sur ceux qui ont contracte
la maladie directement par la vache. On a méme ob-
servé que la maladie devenait plus réguliere, que les
symptomes dirritation locale €taient moins forts,
lorsque le vaccin originairement provenu de la vache
avait passé successivement par le corps dun grand
nombred'individus. Quelleidentité plus parfaite exige:
t-on ? peut-on protester contre des faits qu'on est a
meéme de vérifier sans cesse ? imitera-t-on le médecin
de Louvain, qui veut prendre la matiére sur le pis
de la vache, avant que de l'inoculer?* Ce serait le
comble de la déraison : autant vaudrait aller soi-

* M. Faume proscrit la vaccination, parce que ni lu,
ni les vétérinaires de France, n'ont pas encore observé le
cowpox dans nos troupeaux., Il veut, pour connaitre quelle
est la matiere vaccine, la voir prendre ipsissimis oculis
sur le pis de lavache, Or, comment se fait-1l que M. Faume,
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meme au Pérou écorcer I'arbre qui nous donne le ki-
na, aller recueillir au Brésil la racine de la violette
qui fournit I'ipecacuanha, aller en Perse recevoir les
gouttelettes d'opium qui découlent des pavots qu'on
y cultive, et exploiter dans la Carniole les mines
de mercure, auparavant d'oser arréter. une fievre
pernicieuse , combattre une dyssenterie,, appaiser
des convulsions, et guérir la maladie vénéricnne.
Enfin, plusieurs expériences(page 320 )ont prouvé
que le vaccin pris au trayon de la vache développait
la méme série de phénomenes que lorsqu’il était pris
sur 'lhomme. A Reims et dans toutes les villes aux-
quelles le Comité a envoyé du vaccin , on ne se sert
plus que de celui qui a éLé primitivement développé
dans le mois de brumaire an g, sur une vache vac-

o em—
. —
-

qui avoue n'avoir jamais vu le cowpox,* croie cependant
reconnaitre dans la matiére dont nous nous servons un mé-
lange de ce cowpox et de la petite vérole humaine? ** §'1l
n'a jamais vu le vacein seul, 1l nous parait bien difficile de
le reconnaitre dans un état d’amalgame. Plus clair-voyant
sans doute que Leuyvenoeck armé de tous ses microscopes
analyste plus exact que Lavoisier, Vauquelin , Chaptal
et Fourcroy, il reconnait ce quil n'a jamais vu. Il faut
avouer que M. Faume posséde un talent bien précieux, a
I'époque sur-tout ou la médecine veut, comme toutes les
autres sciences physiques, marcher a 'aidede la certitude.

* Dangers de la yaccine , p. 15.

** Ibid., py 15 €t 16
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cinée avec le vaccin pris sur l'homme. Aussi ce co-
mité croit pouvoir conclure daprés ses expé-
riences,

1° Que le vaccin, loin de s'altérer et de perdre
son activité sur I'espece humaine, en conserve encore
assez,apres de nombreuses transmissions successives,
pour communiquer aux vaches une maladie abso-
lument semblable a celle que le docteur Jenner a
observée sur les vaches dont il a pris le vacein pour
I'inoculer & 'homme ;

2° Que le vaccin pris sur la vache et inoculé sur
I'homme n’a pas donné une maladie plus grave que
lorsqu’il est pris sur 'homme;

3° Emfin, que I'identité du vaccin sur la vache et
sur le corps humain se trouve évidemment prouvée
par cette transmission réciproque dune espéce a
Fautre , sans qu'il perde son énergie. *

0b. L'objection de la multitudedes maux dont on
suppose quest imbu le vaccin apres plusieurs gene-
rations, est dénuée de toute espéce de raison; elle
répugne aux lois de la saine physiologie, a l'expe-
rience de tous les jours. ‘

R. Nous pouvons invoquer , pour y répondre, les

* Recueil de Mémoires , d' Observations et d’ Expériences
surl'Inoculation de la Vaccine. Paris, Magimel ,an g.
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argumens des inoculateurs de petite verole. On sait
que le virus variolique, pris sur un individu scro-
phuleux, dartreux, vénérien, phthysique, etc., ne
développe pas une petite vérole plus terrible que de.
coutume; que jamais on m'a vu succéder a cette
petite vérole les accidens dépendans de la constitu-
tion du sujet sur lequel on a pris le virus.” L'expé-
rience a prouveé au contraire qu'une petite veérole
d'une mauvaise espece, prise sur le sujet le plus ma-
ladif, et portée méme sur un corps mal-sain, a pro-
duit la petite vérole la plus belle et la plus heureuse;
tandis que la matiére tirée des plus beaux boutons,
et prise sur le corps le plus sain, a donné quelque-
fois une petite verole confluente et mortelle. * On
cite du docteur Dazille un fait qui confirme ces vé-
rités, et qui reépond victorieusement a l'objection
dont il s'agit.

Ce meédecin pratiquait en Amerique I'inoculation
cle la petite vérole. Il est appelé dans une habitation
ou la petite vérole commencait 4 se manifester ; un
négre venait d'en mourir, et plusieurs avaient les
premiers symptémes de la maladie. Il n'hésita pas
de prendre dans les pustules du négre mort depuis

—

t Traité historique et pratique de !'Inoculation , par
M M. Valentin et Dezoteux, p. 102.

2 Lettre du docteur Colladon a Madame de** , p. zo.
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vingt-quatre heures du pus variolique avec lequel il
inocula trois cents aulres, sans gu'aucun en mourut.
Aussi 1l est reconnu a présent que les accidens qui
accompagnent linoculation de la petite vérole ne
dépendent jamais de la mauvaise disposition du su-
jet sur lequel on prend le virus, mais de celle de
l'individu qu'on mocule. *

L’analogie nous conduit a admettre la méme inal-
térabilit¢ du vaccin. Il est toujours sz generis , il
se renouvelle indépendamment des circonstances
maladives de l'individu sur lequel il est inoculé. Je
lai développé sur des sujets dartreux, vénériens,
galeux ; je lai repris sur ceux-la pour l'inoculer a
des sujets parfaitement sains, et je n'al pas reconnu
qu'il ait produit sur eux le plus léger symptome d'af-
fection dartreuse, siphilitique et psorique. M. Voisin
a vacciné avec de la matiére prise dans les boutons
d'un enfant ayant fortement la gale, deux autres
enfans tres-bien portans, qui eurent une bonne vac-

* Major vel minor morb: malignitas , non a majori
vel minort virulentia contagii pendet, sed potiis a varia
dispositione corporis cui contagium applicatur, Van-
Swieten, (Comment. in Boerhaavii, Aphor. 1382, vol. v,
p. J0. )

Plus med opinione refert, in quale corpus infundatur,
quam de quali eximatur pestilentice virus. (Mead. De
Variolis et morbillis. )
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cine sans aucune apparence de complication de gale.*

M. Arnal, chirurgien a Pontoise, a pris de la ma-
tiere dans les boutons d'un enfant couvert de gale,
sur-tout au visage, qul ne présentait quune crovite
noire et rendant du pus; il en est résulté une bonne
vaccine sur tous les enfans inoculés d’apres celui-la.

Deux fois, dit M. Gauthier, chirurgien a Sept-
Moncel , on m'a amené des enfans a vacciner, et je
n'avais pour le moment a ma disposition que des en-
fans qui avaient la vaccine et la gale ensemble. Je
résistal aux sollicitations des parens, disant que cette
derniére était si contagieuse que je ne voulais pas
m’exposer a la donner a leurs enfans. 1ls insisterent
fortement, et me dirent qu’il leur serait plus facile
de guérir leurs enfans de la gale, que de les préeserver
de la mort ou de I'aveuglement. Je les vaccinai. Ils
ont eu une vaccine heureuse, et point de gale depuis
quatre mois. 3

Enfin, depuis qu'on inocule la vaccine, on n'a ja-
mais observé qu'elle fiit suivie de maladies. On a vu
au contraire qu'elle améliorait quelquefois la santé
des enfans. D’ailleurs jugeons encore par analogie.
Les virus animaux de nature délétere restent-ils
long-temps & affecter notre systéme? les effets du

venin de la vipére ne se manifestent-ils pas de suite?

1, 2 Mémoire cité, p. 12, 13.
3 Bibl. Brit., vol. x1x, p. 362.
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la morsure d'un chien enragé ne communique-t-fle
pas la rage dans un espace de temps déterminé? en-
fin , restons-nous plusieurs années a éprouver un an-
thrax lorsque nous avons mange ou seulement tou-
ché un amimal qui en était atteint? comment vou-
drait-on que le fluide vaccin, le plus doux de tous
les virus amimaux , fixt le seul qui edt la propriété
de ne manifester ses effets pernicicux que dans un
certain nombre d'années.”

Ob. Les idées fausses généralement répandues dans
le monde sur la petite vérole fournissent encore un
aliment aux détracteurs de la vaccine. Ils prétendent
que la petite vérole élant une maladie dépuratoire ,
on doit courir les plus grands dangers si on empéche
I'économie animale de se dcbarrasser des humeurs
qu'elle edt entrainées; que, dans dix ou vingt ans, il
peut résulter de ce séjour des humeurs une maladie
grave ; que par conscquent la vaccine est plutot un
mal qu'un bien.

A. Cette conséquence est parfaitement juste , i
on admet le principe; mais ce principe est-il reconnu ?
Quels sont les médecins qui de bonne fo1 peuvent
le proposer ? Lo de croire que la petite vérole ra-
mene I'équilibre dans toute la machine, qu'elle épzre

¥ Mémoire sur la Vaccine, par M. Pagés, p. 112.
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les humeurs , Wa-t-on pas des exemples trop fre-
quens, que cette prétendue épuration est suivie de
dépits purulens, d'affections organiques, de pertes
de membres, de la lésion des facultés intellectuelles,
et trop souvent de la mort? Certes, le remede est
pire que le mal : aussi je ne doute pas que si on
pouvait établir des tables de preportion sur la santé
de 'homme , avant ou apres avoir eu la petite vé-
role , I'avantage ne serait du c6té de ceux qui ne
Tont pas encore eue. Par -tout on entend accuser la
petite vérole de tels ou tels ravages : a-t-on jamais
entendu publier ses bienfaits ; d’ailleurs, pourquo:
cette dépuration, que l'on trouve si utile, n’existait-
elle pas avant le sixieme siécle? pourquoi les Grecs, si
soigneux a donner tous les signes des maladies, n'en
font-1ls aucune mention? pourquoi n'élait-elle pas
connue des habitans du nouveau monde avant que
nous n'y eussions été porter la contagion? Gar-
dons-nous donc d'adopter ces futiles théories de ma-
ladies nécessaires, théories ébranlées par la doctrine
pure et le génic obervateur de Sydenham.* Habi-
tuons-nous a ne voir dans le fait que le fait lui-méme;

=

* Quid nobis et omnibus animalibus ad sanitatem in-
tegram conficiendam lustrationes morbosce usur sint?
Cur prioribus mundi sceculis heec defuerunt, gentesque
Americanee a primd mundi origine ad superius seecu-
lum tanto morbi beneficio caruerunt?
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c'est le seul moyen de ne jamais errer, et d'approcher
le plus possiblesdela wvérité.

Quelles sont, en sccond licu, les maladies qui peu-
vent résulter d'une aflection, le plus souvent locale,
qu parcgui*t régulierement toutes les périodes recon-
nues par les pathologistes dans le cours d’une maladie
quelconque ? La vaccine n'a-t-elle pas les trois temps
prononcés ? m'observe-t-on pas , comme dans une
fievre,, comme dans une fluxion de poitrine, le prin-
cipium , status et decrementum , ou bien pour
parler le langage des humoristes , la crudité , la
coction et la dépuration. Attribue-t-on aune fievre
adynamique contractée et guérie depuis dix , vingt
ans, une maladie qui vient a se déclarer? Je ne pense
pas qu'un médecin sage s'expose a porter un jugement
aussi déraisonnable : il est impossible qu’avec des con-
naissances précises sur les lois de I'économie animale,
on veuille forcer entre des maladies,, des rapports qui
n'existent pont dans la nature, et qui sont loin des
wlées justes quon doit se faire sur Iinfluence réci-
progue des atfections les unes sur les autres.

Ob. Le micux est 'ennemi du bien, ajoute-t-on,
pourquot abandonmer une méthode stire, et en adop-
{er une encore peu connue ?

R. Paradoxe aisé adétruire , raisonnement étrange,
beaucoup moins fondé sur la raison que sur 'habitude
d'uncercle étroit d'idées et de choses; argument de ces
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esprits rétrogrades qui ne veulent rien admettre que
ce qu'ils ont su; il semble que les progrés de la science
les offusquent d’autant plus, qu'ils veulent ou peuvent
moins les suivre.

Le mieux que l'on cherche, qu'on desire, est I'en-
nemi du bien quon possede et qu'on néglige. Mais
le micux dont on jouit est préférable au bien auguel
il nous a fait renoncer. Ainsi je concois trés-bien que
I'on aurait eu le plus grand tort de renoncer 4 la pra-
tique de l'inoculation variolique si on n'avait en que
des présomptions en faveur de Ja vaccine ; mais la
certituce est complete. La nouvelle pratique garantit
aussi sturement de la petite vérole que l'inoculation
de cette maladie; elle n'expose a aucun des inconvé-
niens qui résultent de la petite vérole inoculée. *

0b. Quisait , dit-on, si la propriété anti-variolique
n'est pas limitée 4 un petit nombre d'années? On ne
I'ainoculée que depuis cing ou six ans, comment peut-
on éire assuré que dans dix ou douze, les indivi-
dus vaccinés ne deviendront pas de nouveau suscep-

1 J'ai établi cette vérité, p. 167. Outre les exemples
d’événemens funestes survenus a la vaccine, que yai déja
fait connaitre, y'ai trouvé depuis, dans une these soutenue
i Montpellier le 25 nivose an 10, que deux enfans étaient
morts 4 Lunel des suites de l'inoculation ; dix-sept a
Nismes, dont deux en I'an g ; et dix-neuf @ Montpellier en
douze ans, dont quatre en l'an g,
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tibles de prendre lapetite vérole. Attendons cinquante
ou soixante ans pour résoudre ce probleme.

R. Jai rapporté des exemples de vaccines con-
tractces depuis vingt - sept, trente, cinquante-trois
ans, et qui ont preserve de la petite vérole les indivi-
dus auxquels on I'a inoculée. Si on insiste, et si on
dlit que toutes les expériences ( pag. 193 a 224.) ne
sont pas une masse de faits assez imposante pour oser
avancer une opinion (uelconque ; que dans un espace
de temps aussi court que celui depuis lequel on pra-
tique cette nouvelle moculation , on m'a pu encore
approfondir cettematiere; on peutrépondre quel’éton-
nante rapidité avec laquelle cette méthade s'est répan-
due supplée a la briéveté de sa durée;* que sila vaccine
n'était pas un préservatif, comment se ferait-il que
parmi tant de personnes vaccinées a Geneve , a
Feims, etc., au milieu' des épidémies varioleuses, &
Londres, eta Paris ol la petite vérole existe toujours,
aucune n'ait €té atteinte par la contagion variolique,
quaucune de celles qui ont €té soumises a l'inocula-
tion de la petite vérole n'ait pu la contracter? Accor=
dons aux anti-vaccinistes ce que l'expérience a de-
menti ; accordons - leur que la vaccine ne préserve
que pendant cing ou six ans: qu'en résultera-t-il autre
chose, sinon qu'il faut profiter de ces cinq ou six ans

g —re

* Rapport du docteur Aubert, p. 63.
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pour la rendre générale, et par conséquent pour ex-
clure totalement la petite vérole de 'Europe ? En
effet, puisqu'il est prouvé qu’elle est une maladie essen-
tiellement contagieuse , ne doit-on pas, pendant le
court espace de temps que nous accordent nos adver-
versaires , multiplier le nombre des mndividus qu'elle
ne puisse pasatteindre, afin que, ne trouvant plusd’ali-
ment, elle s’éteigne enfin sur ceux qui en sont atta-
ques? * Si la vaccine ne préservait que six mois, elle
meériterait encore un rang distingué parmi les décou-
vertes du siecle, et les médecins devraient en faire
un usagereitére. Enfin, pour que cinquante ou soixante
ans d'expérience confirment la vertu préscrvatrice,
il faut commencer des travaux : ct pourquoi rebuter
ceux qui s’y livrent? pourquoi enchainer leur zéle,
et les empécher de laisser ala postérité des matériaux
sur lesquels reposera un jour la vérité ? Est-ce en
accueillant par des sarcasmes et de sottes plaisanteries
une découverte naissante, en dénaturant les faits , en
faisant preuve d'ignorance, qu'on doit espérer de faire
avancer la science ? Non sans doute, il faut un tout
autre esprit en meédecine ; et si les anti-vaccinistes
sentourent du prétexte spécieux d'une lente et sage
expectation, quau moins ils ne cherchent a décou-

L]
e ————— e - i —— i

1 §i cette méthode était suivie par toute la terre pendant
une année seulement , il est mathématiquement prouve que
le virus variolique cesserait d’exaster.
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rager personne ; qu'ils laissent faire les expériences,
Le silence est le seul bien qu'on puisse atiendre de
la mauvaise fo.

Ob. Un autre préjugé a combattre , est celui que
nous naissons avec le germe de la petite vérole; que
par conséquent si on empéche ce germe de se dévelop-
per, il peut en résulter les plus graves inconvéniens.

R. Elle habite et ne nait point avec nous, dit le
docteur Colladon. Les Arabes nous la donnérent au
sixieme siecle; elle était auparavant inconnue a I'Eu-
rope ; les Espagnols 'ont donnee aux Ameéricains ;
les Anglais I'out portée aux habitans de la mer du
Sud. Or, si ce prétendu germe était inné en nous,
il serait fort singulier que, développé chez les Arabes
dans un temps que nous ne connaissons pas , il fit
descendu du ciel en Europe au sixieme siecle ; qu'an
quinziéme, il edt tout a coup porté la désolation en
Amérique, et quil elt paru plus tard chez d’autres
peuples. Les Juifs, les Grecs et les Romains, n'ont
eu aucune connaissance de la petite vérole. Il est ce-
pendant claiv quau moyen du germe, elle aurait da
étre connue de toutes les nations. Le contraire est
prouvé. Elle n'est donc point un germe, mais une
maladie contagicuse ; elle nous a ct¢ donnée , et nous
la donnons; elle se communique par T'air, par lat-
touchement , par les habits , etc.;* en un mot, la

* Lettre du docteur Colladon sur la Vaccine, p. 18.
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eause n'existe pas plus en nous que celle de la phtlusic,
de la rougeole, etc.

0b. Mais, nous dira-t-on, comment un seul bou-
ton, souvent développé sans fiévre, pent-il garantir
d'une maladie fréquemment mortelle? la raison se’
refuse a croire un pareil miracle ; le bon sens répugne
a I'énonce d'une pareille proposition.

R. Je répondrai a cette objection que le travail
de la nature, le plus petit en apparence, peut intro- .
duire dans I'économie animale le changement le plus
grand. S'il en était autrement, il faudrait n'avoir au-
cune confiance a ces petites véroles naturelles, si bé-
nignes, qu'a peine sont-elles accompagnées de I'érup-
tion de quelques boutons. Il faudrait aussi élever des
doutes sur toutes ces inoculations varioliques, dont
les symptémes légers, presque bornés a l'affection lo-
cale, ne préservent pas moins efficacement, d'apres
I'avis de touslesinoculateurs, d'une nouvelle infection.

D’ailleurs, dans toutes les opérations de la nature
il se présente chaque jour des phénomeénes aussi dif-
ficiles a concevoir. Ainsi, on ne peut point expliquer
comment un grain d'émétique produit dans l'estomac
des mouvemens convulsifs, qui prolongent le vomis-
sement quelquefois pendant plusieurs heures; on ne
sait pas mieux de quelle maniere le kina appaise
tout ce trouble. A-t-on jamais pu déterminer com-
ment I'ammoniaque neutralise le venin de la vipére,
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comment le mercure guérit les maladies vénérien-
nes, etc.? En vain on s'épuiserait en longues discus-
sions sur la maniere dont la vaccine peut détruire
en nous l'aptitude a contracter la petite vérole; I'ex-
peérience a parle plus éloquemment que le docte éta-
lage de la science.

Gardons-nous donc de cette manie de tout expli-
quer qui a tant nui aux progres de la médecine. Ob-
servons la nature, imitons-la, mais ne cherchons
point a connaitre ses secrets. En vain voulons-nous
soulever le voile impénétrable qui cache ses opéra-
tions; entrainés d'erreurs en errcurs, d' hypothéses en
hypotheéses, égarés dans un labyrinthe inextricable,
croyant trouver la vérite , nous n'embrassons qu'un
vain fantéme.” Suivons les traces du pére de la méde-
cine, prenons comme lui I'expérience pour guide,
préférons un fait bien constaté, a tout le brillant des
systémes, et rappelons-nous sans cesse qu'une obser-
vation sagement faite, est plus avantageuse au me-
decin et a son malade, que la théorie la plus séduisante.

0b. Les adversaires de la nouvelle méthode ont
prétendu aussi que la vaccine n'étant point la petite
vérole, son influence préservative ne pouvait étre
que momentanée, et que ses effels ne seraient ni
specifiques ni durables.

# Mémotre sur la Vaccine , par M. Pages, p. 104.
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. 1l suivrait de cet étrange raisonnement qu'une
maladie quelconque, une fievre adynamique, par
exemple, ne pourrait étre prévenue, ni méme guérie
que par une fievre de la méme nature. Proposition
inadmissible, ridicule, et dont le seul énoncé dis-
pense de la réponse. Cependant si, dans I'opinion des
adversaires, il faut une espéce d'analogie entre la
petite verole et la vaccine , pour que cette derniere
modifie la sensibilité au point qu'elle ne seit plus af-
fectée par I'impression du virus variolique, les ca-
racteres de ressemblance de ces deux maladies la
font aisement concevoir. En effet, la marche de I'af-
fection locale qui suit & peu pres, dans 'une et dans
lautre, les mémes peériodes, la faculté commune
quelles ont de n'affecter qu'une fois le méme indi-
vidu, limpossibilité de contracter I'une de ces ma-
ladies, lorsqu’on a déja éprouve l'autre, l'insensibi«
lité que présentent certaines personnes a I'action de
ces deux virus, prouvent assez évidemment que la
modification , que la vaccine et la petite vérole im-
priment a la sensibilité du sysieme lymphatique, ess
du méme genre, et doit avoir par consequent les
mémes résultats. *

Ob. Quelques médecins pensent que, par la méme
raison qu'un exantheme eu empéche pendant un cer-
tain temps un auire de paraitre, de méme la vac-

r M, Pagés, Mémoire cité, p. 103,
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zine borne sa propricié antivariolique a2 un espace
de temps diterminé, et n'empéche point la petite
vérole de reparaitre dans I'épidémie suivante.

It. Cette opinion est détruite par l'observation
de tout ce qui sest passé dans les épidémies qui
nont pu atteindre des individus vaccinés depuis
deux, trois ans, et méme plus. Or, si on nous ac-
corde que la vaccine préserve pendant tout linter
valle qui sépare deux épidémies varioleuses, nous
sommes en droit détendre bien au-dela la durée
de cette propriéte. L'analogie, ce grand argument
qui dirige la majeure partie des combinaisons de
Vesprit humain, et sur laquelle reposent encore les
principales opérations journalieres de notre vie; la-
nalogie nous dit que, si la vaccine a développé son
effet pendant un an, elle le peut de méme pendant
tout le cours de la vie, puisqu'elle a beaucoup de
traits distinctifs communs avec la petite vérole.

0b. Oninsiste. Desenfans vaccinés, puis inoculés
de la petite vérole, ou vivant dans l'atmosphere de
sa contagion, ont contracté cette derniére ma=

ladie.

R. La réponse a cette question est double :

1° 1l est vrai que des enfans vaccinés ont con-
tracté la petite vérole : c'est un fait certain; mais
cette maladie s'est déclarée peu de temps apres la
vaccination; tantot son inoculation avait €L€ pratiques
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dans les cing ou six premiers jours de Ia vaccine}
tantot les vaccinés vivaient depuis quelque temps
avec des varioleux, et étaient infectés du virus va=
riolique avant d'étre vaccines. Dans les deux cas,
les deux maladies ont marché de front.

D'autres enfans, quoique vaccineés, n'ont point e
la vaccine: on leur a fait 'insertion du vaccinj cette
insertion n'a point procuré le développement de la
maladie : alors ils sont rentrés dans la classe de tous
ceux qui, exposes a une contagion epidémique quel-
conque , d'abord restent intacts, et qui ensuite e
sont atteints. Peut-on exiger que le kina, vomi aus-
sitt aprés avoir €té pris, supprime un acces de
fievre? a-t-on jamais compté sur l'effet d'un vésica=
toire, lorsqu’il n'a pas seulement fait rougir la peau?
On ne doit pas prétendre non plus que la vaccine ga=
rantisse de la petite vérole les sujets sur lesquels sorx
insertion n'a pas eu de prise. Il est pénible de répondre
4 des objections aussi pueriles , et qui pourtant se re-
produisent par beaucoup de gens intcressés sans
doute 2 voir prospérer I'ancienne inoculation.

2° S1 on prétend que la petite vérole inoculéa
sest développée sur des enfans qui avaient eu tous
les symptomes dela vaccine, les cuntr’é;_jreuwes‘failes
jusqu'a ce jour prouvent que cetie asseriion est fausse.
( page 192.)

Je sais qu'on Sest efforcé de considérer le travail
local survenn 2 des piguires pratiqueées avec le virug
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variolique sur des enfans vaccinés, comme une ve:
ritable petite vérole; (page 202 ) mais ce méme tra:
vail, avons-nous dit, a lieu chez des sujets qui,
ayant eu cette maladie, se la font ensuite inoculer.
1l est le produit d'une irritation purement mécanique,
et entierement analogue a celui qui se développe en
conscéquence de l'iusertion d'un fil imbibé d'une so-
lution de gomme arabique.™ Aujourd’hui, on est trop
avance pour regarder cette aftection locale comme
une preuve qui détruise la vertu antivariolique de la
vaccine ; elle la confirme au contraire, puisqu’elle in-
dique la résistance manifeste qu'oppose a l'infection
génerale la modification imprimée a I'économie par
la nouvelle méthode. ( page 206.)

Mais supposons méme, ce qui cependant n'est pas
encore arrivé, que sur cent mille sujets il s'en trou-
vdt un, qui, apres l'inoculation vaccine la plus
complete fiit attaqué de la petite vérole, ( phénomene
qui pourrait résulter d'une de ces causes extraor-
dinaires que l'art ne peut ni prévoir ni combattre )
cela ne serait certainement pas capable de nous dé-
tourner de cette méthode ; car, il y a aussi des exems
ples, extrémement raves & la vérité , mais cependant
indubitables, quun méme sujet a eu deux fois la
petite vérole, exemples qui n'ont prévenu aucune

* Rapport de la Commission de Milan, p. 141.
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personne raisonnable contre linoculation varigli«
que. "

Ob. Quu sait, dit-on, si tous les individus soumis:
a ces experiences, (pag. 192 et suiv.) étaient dans
les circonstances favorables au développement de la
petite vérole qu'on leur inoculait, ou dont ils respi-
ratent les miasmes? On w'ignore pas, ajoutc-t-on,
qu'une maladie qui ne se déclare pas aujourd’hui ,
peut, le lendemain , se manifester sans que rien soit
changé aux circonstances déterminantes.

AR. Estil possible de supposer que le hasard seul
ait présidé a la préservation de tant d'individus sou-
mis a tant de genres d'épreuves, et vivant dans des
épidémies qui attaquent tous ceux qui n'ont pas €Lé
moculés d'apres la nouvelle méthode ? Peut-on ad-
meltre quaucun n'ait été disposé a contracter la pe.
tite verole, lorsque ces expériences ont été réitérées
sur des individus de tout dge, a des époques diffé-
rentes, dans toutes les circonstances imaginables, et
avec toutes les précautions capables d'en assurer le
succes? On ne doit voir dans cette objection qu’une
misérable récrimination, et une ressource bien faible
contre I'évidence des faits.

Ob. On a voulu aussi ranger parmi les raisons qui,

* Traitéde l'Inoculation Vaccine , par MM. Stromeyer et
Ballhorn, p. 61.
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“doivent s'opposer a I'adoption de la vaccine, Fappa-
rition des éruptions qui, parce quelles se manifes-
tent pendant son cours, ont €té, par différens auteurs,
appelées vaccinales ; et on a bien soin de citer celles

que Woodwille a observées dans son hépital dino-
culation de petite vérole.

R. Jai prouvé qu'en général les éruptions obser-
vées pendant le cours de la vaccine en étaient in-
dépendantes, (page 135) et je ne crois pas devoir
revenir sur un fait dont la verité est reconnue par
tous ceux qui veulent porter un esprit d'analyse dans
la recherche de la vérite. Elles sont pour la plupart
bien évidemment dues a une constitution €pidémique
régnante, ou aux miasmes varioliques répandus dans
Yatmosphere o vivaient les vaccinés. Quant a celles
dont les boutons ont eu tout le caractere de la vac-
cine , elles ne sont jamais cmz:tagieuses, ne compli-
quent jamais le travail d'insertion, n'ont jamais pro-
duit le moindre accident, et sont tellement rares,
gu’'on ne peut sans étre accuse de mauvaise for, faire

servir leur apparition d'argument contre la vac-
cine.

Ob. La fausse vaccine a été sur-tout I'objet des
attaques de nos adversaires, Comment concevoir, ont-
1ls dit, que la vraie vaccine puisse donner la faussc ?
Clest un subterfuge a l'aide duquel on pourra tou-
jours éluder les reproches faits contre Iinefficacité de
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la nouvelle méthode ; la petite vérole n'admettant pas
cette distinction, on n'a pas a craindre d'étre jamais
exposé a la contracter quand on en a ¢té inoculé.

R. Il est impossible a présent de méconnaitre la
vraie vaccine , et de confondre la fausse avec elle. Jai
donné avec beaucoup de détails I'histoire, les causes,
la description de cette maladie; ( pag. 70 2 115) et
je pense quil suffira d'avoir lu la comparaison que
jai €tablie entre I'une et l'autre pour ne pas les con-
fondre, et pour répondre que, sila vraie vaccine donne
la fausse, cela tient au procédé dont on se sert pour
vacciner, ou a I'état avancé de la matiére gqu'on ino-
cule.

De plus, la petite vérole n'a pas d’avantage mar-
qué sur la vaccine, sous le point de vue de 'absence
d’'une affection qui lui soit analogue, et qui puisse en
imposer , meme a des yeux exercés. Il existe une
petite vérole volante que le public, et souvent les gens
de I'art ont prise pour la petite verole véritable, et
beaucoup de médecins instruits pensent encore que
cest pour avoir confondu ces deux maladies, que I'on
cite des récidives de la petite vérole, dont ils contes-
tent la réalité. L’'inoculation elle - méme donne lieun
souvent a des apparenees trompeuses , auxquelles on
s'est laissé prendre ; et, dans le nombre des exemples
qu'a cet égard on pourrait citer, il suffit de rappeler
le fait arrivé au célebre T'ibsot, qui, ayant fait inocule
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un enfant qu'il chérissait, et s'élant contenté de I'au-
torité de Dimsdale et d'autres inoculateurs, pour les
signes d infection qui s'étaient manifestés, s'opposa a
ce gue l'inoculation filt répétée, et eut le malheur,
quelque temps apres , de perdre cet enfant de la-petite
vérole. On sait que cet événement avait répandu beau-
coup d'amertume sur les dernieres annces de sa vie;
et on assure qu'il n'a cessé des-lors de porter chaque
jour, et dans chaque saison, a la vue de tous les ha-
bitans de Lausane, une fleur sur le cercueil de cet
enfant.”

Ob. Beaucoup de personnes déja avancees en dge
se croient a l'abri de la petite vérole, par la raison
qu’elles ont échappé plusieurs fois, pendant le cours de
leur vie, a la contagion, et méme que I'inoculation n'a
eu aucune action sur elles. D’apres cette persuasion,
elles négligent de se faire vacciner, et vivent dans

* Ces réflexions prouvent combien 1l importe de ne
point confier I'inoculation de la vaccine a des hommes
peu exercés a la reconnaitre. Cette précaution est in-
dispensable, s1 on veut conserver a la vaccine la con-
hance quelle s'est acquise, et que lui assurent les expé-
riences qu1 se multiphient chaque jour sur tous les points
du sol frﬂllt:.ztis.

( Note du Comité Central de Vaccine, insérde dans
le volume 11 du Journal de Médecine, p. 507, )
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une sécurité qui peut tot ou iard leur étre préju-

diciable.

R. La Condamine disait avec beaucoup de vérité,
que cenx -la seuls sont exempts de la petite
vérole , qui ne vivent pas assez pour I’attendre.
Cette maladie n'épargne aucun dge; elle moissonne
I'enfant qui nait, et le vieillard qui touche au terme
de sa carriere ; ses ravages enveloppent les deux ex-
trémes de la vie. Nous avons vu M. Béthune-Charost
etla veuve de l'infortuné Bailly, en étre victime sdans
un dge deéja avancé ; d'autres exemples plus récens
prouvent que la vicillesse ne doit point s'endormir
dans une confiance aveugle. Pourquoi refuser de
prendre une précaution si simple? Pourquoi se priver
d'une probabilité de vie, a I'époque ou Thomme tient
encore a l'existence par le double lien du souvenir et
de I'espérance ? Les vieillards, si attentifs a multiplier
les précautions, a calculer leurs moindres démarches,
devraient-ils négliger un moyen plus doux que la plu-
part de ceux qu’ils emploient pour prolonger la durée
incertaine de leurs jours? La vaccine, au lieu d'ag-
graver leurs maux, peut au contraire leur procurer
une amélioration sensible; et la conviction qu'elle en-
traine , doit leur donner une tranquilité d'esprit qui
les exempte de la crainte de la petite vérole,
crainte que beaucoup dentre eux conservent toute
la vie.
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Ainsi, loin d'avoir aucune raison bien fondée de
ne point profiter de la nouvelle découverte, leurs rap-
ports de famille, le respect qui les environne, l'ascen-
dant d'une vie long-tempsirréprochable , I'expérience
acquise pardelongues années de commercedumonde,
leur font un devoir de conserver a leurs enfans et 4
leurs amis des conseillers sages , des peres tendres,
des modérateurs éclairés.

Ob. Eufin, on se retranche sur le peu de confiance
que doivent mériter les observations faites par des
paysans, par des gens grossiers, ignorans et imbus
de préjuges.

R. Que l'observation premiere ait été faite par des
fermiers, des paysans, quimporte ? en est-elle moins
vraie ? N'est - ce pas des sauvages que nous tenons
Y'usage du quinquina, de l'ipecacuanha,dugaiac, ete.?
Les animaux mémes n’ont-ils pas donné a 'homme
Tidée de plusieurs arts? ne lui ont-ils pas appris la
propriété de diverses substances ? * Pourquoi récuser
des autorités dont l'ascendant est d'autant plus res-
pectable, que la vérité n'est point masquée par des
systémes ?

Au reste, des expériences nombreuses faites par
des médecins trés-éclairés ont confirmé les obser-
vations de ces paysans , de ces hommes a petits

' Lettre de M. Doutant, p. 19.
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préjugés , a traditions mensongéres. Aucun fait
ma pu jusqua présent contrarier leur assertion; lout
eoncourt a les mettre beaucoup au-dessus de certains
incrédules qui bldment sans connaitre , prononcent
sans €tudier, proscrivent sans juger , et qui cepeiie
dant ne rougissent pas de se déclarer aussi bons obser-
vateurs qu Hippocrate et Sydenham.

Clest a ces mcrédules, c'est aux ennemis de Ia
vaccine a démontrer que tous les faits qui assurent
la faculié préservative ne prouvent rien, ou quiil y
en a dautres qui lui sont directement contraires.
Quiils expliquent comment il est arrivé que la petite
verole inoculée a tant d'individus, apres qu'ils avaient
subi le cours régulier de la vaccine , n'a produit
aucun eftet ; qu'ils disent comment ce phénoméne
a pu avoir liew avec les mémes particularités
et les mémes circonstances , dans toutes les
parties de I'urope , et dans quelques - unes de
I'Asie ; qu'ils disent si, tant de constance dans les
effets, tant d'identité dans tous les phénoménes de
la vaccine observée dans les contrées du globe les
plus opposées , peuvent s'attribuer aux simples com-
binaisons d'un bizarre accident; qu’ils prouvent com-
ment des milliers de médecins et de chirurgiens des
nations les mieux cultivées, ont pu se tromper aussi
¢trangement, et dans les mémes termes, a propos
de la nouvelle inoculation, et quofirant un exemple
unique d'imitation aussi générale, ls se soient ireuvés
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tous d'accord pour répéter ce qu'avait dit un médecin
de Berkeley, vivant paisiblement dans la province
de Glowcester.*

L’examen de toutes ces objections prouve bicn
évidemment la faiblesse des moyens employés pour
sopposer aux progres de la découverte de Jenner.
La facilité avec laquelle on peut y répondre dénote
leur peu de valeur ; la folie, la mauvaise foi et 'igno-
rance gui les ont dictées indiquent en méme temps
la mal-adresse et la nuilité de leurs auteurs. Leurs
faibles efforts tombent rapidement dans le plus grand
mépris devant le nombre incalculable des faits sur
lesquels reposent les bientaits dela vaccine; * et méme,
il est a présent inuile de répondre aux allégations et
aux récriminations des ennemis de la nouvelle me-
thode; il serait a craindre que leurs inepties ne vinssent
a acquérir le poids qu'elles n'ont pas , si des hommes de
meriie continuaient a s'occuper de leur réfutation. 3

On serait trop heureux si les adversaires s'élaient
bornés a cette lutte d'opinion ; quelques-uns ont a se
reprocher des actions mal-honnétes et criminelles, Le
docteur Decarro rapporte que certains ont plusieurs
fois inoculé avec de la matiere qu'ils donnaient pour

* Rapport de la Commission Médico-Chirurgicale da
Milan , p. 103.

s Jenner, Continuation of facts, p. 6.

3 Rapport de la Commission de Milan , p. 149,
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vaccine, et qui, n'en €tait pas, ou qui, si elle en était,
avait €té melangée a dessein avec du virus variolique,
afin de produire des éruptions et des symptomes qui
dégotitassent le public de la vaccine en général.

Toute I'Allemagne a connu le procés intenté a
Francfort contre un médecin qui, appelé pour ino-
culer la vaccine, lui substitua, a I'insu et contre le gré
des parens, I'insertion de la petite vérele qui fit périr
Fenfant sur lequel cette opération avait été faite.

On peut dire, avec raison, que la conduite des
des antagonistes de la vaccine, et leur caractére
connu, ont rendu plus mauvaise encore la cause
quils ont voulu défendre. On a vu d'un coté de la
partialité, de I'imtérét personnel, de l'obstination;
de lautre du zéle, du désintéressement, et un ar-
dent amour de la vérité, Cette différence n'a point
échappé aux hommes qui se tiennent a I'écart, qui
abservent avec sang froid le choc des opinions, et
qui attendent, pour se prononcer, lauthenticilé des
faits, et l'exactitude des expériences. C'est a ces
hommes qu’il est permis de juger la cause combattue
par les deux partis ; leur jugement peut enfin s'as
seoir sur des bases solides. Ils ne consideérent plusla vac-
cine comme une questiuu aresoudre. Elle a cesse pour
eux d'étre unessai, etbientdt sans doute leur exemple
sera suivi par toutes les autres classes de la soci€té.

z Quvrage cité, p. 100,
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Deja les peuples de I'Orient, généralement si pe
eclairés , s1 attachés a leurs anciens préjugeés, si en=
nemis de toute mouveauté, adoptent avec empres-
sement la vaccination;* le systeme de la prédesti-
nation,, qui avait repouss¢ de la T'urquie la pratique
de l'inoculation de la petite vérole, s'est ébranlé en
faveur de la vaccine ;> a Rome méme, ou, il y a peu
d’années encore, on était opposé a l'inoculation va-
riolique , la nouvelle méthode a trouvé des partisans
qui ont enfin triomphé des obstacles et des préjugés
que les ecclésiastiques avaicnt fait naitre contre elle. 3
Bientdt sans doute elle sera le seul usage quauront
en commun les peuples, malgré la diftérence des
religions, des meeurs et du climat.

Espérons que les gouvernemens sages et éclairés
profiteront de cette précieuse découverte pour ré-
parer les torts de la guerre. Ils ne peuvent rester
indifférens sur un moyen qui, tous les ans, arrache
a la mort au moins un dixieme de la population,
Déja plusieurs souverains l'ont favorablement ac-
cueillie (page 51 ). Le Gougernement de la Républi-
que italienne a confié le soin de sa propagation a
un médecin qu'il a revétu du titre de directeur ge-
néral de la vaccination. Le Parlement d’Angleterve
a donné a son auteur un témoignage ¢clatant de la

* Bibl. Brit., vol. XXI, p. 100,
a, 3 Jowrnal de Médecine, tome 1V, p. 597-
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reconnaissance publique; et presque tous les peuples

semblent, en l'adoptant, sanctionner l'acte d'une

Nation qui sut toujours récompenser grandement les
inventions utiles.

* Le Parlement d’Angleterre, voulant témoigner i
Jenner la gratitude nationale, vient de lui accorder une
somme de 10,000 liv. sterling, ( 242,000 fr.) et il a été

arrété que le Roi serait prié d'y ajouter 500 liv. sterl.,
(12,000 fiv) Sur une motion de I’Amiral Berkeley, a
cette occasion, (séance du 2 juin 1802 ) et aprés que
quelques membres eurent parlé, tant en faveur de I'auteur,
qui avait fait de grands frais pour propager sa découverte,
que dans les vues de doubler la somme proposée , le Chan-
celter de I'Echiquier a dit : « La Chambre peut,voter pour
le docteur Jenner telle récompense qu'elle jugera con-
venable ; un fait constant, c'est que celui-c1 a déja recu
la récompense qu'un individu puisse espérer , I'approba-
tion unanime de la Chambre des Communes : approba-
tion bien précieuse, puisqu'elle est le résultat de la plus
grande , ou d'une des plus importantes découvertes que
la société ait faites depuis la création du monde. Je doute
que la Chambre ait jamais eu a prononcer sur un point
plus intéressant que celul qui occupe en ce moment le
Comité.... Le mérite de la découverte du docteur Jenner
est au-dessus de toute expression. »

Les Officiers de Santé de la Marine anglaise ont pré-
senté au docteur Jenner, au mois de mars 1801, une
médaille qui représente, d'un coté, Apollon offrant &
la Grande-Bretagne un jeune marin, guért récemment
par la nouvelle inoculation, La Patrie reconnaissante éfend
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En ¢tendant nos vues, nous pouvons entrevoi#
'époque a laquelle la vaccination sera géndralement
adoptée : alors la petite vérole ne se déyeloppera
plus en Europe; il sera facile d'en préserver les
générations futures, en renoncant méme i la vacs
cine, qui, n'etant pas contagieuse, scéteindra d'el-
le-méme. 11 suffira d'empécher soigneusement a l'as
venir I'introduction de tout nouveau foyer de con-
tagion, par les mémes moyens qui oni réuss; i écarter
de nos climats la peste et la lepre, fléaux que 'Orient
vornissait fréquemment autiefois sur nos continens ,
mais que les lazarets et les quarantaines ont enfin
repnussés. Nous ne connaitrons I'histoire de la pe-"
tite vérole , que comme nous connaissons celle de la
lepre : la masse de nos maux sera dimmuée; par-
tout il y aura plus de sécurité, par conséquent plus
de bonheur; la posicrite bénira la mémoire de Jen-
ner, et les siccles @ venir le proclameront I'un des
plus grands bienfaiteurs de 'humanité.

sur sa téte une couronne civique, sur laquelle est inscrit
JENNER ; au-dessus : Alba nautis stella refulsit ; au-
dessous : 1801. De l'autre c6té, une ancre; au-dessus :
Georgio tertio Rege ; au-dessous : Spencer Duce, faisant
allusion 4 I'’Administration de la Marine Royale, sous
le régne de George III. Environ cent Chirurgiens ac-
compagnérent les Médecins qui lu ont présenté ce tribut
de reconnaissance.

E I N,
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CONTENUES DANS CET OUVRAGE.

.A. CCIDENS généraur. Les auteurs partagés d'opie
nion sur l'absence de cette espece d'accidens, page 1214
— Les uns confondent la petite vérole avec la vaccine ,
parce que toutes deux marchent ensemble, 125, — D’au-
tres yegardent comme une éruption de vaccine la petite
vérole volante, 128. — Cette matiére inoculée rend la
vaccine, 130. — Comment , 140.— On voit aussi arriver
apres l'efflorescence des plagques rouges , semblables &
celles de la fievre ortiée , 152. — Des petits boutons durs ,
sans matiere , bid. — Le pemphigus , 133. — Une érup-
tion vraiment vaccinale , 135.

——— Locaux. Er ysipeéle etulcération des boutons dans
la vaccine, contractée par le cowpox, 115, — Erysipéla
produit par le vaccin, 119. — Eug&rg&m&nE el suppu-
ration des glandes axillaires, 120.

A FEECTIONS nerveuses gueries pﬁr la vac®ne, 186.
Vermineuse. Fait périr un enfant le cinquieme
jour de la vaccination, 159.

Ace auquel on peut vacciner, 238. — Exemples da

waccination , a vingt heures apres la naissance,szid. ~—
2
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1l le faut dans les trois premiéres années de la vie. On
le peut deés le jour méme de la naissance; il le faut
dans un temps d'épidémie, 240. — On peut vacciner
a tout age, 241. — Plus l'individu est jeune , plus la
vaccine est bénigne , ibid.

Acrati (M.)inocule avec unelaiguillea coudre , aprés
I'avoir vu faire aux femmes de Sirone, 295.

AIGUILLE cannelée pour inoculer la vaccine, 289. —
Adoptée par la commission de Milan, 2qo.
A coudre. Sert aux femmes des environs de
Hanovre, a ioculer la vaccine, 289. — A celles de
Sirone, 2¢5. — Aux femmes d’Athenes, 2g6.

ALENE de cordonnier. Sert aux paysans anglais pour
se vacciner , 289.

AvrenmBeErT (d') établit la proportion de la morta-
lité par la petite vérole, 226.

ArLamAND ( le docteur) propage la fausse vaccine
avec des fils envoyés de Genéve, et imprégnés de ma-
tiere de fausse vaccine, 81.

AMADOU , corps mauvais conservateur du vaccin que
3y dénature, & cause de J'urine et du nitrate de potassef
qui entrent dans sa composition , 278.

ANALYSE du vaccin , 258. — Propriétés physiques ,
250. = Propriétés chimiques, 261. — Elle est insuffi-
sante pour expliquer la mamere dont la vaccine pré-
serve , 208, — Utile pour éclawrer la théone de la con-
servation du vaccin, 265.

AxprY et Auviry ( MM. )ctent I'exemple de cing
vaccinés qui ont été noculés de la petite vérole, et ont
vécu intacts dans des dortoirs d’hopital, au milieu des
varioleux , 216.

AXE sujet au eaux aux jambes , 19, — Une dnesse
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est vaccinée avec succeés, et son vaccin se reproduit sur
homme , 270.

AntvAvux sur lesquels la vaccine se développe, peu-
vent servir a transporter cette maladie dans les contrées
lointaines. Moyens d’exécution, 271.

AntecHRIST. Un médecin de Francfort prouve, par
les saintes écritures, que la vaccine est I’ Antechrist , 31g.

AREOLE, cercle de couleur rouge qui enveloppe le
bouton vaccin, 60o. — On pourrait la regarder comme
une véritable éruption vaccine. Note de la page 61. —
Elle est de couleur bronzée chez les négres, et la peau
qui en est le siége s'éleve, 69. — Elle occupe toute la
portion de peau ou est la tumeur vaccinale, 61. — Elle
n'est pas constante dans la fausse vaccine , arrive plus tot
que dans la vraie, et est marbrée , g7.

ArNAL (M.) cite un exemple de crofite limphati-
que guérie par la vaccine, 185. — Inocule la matiére
des boutons vaccins d'un galeux, 327.

Arvaup ( M. ) cite un exemple de croiite iympha-
tique , guérie par la vaccine, 185.

Astamg. Fait périr un enfant le treizieme jour de la
vaccine , 159.

Avusert ( le docteur) fait un rapport a I'Ecole de
médecine, sur la vaccine. Avant-propos, vij.— Annonce
que la petite vérole empéche de contracter la vrale vac-
cine,, 81.— Décrit le premier une éruption vraiment vac.
cinale, 134. — Inocule la petite vérole a un homme
qui a eu le cowpox dans son enfance, et n'obtient au-
cun effet, 194. — Pense que la vaccine accélére la
pousse des dents , 244. — Il dit que le vaccin visqueux
seul peut reproduire la vaccine , 252. — Il plonge les
verres chargés de vaccin dans le mercure , pour les
soustraire A la lumiére , 281. — Dit que le vaccin ne
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peut se développer que lorsqu'il est mis en confact avee
uue surface sanglante, Jor.

BarLLHORN. Foyez Stromeyer.

BerNouLLy établit, par des calculs, la proportios
de la mortalité par la petite vérole, 226.

BrAncHE ( M.) voit un engorgement scrophuleux di-
minver par la vaccine, 177. — Cite un exemple de
dartre guérie par la vaccine, 182. — Méme effet dans
une diarrhée , 185. — Cite deux exemples de conlr'é-
prenve , par cohabitation , 212. — Voit la petite vérole
se développer le treizieme jour de la vaccination, 233.
— Vaccine deux femmes grosses , 243.

Branp ( M. ) cite deux exemples d'érysipeles, dont
un fut mortel , survenus a deux enfans inoculés avec du
vaccin a l'état purulent, 87.

BouEer ( M.) cite cent cinquante eunfans qui vivent
intacts dans huit villages prés Gisors , au milien d'une
épidémie varioleuse, 220.

Bouriar ( M.) cite I'exemple d'un enfant dont la
dentition , jusqu'alors diflicile,, cesse d'étre orageuse pen-
dant la vaccine , 245.

Bourton vaccin. Le sang qui s’y rencontre mélé a
la sérosité , est di a la rupture de quelques vaisseaux
sanguins, el ne doit pas empécher I'inoculation. Note de
fa page 36, — Il se développe a la fin du troisieme
jour. Il est caractérisé par une dépression au centre , 59.
— Il a une couleur argentée, 60. — 1l renferme dans
beaucoup de cellules le fluide vaccin, 62. — 1l ne se
vide pas complétement’ pendant la deuxiéme période
de la maladie, 63. — 1l se desseche du centre a la cir-
conférence, ibid. — Ses cellules se détruisent dans la troi-
sieme période , et il se vide par une seule ouverture.
Al est alors une seule vésicule, 64. — La croite passe



DES MATIRERES 557

auccessivement de la couleur jaune & celle de bois d'aca-
jou , et conserve sa forme ombilicale, 64. — Cette
forme n'est pas essentielle, 66. — Boutons jumeaux, 67.
— Boutons surnuméraires,, preduits par inoculation acei-
dentelle, 147. — On en rencontre sur des surfaces dar-
treuses, parce que l'action vitale y est développée, 149.
— Boutons vaccins tres.- gros, lorsqu'on les développe
sur des tumeurs scrophuleuses, 179. — Lls peuvent se chang
ger en boutons varioleux,si I'éruption variolique a lieu
le 8¢ ou g° jour, 255. — Le bouton vaccin est actif dans
la péricde 1nflaimmatoire, et ensuite 1l devient passif,
1bid. — Exposé a I'air, 1l a une conleur bleuve, 27, 2qr.
— D’abord purulent, ensuitle se régularise, 68. — On
ne peut pas expliquer comment un seul préserve de la
petite vérole, 535.

Bruscz ( M. ) 1nocule sans effet la variole a trois vac-
cinés, 19q.

Camepmas (M. ) mnocule sans effet la variole & quatre
vaccinés , 200.

Carri (M. ) mocule sans effet la variole a douze
vaccinés , ibid. — 1l fait coucher, pendant deux nuits,
chacun des douze vaccinés avec un varioleux, 213.

CuarLeur. A-t-elle de l'action sur le vaccin? 261. —
L'éviter pour le délayer, 362, — Elle n'empéche pas
toujours le succes, 1bid.

CuevarL. Donne aux vaches le cowpox par la matiére:
qui suinte de ses talons , lorsquiil a les eaux aux jam-
bes, 18. — C’est seulement lorsque la matiere est Jim-
pide, et que I'animal a de la fievre, que le fluide de
ses talons produit le cowpox, 42 , 44. — Le Docteur
Decarro propose de vacciner un jeune cheval au talon |
pour savoir si cette inoculation produirait une affection
semblable aux eaux aux jambes. Note de la p. 45.
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CHEVRES vaccinées avec succes. Leur vaccin est re-
porté sur 'homme, 270.

Ca1eNs inoculés de la vaccine, contractent la maladie
des chiens trés-bénigne. Elle a de I'analogie avec la co-
queluche. Note de la p. 189, — La vaccine ne les pré-
serve pas de la maladie des chiens, :6id. La vaccine se
développe sur eux, et leur matiére peut ensuite se re-
porter sur 'homme , 27o0.

CurestieN, ( le docteur ) ayant eu la petite vérole,
se l'inocule par un trés-grand nombre de pigdres, et
développe des pustules varioliques , dont le nombre lui
donne de la fievre, 204.

Crimor (M.) inocule deux fois la variole a deux
vaccinés , sans produire aucun travail aux piqres, 199. —
Cohabitation des vaccinés et des varioleux. Les premiers
restent intacts , 208.

Coinper (ledocteur) observe la marche des deux es-
péces de vaccine sur le méme individu, 112.

ComITE €ENTRAL peut et doit seul fixer I'opinion pu-
blique, et appeler l'attention du gouvernement sur la
vaccine. Avant-propos , x). — Désigne cet ouvrage au
ministre de la marine, comme pouvant servir l'intro-
duction de la vaccine dans les colonies.

—— Nommé pour faire les expériences sur la vac-

cine , 50. — Le préfet fonde un hospice confié A ses
solns, tbid. — 1l recoit du vaccin du Docteur Pearson,
82. — Développe la fausse vaccine, 83. — Le docteur

Woodwlle vient rectifier ses premiers essais, ibzd. — Il
reconnait la fausse vaccine produite par I'tnoculation du
vaccin, a I'état purulent, 86. — Il observe la réunion
de la vaccine et de la petite vérole, 136. — Il prouve
que les accidens reprochés & la vaccine en sont indépen-
dans, 154. — Qu'elle n'est pas contagieuse par I'atmos-
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phére, 165. — Il étend la vaccine a la curation de quel-
ques maladies, 19o. — Il inocule sans effet la petite
vérole a cent vingt-cing vaccinés , 198 et 202. — Il pra-
tique la contr’épreuve par cohabitation , sur trente - six
vaccinés , 215. — Il annonce que le résultat de ses re-
cherches est que sur le nombre des individus vaccinés
par ses soins, lequel se monte a prés de 10,000, aucun
n'a ét¢ atteint de la contagion variolique, qui, au com-
mencement de I'an 11, a enlevé & Paris le quart des dé-
cédés. 221. — Il met dans ses expériences une sévérilé
e’ une exactitude capables de détruire la découverte de
Jenner, 225. — Il recommande de conserver les fils char-
gés de vaccin, dans un tube fermé a la lampe de I'émail-
leur, 278. Ses premiers essais, faits par la méthode du
vésicatoire , sont infructueux, 284. — Il recommande
de ne confier I'inoculation de la vaccine qu'a des hommes
exercés a la reconnaitre. Note de la p. 344.

ComiTE médical d Amiens. Inocule sans eflet la va-
riole a des vaccinés, 203. — Vaccine une vache, 270.

de Charleville. Inocule sans effet la variole ades
vaccinés , 202.

—— de Reims. Sa composition. Dédicace , v. —
Sa formation, 50. — Il vaccine une vache, bid. — 1l
pense que les individus dont la fibre est lache sont
sujets a avoir des ulcérations aux boutons vaccins, 117,
— TII observe la réunion de la vaccine et de la petile
vérole, 136. — Il prononce que la vaccine n'a jamais
été la cause prédisposante d'aucune maladie, 153. — 1l
inocule sans effet la variole a douze vaccinés, zo1. —
Tl considere le travail local comme une preuve mam-
feste de l'effet préservatif, 206. — Cite un exemple de
contr'épreuve par cohabitation, 205. — Enonce des pro-
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positions fondamentales sur la pature constante du vac-
cin , 324.

de Rouen, Inocule sams effet la pelite vérole &
douze vaccinés, 198.

de Troyes. Inocule la petite vérole sans effet a
des vaccinés, 202.

CommissioN medico-chirurgicale de Milan. Observe
que le bouton n'a pas toujours la forme ombilicale, GG.
— Fait un tableau comparatif de la vraie et de la fausse
vaccine , 88. — Elle développe des boutons de vraie
vaccine sur trois enfans qui ont eun la petite vérole, 101.
Elle donne la fausse vaccine en inoculant du vaccin &
T'état purulent, 106. Observe des ulcérations produites
par la vaccine fausse , 116. — Cite I'exemple d'un érysi-
pele trés-étendu produit par la vraie vaccine, 119. — Voit
la petite vérole marcher avec la vaccine, 136. — Voit
1a petite vérole volante marcher avec la vaccine, 139, —
Observe des taches rouges , 141. — Cite des exemples
te vaccinations accidentelles, 148. — Prouve que la vac-
cine n'est pas conlagieuse par l'atmosphere, 165. —
Qu'elle peut apporter une amélioration a des engorge-
mens glanduleux , 176. — Elle inocule sans effet la
petite vérole a trente - un vaccinés 197. — Elle fait la
contr'épreuve par cohabitation sur trente wvaccinés ,
210. — Par retour d'épidémie, 218. — On ne voit plus
de variole dans I'hépital Sainte - Catherine, ou tous les
enfans ont été vaccinés, 224, — Elle cherche a déter-
miner 1'époque de l'effet préservatif, 231. — Elle vac-
cine le troisieme et le quatriéme jour de la paissance,
239. — Elle le prescrit le premier jour, daps un temps
d'épidémie, 240, 247. — Elle fixe le caractere du vac-
cin propre a reproduire la vaccine , 252. — Reconnait
dans le bouton vaccip un orgasme , pendant la durée
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duquel la matiére est visqueuse, 255. — Son pro-
cédé pour l'envor et la conservation du vaccin, 273. —
En regoit de Londres, liquide , sur du coton , 276. —
propose d'exposer une surface sanglante a la vapeur du
bouton vaccin, 285. — Adopte I'aiguille cannelée pour
vacciner , 2go. — Couvre les bras intacts de linge 1m-
prégnés de vaccin, sans produire la vaccine, 3or. —
Compare le travail jocal des contr'épreuves par inocu-
lation, a celur qui résulte de l'insertion d'un fil gom-
mé , 340.

CoNsSERVATION et transmission du vaccin , 266. —
Sur animaux vivans, 266 a 271. — Sur verres, tbud. —
Sur fils, 275. — Sur lancettes, 279.

CoNTR'EPREUVES par inoculation ,194.— Faites & Paris,
sans effet, sur cent vingt-cinq enfans vaccinés, 2e02. —
Par cohabitation , 208. — Réunion de ces deux genres
d'épreuves , 213. — Par retour des épidémies varioleu-
ses, 217.

ConvurLsions guéries par la vaccine, 186.

CoqQuerLvucHE guérie par la vaccine , 187. — Son
analogie avec la maladie des chiens. Note de la p. 188.

Coron s'imbibe de vaccin , se place dans la conca-
vité d'un verre, et le transmet liquide, 276.

Cowrox. Maladie de la vache. Avant- propos, xj. —
Connu dans le Glocester , g.EnIrlande, 7ibid. — Dans le
Devonshire , Sommerset , Staffordshire , Midlesex , Carin-
thie, Gottingue, avant la découverte de Jenner, g
~— M. Fewster trouve, en 1768, des paysans qui, ayant
eu la vaccine, ne peuvent contracter la pelite vérole, 11.
— Il est connu a Kiel, 12. — En Prusse, 1bid. — 11
existe sur les vaches de la Lombardie, :b:id. — Le docieur
Sacco l'inocule avec succeés a plusieurs personnes, 1b:d.
On a des présomptions qui porlent & croire qu'il exisia
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prés Paris, 13. — Dans les Pyrénées, 16. — E, Jehner
I'observe avec soin , 17. — Il n'attaque les vaches qu'une
fois. Note de la page 17. — Jenner pense quil vient
d'uve maladie du cheval , appelée the grease, dont la
maliére est portée sur les pis par les mémes individus
qui tralent la vache et pansent les chevaux, 18. — Des-
cription de cette maladie, 24. — Elle est contagieuse,
25. — Elle dégénére quelquefois en ulcere, zbid. Elle
n'attaque que les vaches laitieres, 26. — Elle se com-
munique aux filles chargées de les traire, 27. Et quand
ces individus ont eu des symptomes d'infection géné-
rale, 1ls ne peuvent plus contracter la petite vérole,
tbid. — Exemples de ce fait, 28. — Pearson, Simmons et
‘Woodwille font des expériences, et citent des obser-
vations contraires & l'opinion de Jenner sur l'origine de
celte maladie, 30. — Jenner se sert des mémes armes
pour combattre ses adversaires, 33. — M. Tanner le dé-
veloppe par l'inoculation des eaux aux jambes, 34. —
Erreur du docteur Sacco a ce sujet. Note de la page 34.
— Expérience incompléte, 36. — Il ne peut se déve-
lopper que par l'inoculation de la matiére du greasse
constitutionnel , 41. — Il produit la fausse vaccine, lors-
qu'il est trop avancé, 75. — Il produit aussi des ulcé-
rations , 115, — Des érysipeles, ibid. — On peut en
inoculer la matiére, 267. — Peut-étre vient-il de la méme
influence épidémique que la petite vérole des hommes,
des pigeons, des lapins, etc. 313. — On craint que sa
transmission a 'homme ne dégrade I'espéce humaine! 321.

Croue. Fait périr un enfant dans le cours de la vac-
cine , 153.

Croutes lymphatiques quelquefois se développent
pendant la vaccine, 161. — Se couvrent de boutons vac-
cins par l'effet de vaccination accidentelle, ibid. — Se
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guérissent par la vaccine, 182. — Ne doivent pas em-
pécher de vacciner, 242.

CULLEN n'a jamais observé le pemphigus, 143.

DARTRES guéries par la vaccine, 181.

DaziLre inocule a trois cents négrestdu virus vario-
lique pris sur un négre mort depuis 24 heures, 325.

Decarro (ledocteur ) pense que la petite vérole peut
venr des eaux aux jambes, et en étre une dégénération.
Note de la p. 44. -— Traducteur de I'ouvrage de Loy, ibid.
— Il propose de faire une expérience inverse a celle du
docteur Loy , de vaceiner un poulain au talon, pour sa-
voir s1 cette 1noculation produirait une affection sem-
blable aux eaux aux jambes. Note de la p. 45. — Il vac-
vine ses enfans, et leur inocule ensuite la variole , 47.
— Il propage la fausse vaccine a Vienne et a Geneve ,
79. — Il dit que la vaccine est toujours exempte d'ac-
cidens, 121. — Il examine a2 Vienne si le vaccin de Ha-
novre donnera des éruptions, et n’en observe aucune,
131. — Cite des exemples de boutons surnuméraires par
vaccination accidentelle, 148. — Il prouve que la vac-
cine n'est pas contagieuse par l'atmosphere, 162. — Son
enfant est guéri d'une opthalmie pendant la vaccine ,
180. — Cite des exemples de guérison de dartres re-
belles par la vaccine , 181. — Il vaccine des chiens , et
n'obtient pas les résultats annoucés par Jenner. Note de
la p. 189. — Il inocule la petite vérole & Vienne avec
les docteurs Helm et Portenschlag sur 21 enfans vaccinés,
sans la produire , 196. — Il vaccine le 6°, 11° et 15¢
jour de la naissance, 239. — Il vaccine avec succes des
enfans ayant des crofites lymphatiques, et ne fait plus
attention a l'état de la santé en général, 242, — A vac-
ciné beaucoup d'enfans pendant la dentition, 244. — I!
envoie 4 Constantinople des globules de vaccin desséché
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qui réussissent, 260. — Tl pense que la lumiére altére
le vaccin, 261. — Recoit de Hanovre du vaccin liquide
dans du coton , 276. — Il mocule avec la matiére qui
s'attache 5 la manche de la chemise. Procédé infidéle ,
279. — Il fait dorer les lancettes, en fait construire en
écaille et en ivoire, pour empécher l'oxidation, 280. —
Les met dans un étui, pour les priver du contact de la
luniere, 251. — Voit des crofites superficielles succéder
a I'inoculaiion par le vésicatoire, 284. — Et ensuite la
vaccine el la variole se déclarent sur les individus anst
vaccinés , thid, — Il recommande de ne pas faire beau-
coup de piquies , a cause de la f*rue de I'inflammation
293. — II déerit la manere de vacciner avec la lancett
d'écailie ou d'ivoue, 300 — Recommande de ne pas,
délayer le vaccin avec de ican chaude, de ne pas I'hu-
mecier avec | haleine , 30z, — Il rencontre des sujels
quli ne peuvent pas contracler la vaccine , 506. — Ni la
varole, itid. — LI l'attribue a la constilution de l'air,
305. — Son opinion est combattue, $0g. — Il inocule
avec de la matiere prise sur les vaches 1taliennes, 322.
— L fait connaitee le trait d'improbité d'un adversaire
de la vaccine, 948. ,

Dzros ( M. ) vaccine une vache , 269.

Demancron ( M. ) cite des exemples de contr'épreuve
par cohabitation, 213.

Dexnrirron. Enfant vacciné depuis six mois, moré
pendant son travail, 153. — Semble étre facilitée par
la vaccine, 245, — ou au mows n'en éprouver aucuin
mauvais effet , 244.

Derm (M. ) mnocule sans effet la variole & des vacci~
nés , 202,

Dessaries ( M. ) cite 'exemple de trois enfans, les
seuls qui alent été vaccinés dans un hameau , et qui ré=
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sistent a I'épidémie varioleuse qui attaque tous les au-
tres, 21q.

Desparancues ( M.) inocule la variole sans effet,
a sept vaccinés, 200.

DusoscopErA RoserpIERE (M. ) cite des exemples
de contr'épreuve par cohabitation , 212.

DurresNe (M. ) développe la fausse vaccine sur plu-
sieurs enfans , avec des fils imprégnés de bon vaccin &
Geneve; 1ls contractent la petite vérole. Le sien en
meurt ,'85.

Dunnine (le docteur) rapporte des faits qui prouvent
que le cowpox existait prés de Phimouth, en 1770, 10.
— Vout la collision de la vaccine et dela pelite vérole
volante, 139. — Rapporte deux exemples d'une maladie
de poitrine guérie par la vaccine, 173. — Inocule la pe-
tite vérole a plusieurs vaccinés, sans la produire, 193.
— Cite une contr'épreuve par cohabitation, 209,

Dupuyrres (M. ) transinet le vaccin des blancs aux
mulétres et aux noirs s celul des muldtres aux blancs et
“ux noirs, et celul de ces derniers aux mulatres et aux
blancs , sans observer de différence dans la marche de
fa maladie , 6g. — Fait l'analyse chimique du fluide
vaccin , 258. — Il observe que le vaccin desséché sur
Ye'bouton qu'on a ouverl en plusieurs endroits, s’y figure
et globules durs, diaphanes , qu'il a conservé cinq mois,
dans un tube de plume, et qui a reproduit la vaccine, 260.

GRrEASE (the) ou Eaur aux jambes des chevaux.
Description de cette maladie , 19.— Symptomes S1bid. —
Accidens , z0. — Ouverture des cadavres des chevaux,
23. — Dissection desjambes, 24. — La matiére inocu-
lée a une vache donne le cowpor , 34. — Exemple in-
complet, 36. — Expériences concluantes du docteur Loy,
ibid. — Deux especes de grease, I'un local, I'autre cone-
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titutionnel , 41. — Ce dernier donne seul le cowpox ,
ibid. — On peut en inoculer fa matiére, s1 on n'a pas
de fluide vaccin disponmible, 266.

ErrET préservatif. Sa certitude, 1g2. — Son époque..
229. — Expériences faites pour la déterminer, 229. —
Sa détermination précise, 235.

EnrmANN ( le docteur ) prouve par les saintes écri-
tures que la vaccine est I' Antechrist, 31g.

n'Ercin, ( le comte ) ambassadeur a Conslantinople ,
y introduit la vaccine, et la fait pénétrer dans le sérail, 48.

Eripimies. Elles influent sur les éruptions qui se
manifestent pendant la vacciue, 150.

varioligues. Respectent les vaccinés, 217. — Elles
sont repoussées par la vaccination en masse dans les mon-
tagnes de la Suisse, 222. — Leurs ravages, 225 ; note

de la p. 227.

Erivepsie fait périr un enfant long-temps aprés la
vaccine , 199,

Erverions. En général sont produites par une influence
épidémique, 149. — Toujours sans danger, 150. — Elles
sont des épiphénomeénes, 15r. — Elles ne peuvent étre
une objection a la nouvelle méthode, 342.

miliaire, 152, — Sans danger , et observée chez
de trés-jeunes enfans , 143. — Parait dépendre de la vac-
cine, 150.

vaccinale , 154, 146.

Erysipiie. L'aréole est une espéce d'érysipéle, 6r. —
Mortel pour un enfant inoculé avec le vaccin a I'état pu-
rulent, 87. — Produit par I'moculation de la matiére du
cowpox , 115, — Le vaccin le produit aussi, et quelque-
fois 11 se propage sur le dos, 119. — 11 suit la disposition
anatomique du tissu cellulaive , 119. — Un érysipéle
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ulcéré fait périr un enfant cing semaines aprés la vacei-
nation , 155.

FacurLte de Médecine de Paris , recoit avec défaveur
I'inoculation de la petite vérole, 4. — Ensuite elle la
tolere a condition qu'elle sera pratiquée loin des villes
et faubourgs de la cour, 5.

FA1BLESSE des organes digestifs , guérie par la vac-
cine, 185.

Fayvorite (M.) cite deux exemples d'affection scro-
phuleuse guérie par la vaccine, 178. — Méme effet sur
une affection épileptique, 186.

Fermor ( M. W.) fait vacciner en masse tous les
paysans de ses terres , et fait ensuite inoculer la petite
vérole a cent so1xante-treize quine la contractent pas, 195.

Ferro ( le conseiller) de Vienne est le premier qui,
en Allemagne, fasse vacciner ses deux fils, 47.

FewsTter (M. ) trouve, en 1768, beaucoup de paysans
qui ne peuvent contracter la petite vérole, et qui disent
que cette résistance tient a une maladie antérieurement
contractée aux pis des vaches, 11.

Frivre putride. Enléve un enfant de quatre mois
aprés la vaccination, 154. — Quarte, guérie par la vac-
cine, 187.—Scartatine gangréneuse, fait périr deux indi-
vidus, I'un pendant, I'autre apres la vaccination, 154.

F1Ls imprégnés de vaccin, causes de fausse vaccine ,
83, 85, 105, 111. Cependant ils ne la développent pas tou-
jours, 108. — Vaccin conservé sur du fil, 277. — Doit
étre mis dans un flacon plein de gazazote, etc., ou d’hy-
drugéne, 278. — Ou bien dans un tube fermé a la lampe
de I'émailleur, ibid. — Il est dur, sec, cassant, et agit
comme corps étranger, 286. — Manieére de l'insérer, 15:d.
— Tl faut préalablement humecter le vaccin , 287. —
Ne pas insérer le fil, 297.
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Fine (M.) observe le pemphigus le onziéme jour de
fa vaccination, 133.

Fracoxs anglars pour I'envor du vaccin, 272.

Fournier ( M. ) de Bruxelles cite un exemple de
dartre guérie par la vaccine, 182.— Et de surdité, 18q.
— Cite un exemple de contr’épreuve par 1oculation et
cohabitation, 216.

Fourxier (M.) de Gisors pense que la petite vérole
épidémique, dans des villages voisins, n'y pénétre pas,
parce qu'il y a deux cents vaccinés , 227,

GarpE (M.) dit que I'épidémie varioleuse respecte
fes vaccinds , 220.

Gavrnier (M. ) cite deux exemples de contr'épreuve
par cohabitation , 211. — Inocule, a la sollicitation des
parens , plusieurs enfans avec de la matiére des boutons
développés sur des galeux, 327.

GenproN ( M.) dit que les vaccinés restent intacts
au milieu de 1'épidémie varioleuse , 220,

GLANDES engorgées dans la 2° période de la mala-
die, 61. — Quelquefois trés-volumineuses , 120. —
Exemples de glandes axillaires, abscédées , ibrd. — Di-
minuent par I'effet de la vaccihe , 176.

Gorrz (M.) dit qu'il a inoculé la petite vérole a vingt-
huit mille enfans sans en perdre un. Note de la pag. 1685.
— Cette assertion n'est pas probable, 1b:d.

Grossean ( M. ) dit que I'épidémie varioleuse res-
pecte lesvaccinés dans les Vosges, 219.

Grossisse. IN'est pas un obstacle & la vaccination, 242.

- Grupin (M. )clte un exemple de croiite Iymphallque:
guérie par la vaccine, 185.

Guersors ( M.) vaccine tous les enfans de Liancourt
et villages voisins, et en éloigne la petite vérole. 225. —
Vaccine une vache, 270,
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HAcuewor (M.) développe la fausse vaccine avec du
vaccin trés-bien choisi, conservé sur des fils et envové
de Geneve, 85. — Il inocule sans effet la variole 2 quatre
vaccinés, 199. — Il force, par la vaccine, la petite vérole
a désemparer de deux villages, 223, — Voit plusieurs de
ses vaccinés faire des dents pendant la vaccine, 244. —
Il dit qu'un des principes du vaccin est gommeux, et que
cet état est favorable a la reproduction de la vaccine, 252.
— Il vaccine une vache avec succes , 269. — Voit des bou-
tons commencer & travailler apres d'autres, etavorter, 310,

Havcarra (ledocteur) pense que la durée de la pé-
riode, entre le moment d'insertion et le commencement
de la fievre varioleuse, est de onze jours, 232.

HererDEN décnit les taches rouges. Note de la p. 142.

Herwm (le docteur) mocule, avec les docteurs Decarro
et Portenschlag, la variole & vingt-un vaccinés sans la re-
produire , 1906.

Hzrwae ( le docteur ) inocule la crofite de la vrale-
vaccine, et ne cite aucun fait qui justifie cette conduile, 249.

Herpix (le général) perd de la petite vérole son en-
fant qui avait eu la fausse vaccine, 85.

Hosreices présevés de la contagion. La Piiié et les
Orphelins de Paris, Sainte-Catherine de Milan, 224.

Hunorp ( le docteur) fait I'analyse chimique du fluide
vaccin, 258. — Recommande de ne pas I'humecter avec
Yhaleine, 302. — Dit que, pourinoculer le vaccin sec, le
sang de la piqire suffit pour le délayer, 298.

HuxuraM ne regarde pas comme petite vérole les bou-
tons varioleux qui affectent la- peau des persounes qui
ont eu la petite vérole, 204.

Huzarp (M. ) décrit les eaux aux jamkbes des chevaux

~ ou the grease, 19.
2.4
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Japerot ( le docteur ) cite plusieurs observations §ui
{ont présumer que le cowpox existe pres Paris, 14. :

JENNER, ( Edouvard ) véritable inventeur de la décou-
verte, puisqu’il I'a le premier soumise a une observation
réguliére, 17, — Son opinion sur son origine,, 18, — Il
cite des exemples d'inoculation de petiie vérole sur des
individus qui ont eu le cowpox dans leur enfance, 28 , 193,
194. — Ensuite il mocule la matiére du cowpox, puis la
petite vérole, et confirme par I'expérience son observa-
tion, 29. — Il prouve que le cowpox est originaire des
eauxaux jambes , 33, 35. — Cette opinion est confirmée par
les expériences du docteur Loy, 36.— Il décrit la fausse
vaccine des vaches, 72. — Qui se communique aux lai-
tiéres sans les préserver de la petite vérole , 75. — Il pense
d’abord que la petite vérole contractée depuis long-temps
n'empéche pas la vaccine de se développer, gg.— De
nouvelles expériences lul font adopler une opinion con-
iraire , 108.— Il voit le cowpox inoculé accidentellement
produire un érysipele suivi d'ulcérations difficiles & guérir,
113.— Il pense que la vaccine est toujours exempte d'ac-
cidens généraux, 121. — Et attribue a l'air de Londres
les éruptions observées par Woodwille, 124. —1Il vaccine
un enfant qui a la rougeole. Les deux maladies marchent
ensemble , 159. — Il fait coucher ensemble des individus
qui ont la vaccine, et prouve qu'elle n'est pas conta-
gieuse par 'atmosphere, 162. — Il pense qu'on pourra
la fawre servir a la guérison de quelques maladies chro-
iques, 172.— Il vaccine des chiens, et pense qu'on pourra,
par ce moyen, les préserver de la maladie des chiens!
Note de la p. 188. — Il vaccine avec succes un enfant ,
vingt heures aprés sa naissance, 238. — Il dit que, chez
fes individus agés, la vaccine tend a s’uleérer, 240. —
Ce qui n'a jamais é1€ observé par d'autres, ibid. — 1}
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wenseille de prendre le vacein avant l'aréole, le 5 ou 6°
jour, 250. — Il observe que la chaleur 6le au vaccin la
faculté reproductive, 261. — Il fait construire un verre
concave pour la conservation et la transmission du vaccin,
273. — Il recommande de ne pas délayer le vaccin sec
avec de l'eau chaude, 302. — Il porte trop loin la
crainte de la chaleur, z6id. — 1l croit d’abord que la
vaccine est une modification de la petite vérole, et bien~
tot 1l croit que la petite vérole est une modification de
la vaccine, 313. — Il fait graver a Londres la maladie
produite par le cowpox. Elle est seablable a celle qui
est produite par le vaccin, 322. — Ilrecoit du Parlement
d’'Angleterre une récompense nationale , 350. — Les of-
ficiers de santé de la Marine Royale lui font frapper une
médaille. Note de la p. 351.

JENNER, ( Henry ) neveu, inocule la petite vérole a
des individus qui ont eu le cowpox dans leur enfance, 28.
— Fait aspirer le bouton vaccin, et prouve que la vac-
cine n'est pas contagieuse, 164.

Incisions. Les profondes donnent la fausse vaccine,
107. — Des ulcérations, 116. — Maniere de les prati-
quer, 287.

InpigestioN. Un enfant en meurt le 17° jour de la
vaccination, 135.

Ixcexnousz ( le docteur) cite un exemple de petite
vérole, survenue aprés la fausse vaccine contractée par
I'état trop avancé du cowpox , 74.

INsSTRUMENT mal repassé donve la fausse vac-
cine , 108,

Isaac (évéque de Worchester ) préche en faveur de
P'inoculation de la petite vérole, 4.

Kruiskens ( le professeur ) voit la petite vérole se
développer le 13¢ jour de la vaceination , 2353,
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Knreisie (le docteur) assure que cent quatre vaccinés
résistent a I'épidéme varioleuse de Wirtemberg , 217, —
Se loue du procédé de MM. Stromeyer et Ballhorn, pr.::ur
I'envoi du vaccin, 277.

Kuvrn (le docteur’) annence que, sur 15,000 vaccinés
en Angleterre, 5,000 ont été ensuite inoculés sans effet
de la petite vérole, 196, — Fait faire des lancettes a
pownte en argent , pour éviter I'oxrdation, 280. '

La ConpaMiNE, au retour de ses voyages, lita I'Aca-
démie des sciencés un mémorré en faveur de l'inocula-
tion de la petite vérole, 5. — Il parvient, par des cal-
culs , & ce terrible vésultat : La petite vérole nous dé-
cime, 226. — Il dit qu'il n'y a d'exempts de la petite
vérole, que ceux qui ne vivent pas assez pour lalten-
dre, 345.

L ANCETTES oxidies. Cause de fausse vaccine, 82, 105.
— Pour éviter I'oxidation, on conseille de les vernisser,
280, — ou bien de faire leur pointe en argent, les dorer ,
tbid, — On enfaitd'ivoire et d écaille dans la méme 1nten-
tion, 28r. On se sert: communément de cet instrument
pour vacciner 289. — Pour que ceiles d'écaille ne se cas-
sent pas, on fera l'ouverture avec une d'acier , et ensuite
on mtroduira celle d'écaille chargée, 3o00.

Lantrac (M.) cite des exemples de vaccinds qua res-
tent intacts au miliea des épidémies varioleuses 2z0.

LarocueroucovLT-LrANcourt, ( M. de ) propose &
Paris une souscription pour commeuncer les expériences
- sur I'tnoculation de la vaccine, 50. — Il éloigne la petite
vérole de Liancourt et lieux circonvoisins en faisant
vacciner tous les enfans, 223,

Larrey (M. ) inocule sans effet fa variole a des vac-
cinés , zoz,

Laverene (M. ) cite des exemples de contr'épreuve

k|
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par cohabitation, 212, — Par retour d'épidémie v ario-
leuse, 220.
Lemercuier ( M. ) cite des exemples de contr'épreuve

par cohabitation , 212 — et par retour d’épidémie vario-
leuse, 21q.

-

Lentix ( le docteur ) cite un exemple de contr'épreuve
par cohabitation et inoculation , 215.

Leroy ( M. ) accuse la vaccine d'avoir fait périr un
enfant six mois apres, dans le travail de la dentition, 153.
— Méme accusation pour une fievre putride, et upe fié-
vre scarlatine gangréneuse , 154.

Le Sace (M.) cite un exemple de crolte lymphati-
que guérie par la vaccine, 183.

Lister ( Martin ) pense que la petite vérole vient de
la morsure ou de l'usage de quelque animal. Note de la
page 3i2.

Louis X VI et sa famille sont 120culés de la petite
vérole, 6.

Lov (le docteur ) prouve mathématiquement que le
eowpox vient du grease , 36. — Il distingue le grease en
local et constitutionnel ; ce dernier seul est capable de
donner le cowpox, 41. — Conséquences pratiques sur les
moyens de réussir dans les expériences tentées & l'effet
de produire le cowpox par I'inoculation du grease, 42.—
Tl les déduit de la nature du fluide, 42, — et des sym-
ptomes fébriles dn cheval, 44. — Son ouvrage est tra=
duit par Decarro. Note de la page 44. ¢

Luauire altere le vacein, 261. — Procédés pour em-
-pécher son action sur ce fluide, 281.

Lupron ( M.) confirme l'opinion de Jenner sur l'ori-
gine du cowpox , 34. -

Maracuim ( M. ) inocule sans effet la variole & des
vaccinés, 202.
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Marorr ( M.) fait saigner un homme replet la veille
de la vaccination, pour détendre la peau, 304.

Marsuy ( M. ) observe des taches rouges apres la vac-
cine, 14l.

Marin ( M. ) voit deux exemples d'éruptions vacci-
nales, 146. — Inogule la petite vérole a un vacciné qui
habite la chambre d'un varioleux, 216.

Marius ( évéque d’Avenche), décrit une maladie
pustuleuse qui attaque les bestiaux et les hommes. Note
des pages 311. J12.

MarTIN ( M.) a observé le pemphigus apres la vac-
cine, 144.

Massey (curé) dit en chaire que 'inoculation de la
petite vérole est une invention diabolique, 4.

Mauroir ( M.) cite un exemple d'ophtalmie guérie
par la vaccine, 180. — Méme effet sur des dartres qui
ont été le siége dune éruption vaccinale par inoculation
accidentelle , 181. — Vaccine trois jours de suite avec
le vaccin du méme enfant 3 les vaccinations du premier
jour réussissent , la moitié de celles du deuxieme et toutes
celles du troisieme manquent , 257. — Il pense que , lors-
que la petite vérole a commencé a paraitre, elle fut s1
active qu'elle atiaqua tous les animaux selon leur consti-
tution, de la la clavelée, le cowpox , etc., 313,

MEDECINE vétdrinatre doit éclairer la médecine hu-
maine , comme ['anatomie des amumaux a éclairé ta phy-
siologie. Note de la page 319,

Mepecins de Hanovre voient la petite vérole sedévelop.
per avec un earactere de bénigmié le quinziéme jour de la
vaccine, 158, 233, — Ils prouvent que la vaccine n'est pas
contagieuse, 162, — Envoient sur du coton du vaccin li-
guide au docteur Decarro, 276.

MiGrAINE guérie par la vaccine, 186.
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MoxgeEnor (M.) cite une observationqui fait présumer
#%ue le cowpox existeprés Paris, 13 ; — donne desexemples
de la premiere variété de la fausse vaccine, g8, — de
ladeuxieme produite par du vaccin confié aux verres,
el pas assez délayé, 1113 — de la marche de la vraie et
de la fausse. Cette derniére parait déterminée par 'tnap-,
utude qu'ont donnée les premieres piqgires & contracter
la vraie vaccine, 112; — observe une ulcération -pro-
duite par le grattement d'un enfant, 116 ; — observe les
taches rouges, 141 , — le pemphigus, 144 ; — cite deux
exemples de boutons surnuméraires, 147 , — de la rou-
geole survenue le troisieme jour de la vaccination, et
qui d'abord hita la marche de la vaccine, 159 ; — cite
I'exemple d’engorgemens glanduleux qui se dissipent par
la vaccine, 177; mocule la petite vérole a un vaccine
qui habite la chambre d'un varioleux, 216.—1Il vaccine
plusieurs individus avec leur vaccin les huitiéme, neu-
vieme, dixiéme, treizieme jours, 231; cile des exem-
ples de boutons qui travaillent six, sept, huit, neuf, dix
jours apres les autres, 310.

Monracu (Milady Wortley) fait inoculer la petite
vérole a son fils, et introduit a Londres ’inoculation de
la pétite vérole, en la faisant pratiquer a sa fille, 3.

- MoxrucraA calcule les ravages de la petite vérole sous
le point de vue de la diminution de la population, 226.

MorrAU (M. ) compare les taches rouges a celles qui
sont produites sur une partie éloignée de la peau, par des
vésicatoires, 142. — Cile des exemples de boutons surnu-
méraires par inoculation accidentelle, 148.

Mo rts pendant ouapres la vaccination. Du croup, 153,
— De la dentition, 155. — D'une fievre putride, 154. —
D’une fievre scarlatine gangréneuse, 155. — D'une affec-
f1on vermineuse, 154, — D'une wndigestion, 133, — De
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la Rougeole, tbid. — D'unérysipele ulcéré, ibid. — De
I'épilepsie, tbid.— De l'asthme aigu, ibid. — De la pe-
tite vérole, zbid. Ces accidens sont indépendans de la vac-
cine, 134.

MotreT, (le comte) ayant eu la petite vérole, se fait
vacciner par le docteur Decarro. Il a une fausse vaccine
qui se propage a Geneve, 79.

Movurinier ( M. ) inocule sans effet la variole a des
vaccinés , 202.

Movurons. Sont vaccinés avec succes ; leur vaccin est
reporté sur 'homme, 270,

MULET sujet aux eaux aux jambes, 19.

Munca ( le docteur ) cite des faits de contr'épreuve
par cohabitation, 20g.

Nasm, (M.) chirerglen, mort en 1781, laisse un ma-
nuscrit dans lequel sont consignées les propositions fonda-
mentales de toute la théorie de la vaccine. Note de la p. 17.

Nicorint (le docteur) cite I'exemple de la disparition
de crotites lymphatiques seulement pendant la vaccine,
183. — Guérison d'accés convulsifs par la vaccine , 186.
— Méme effet dans un cas de fievre quarte, 187.

Nower ( le docteur ) inocule sans effet la petite vérole
a sept vaccinés, 1gd.

Ozsrcr1ons. Elles sont dénuées de fondement, de rai-
son et de connaissances médicales, 315 et suivantes. —
La facilité avec laquelle on y répond prouve leur fai-
blesse , 348.

Opier ( le docteur ) inocule la matiére du comte Mot-
tet, et obtient des fausses vaccines, 8o. — Il envoie de
cette matiére an docteur Allamand qui propage la fausse
vaccine , 81,— Il voit lafausse vaccine produite par I'inocu-
lationdu vaccin al'état purulent ,86. — Il cite'observation
d'unérysipele trés-étendu, suite delavralevaccine, 119.—
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Il vort la réunion de la petite vérole et de la vaccine pen-
dant I'épidémie de I'an 8, 126. — Il décrit une éruption
vaccinale dont 1l a 1noculé la matiére avec succés. Clest
le pemphigus, 127. —1l cite desexemples de boutons sur-
numéraires et de vaccinations accidentelles, 148. — Il n'a
jamais vu de suites funestes a la vaccine, 153. — Il voit
la marche simultanée de la rougeole et de la vaccine, et
conclut que ces deux affections ne s'excluent ni ne s'ag-
gravent, 160. — Il prouve que la vaccine n'est pas con~
tagieuse par l'atmospheére, 162. — 1l vaccine des chiens,
et n'obtient pas le méme résullat que Jenner. Note de la
p- 189. — Il 1nocule la petite vérole sans effet & dix ou
douze vaccinés, 197. — Les vaceinés résistent a 'épidémie
de Geneve, 218.— 1l cherche a apprécier a sa juste valeur
la raison du peu de mortalité pendant la vaccine. Note de
la p. 229. — Il vaccine plusieurs enfuns peu de jours aprés
leur naissance, 230,

Orurarmies guéries par l'action de la vaccine, 179,

Osranper ( le docteur ) 1mocule le vaccin pris dans
I'état purulent; mais ne donne aucun fait précis qui indique
le résultat qu'il obtient; 24q.

Packs (M.) trouve des sujels qui opposent & I'infection
de la vaccine une résistance manifeste, 110. — Observe
des ulcérations produites par des incisions profoodes, 116,
— et un dépot a une glande axillaire par suite de la vac-
cine, 120. — Il renconire des taches rouges apreés la vac-
cine, 141. — Observe le pemphigus, 144.— Décrit une
éruption vaccinale , 146. — Il voit des croftes lympha-
tiques se développer a la face pendant ka vaccine, 161. —
Prouve que la vaccine n'est pas coutagieuse, 163. —Cite
I'exemple de guérison de crofites lymphatiques par la vac-
cine, 183. — Il inocule sans effet la varisle & cinq vacci-
nés, 199. — Observe que ke travail de Ia vaccine hite la
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sortie des dents, 244. — Vaccine une vache avec sucees,
26q. — Essale decommuniquer la vaccine par friction Sor.
— 1l rencontre des sujels qui ne peuvent contracter la
vaccine, 906,

ParvLruweNT de Paris exile I'inoculation de la petite
vérole, des villes et faubourgs de la cour, 5.

Pearson (le docteur) répete les expériences de Jen-
ner, 29. — Il n'adopte pas son opinion sur l'origine du
cowpox, 31.— Il forme par voie de souscription un éla-
blissement de vaccination gratuile, 46. — Il pense que
la vraie vaccine ne peut pas se développer sur un individu
qui a eu la petite vérole, 78. — Il recommande de ne pas
employer la matiére qui se développe sur un individu qm
a eu la petite vérole, ¢8. — Il pense qu'on ne peut con-
tracter la vraie vaccine quand on a eu Ja petite vérole, roo.
— Que la premiére est quelquefois dccompagnée d'érup-
tions, 122. — Cetle ¢ruption qu'il eroit étre vaccinale est
{a petite vérole volante, 126.— Il décrit des taches rouges
semblables & la fievre orti¢e, 151.— Il met dans un flacon
plein de gaz hydrogéne ou azote les fils chargés de vaccin,
278.— Il dit que les paysans anglais s'inoculent avec la
pointe d'une aléne de cordonnier, 28g. — Préfere le sang
de I'incision pour délayer le vaccin, a l'eau dont on se
cert, 298. — Il envole du vaccin au Comité Central, 82.

Peavu. Sa mollesse empéche souvent le succes de
fa vaccination , 241. — Sa rigidité est aussi un obstacle
504. — On en triomphe par des bains , lotions , sai-
gndes , ibid. — Les maladies de cet organe empéchent
de contracter la vaccine, 307. — Cette opumon n'est
pas admise , 16:id. — On devrait enlever use petite por-
tion d'épiderme et y diriger la vapewr qu s'éleve d'un
boulon yvacein , 2689,
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Prrrrcor (M.) cite lexemple de. crodtes lympha-
tiques gadries par la vaccine 183.

Pemenrcus pris pourune éruption vaccinale, 127, 133.
~— Maladie rare non observée par Cullen, 143. — Je
I'ai vue deux fois, 144. — Observée par MM. Martin
Mongenot et Pmrps ibid. — Sa fréquence pmmt dépendre
de la vaccine. II n'est pas dangereux, 145.

PETITE VEROLE 6te & un individu la susceptibilité de
contracter la vraie vaccine, 78, 81, 82. — Jenner n'est
pas d’abord de cet avis, g9. — Il I'adopte ensuite , 101.
— Elle se déclare dans 'hopital de Woodwille en méme
temps que la vaccine , et est prise par lui pour une
éruption vaccinale , 124, — Le docteur Odier ne commet
pas cette erreur, quoique placé dans les mémes circons~
tances, 127, 130.— Sa collision avec la vaccine dans
V'hopital de Woodwille, 125, 136. — A Paris, Milan,
Reims, Nancy , Versailles , 'au Vigan, ibid. — On a
moculé les deux maladies du méme sujet a deux indi-
vidus différens ; chacune a suivi sa marche , 137. —
Fait périr trois enfants pendant le cours de la vaccine,
135. — Loin quelle soit pour la vaccine une complica-
tion funeste , elle semble , si elle se développe apres
elle, étre plus bénigne , 157. — Elle décime l'espece
humaine , 226. — Ses ravages , 225. — Note de la p. 227.
— Elle ne se développe pas si on I'inocule le 11° jour
de la vaccine , 230 , 252. — Elle s'est développée le
13° iuur de la vaccination , 233. —Le 2°, 3°, 4°, 5°,
6°, 9°, 254. — Certains 111d1V1.lus1é515temnses atteintes ,
505. «~— On dil quelle est dépuratoire et qu'on s'expose
a fawre courir des dangers en prévenant la dépuration
quelle amene , 528. — Il n'y a pas de germe de petite
vérole, 554. — Elle a é1é imconnue aux Grecs, aux
Juifs , aux Romains , 334. — Elle a quelques ponis



580 TABLE

d’analogie avec la vaccine , 357. — Elle n’épargne aucun
dge , 545. — Un médecin de Francfort I'inocule a la
place de la petite vérole a I'insu de I'inoculé, qui meurt |
549. — Elle sera hientét inconnue s1 la vaccine devient
une pratique générale, 35z.

SON INOCULATION pratiquée en Géorgie pour con-
server la beauté des femmes , 2. — Milady Wortley
Montagu y soumet son fils a Constantinople ,’et I'intro-
duit & Londres en la faisant pratiquer sur sa fille , 5. —
Le Roi d'Angleterre l'adopte aprés les essais heureux
faits sur six criminels , zbzd. — Un curé anglais dit en
chairz quelle est une invention diabolique , 4. — Elle
est abandonnée pendant dix ans ; ensuite elle est de nou-
veau adoptée , 1bid. — Tsaac, évéque de 'Worchester ,
préche en sa faveur , 7bid. — Elle est mal accueillie par
la faculté de médecine de Paris, tbid. — Le parlement
et la Sorbonne la tolérent a condition qu'elle sera pra-
tiquée loin des villes et faubourgs de la cour , 5. «— La
Condamine lit a 'académie des sciences un mémoire en
faveur de cette pratique , ibid. — Lowis X VI et sa famille
sont moculés , 6. — Girod propage cette méthode en
Franche Comté, 1bid. — Les Bramines 'inoculent tous
les printemps , au nom de la divinité. INote de la p. 48. —
Sa comparaison avec la vaccine, 167. — Fait périr 3
enfans 4 Vienne , note de la p. 168 ; deux a Lunel, 17
a Nismes, 12 & Montpellier , 351. — Pratiquée a 28,000
individus sans en perdre un seul, ce quin'est pas pro-
bable , note de la p. 168. — Comme elle est connue
depuis long-temps , on doit la préférer a la vaccine , 530-
— Exemple d’erreur funeste , 343. — Un mdédecin la
substitue a celle de la vaccine. L'inoculé meurt, 349.

SON ORIGINE, 212. — Le docteur Decarro croit qu'elle
peut élre une dégénération des eaux aux jambes , note de [2
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P- 44, 312. — La petite vérole est portée en Arabie
dans le 4° siécle , passe en Egypte , en Italie , en Suisse |
et est décrite en 571. L'année précédente les bestiaux en
avaient été attaqués , 311. — Peut-éire vient-elle de
quelque animal , 312. — Peut-étre , dans les premiers
temps de l'apparition de la petite vérole , I'épidémie a
été s1 forte quelle s'est étendue sur tous les animaux ,
de lala Clavelée, le Coswpox le Swinpox | etc. , 315, — Ce
ne sont que des appercus qu'il faut ce pendant recueillir ,
314. — Les adversaires disent que Dieu nous a envoyé
la petite vérole pour nous punir de nos fau‘es , 318.

PEriTE VEROLE volante regardée par Pearson comme
une éruption vaccinale , 128. — On doit la distinguer
des éruptions vaccinales , 157. — Elle parait sur-tout au
printemps , lorsque la constitution est érupiive , 158. —
On la voit marcher avec la vaccine, 139. ~— N'éprouve
aucune complication de sa réunion avec la vaccine , 159.
— Confondue quelquefois avec la petite vérole , de la des
erreurs sur les récidives , 545.

Prounres préférables aux vésicatoires et a 1111{:151{)11
288. — Doivent étre superficielles , zbid. — Leur nomhre,
292. — Doit dépendre de la faiblesse du sujet , et du
besoin que 'on a de vaccin pour des vaccinations sub-
séquentes , 293. — Leur distance , ibid. — Maniere de
les faire , 294. — Accidentelles réussissent comme les
autres , 503. — Prennent , quoiquon les lave avec diffé-
rentes substances , 304. — 1l faut laisser sécher les pi-
qires sans y faire aucune application , 504. — Pilireg
qui paraissent éteintes , travaillent quand les autres pra-
tiquées en méme temps se mettent en action, 310, —
Leur marcheestrapide ; elles avortent quelquefois , peut~
étre a cause de I'inaptitude que les premiéres ont déja im-
primée a l'économie , S10.
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Prarcnarp Crorrreres (M. ) cite des exemples da
contr’épreuve par cohabitation , 212.

PorrriNe. Son mauvais état guéri par la vaccine , 173.

PorurLATION augmentée par la vaccine , 225.

Portavris ( M.) inocule sans effet la variole a des
vaccinés , 202. — 1l les fait cohabiter avec des vario-
leux, 212. — Il dit que les épidémies varioleuses res=
pectent les vacciués , 220.

PorrenscHLAG ( le docteur) inocule avec les doc-
tenrs Decarro et Helm , la petite vérole & vingt-un
vaccinés sans la reproduire , 196, — Est inoculé trois fois
de la petite vérole, puis de la vaccine , sans contracter
mi lune m lautre, 306.

Lz PREFET de la Dyle annonce au Ministre de I'in=
térieur qu'aucun vacciné n'a contracté la petite vérole
dans son département , quoiqu'elle y ett été épidémi-
que, 220.

—— de la Seine fonde un hospice de vaccination gra-
tuite , So.

—— de Seine et Oise assure que cinquante-un enfans
vaccinés dans des villages voisins de Versailles, résis=
tent & la petite vérole quirégne dans ce canton, 22r1.

ProrrcrioN actordée par les gouvernemens a la vac-
cine , 223. — L'amirauté d’Angleterre fait en 1800 vac~
ciner tous les matelots , 46. — Le duc d"Yorck fait vac=
ciner des régimens entiers, 47. — Le Roi de Dane-
marck établit une commission pour en examiner les
vésultats, 51. Le Roi de Sucde fait faire des épreuves
.dansle Lazaret de Stockholm , ibid.—Tlffait ensuite vac=
ciner sa fille, 52. — L'impératrice de Russie la favo=
vise dans ses élats, et donne au premier vacciné le nom
Vaccinofl, tbid. — M. Jefferson I'introduit dans les tri=
hus indiennes | ibid. — Le Ro1 de Prusse établit un ins-

(Y
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titut de vaccination gratuite , ibid. — Bt fut vacciner
ses deux enfans, 53. — La régence de Vienne tente des
essais dans 'hopital de cette ville , par ordre de I'Em-
pereur qui fait vacciner ses deux filles, 7bid. — M. Alon-
zo , mumstre d'Espagne , la propage dans ce royaume,
et la fait passer dans les iles Philippines, pour quelle
puisse pénétrer en Chine, zbid. — Le Mimstre de 'in-
térieur de la république italienne I'ordonne dans les éta~
blissemens de bienfaisance , 1btd. — Les Préfets de la
majorité des départemens de la France 'adoptent, 54.

Rawgue ( M. ) inocule sans eflet la variole a des
vaccinés , 202.

REGLES ne sont pasun obstacle & la vaccination , 243.

RiEsistance a contracter la vaccine, 111. — Exem-
ples, 306. — On l'attribue a ce que les individus ont eu
la petite vérole dans leur enfance. Le fait est possible;
mais ce n'est pas la seule cause de cette résistance , 500.
— On croit que L'air y contribue, 509. — Cette opinion
est combattue, 1bid.

Rigaz (M.) inoculesans effet la variole a trois vac-
cinés, 200.

Rougeore. Un enfant en meurt quelque temps
aprés la vdccine, 155. — Elle ne recoit de la vaccine
aucune complication, elle I'a hiatée dans une circonstance,
159. — Se déclare la veille de la vaccine. Toutes deux
marchent ensemble , ibid. — Elle n'est exclue, ni ac-
gravée par la rougeole, 1b0.

Roucer ( M.) observe la collision de la vaccine et
de la variole , 156. «— De la vaccine et de la petite vé-
role volante, 159. — Cite un exemple de croites lym-
phatiques guéries par la vaccine, 184. — Il inocule sans
effet la variole & vingt vaccinés, et verse dans les inci~
sions le virus variolique coulant ; 201 — 1l fait teter a



584 TABLE

un vacciné le méme sein qu'un varioleux, et les fait
coucher tous deux sans que le premier contracte la petite
vérole , 213. — Il suspend , dans le quatrieme arrondis-
sement du département du Gard , les progres d'une épi-
démie varioleuse, 222. :

Sacco (le docteur) trouve le cowpox sur les vaches
de la Lombardie , 12.+ Il en inocule la matiere avec
succes a plusieurs personnes , zbid. — Son erreur sur 1'ori-
gine de cette maladie , 34. Il observe que le cowpox est
sujet & produire des ulcérations, 116. — Il inocule la
petite vérole a cing vaccinés sans aucun effet , 196, — I
fait vacciner en deux mois quatorze mille individus dans
un département de la République Italienne , et repousze
une épidémie varioleuse, 222, +— Il envole de la ma-
tiere du cowpox italien aun docteur Decarvo, 321. — Il
est le directeur général de la vaccination en Italie, 550.

S A M (Francois-Hugues , comte de) forme a Brunn
en Moravie une société pour la propagation de la vac-
cie, 47.

SarrAUD €M.) dit que les vaccinés restent intacts
au milieu de I'épidémie varioleuse, 220.

SavcerorTE fils (M. ) cite I'exemple d'une ophtalmie
rebelle guérie par la vaccination, 18o.

Scarea (le professeur) inccule sans effet la petite
véroie a sept vaccinés, 1g0.

Scorr ( le docteur ) annonce que les femmes d’Athénes
se vaccinent avec I'aiguille a coudre , 296.

ScropuULES guéries par la vaceine , 176. — J'a1 vac-
ciné sur des tumeurs scrophuleuses ¢qui ont diminué par
suitedel'actioninflammatoire impriméea cette partie, 179.

Simmons (le docteur ) répéte les expériences de
Jenner, 29.— En tente de nouvelles qui lui font rejeter
Yopinion de Jenner sur l'origine du cowpox, 32.
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SociETEde médecine de Bordeaux voit la petite vérole
volante marcher avec la vaccine , 139. ~— Cite l'exemple
d’un enfant , qui meurt d'une affection vermineuse le
cinquieme jour de la vaccine, 154, — Elle rapporte
quinze exemples d’'inoculation variolique pratiquée sans
effet sur des vaccinés , 198. — Cite trois exemples de
contr’épreuve par cohabitation, 213.

—— de médecine de Bruxelles cite une affection de
poitrine guérie par la vaccine , 175. — Méme effet dans
un engorgement glanduleux , 177. — Dans la coquelu-
che, 188. — Elle inocule sans effet la petite vérole a
dix-huit vaccinés , 198. — Les vaccinés résistent a I'épi-
démie de petite vérole quirégne dans cette ville, 219.
médicale de Tours. Inocule sans effet la variole a
des vaccinés , 202. — Vaccine une vache , 27o.

SorsonNE (la) tolére 'inoculation de la petite vérole ,
parce que ce qui est utile aux hommes ne peut offenser
Dieu, 3.

StROMEYER et BarrHoRN. Rapportent le témoignage
d'un Allemand, qui prétend que le cowpor existe dans
le Holstein , 12. — Citent I'exemple d’'une fausse vac-
cine survenue a un individu qui a eu précédemment
la petite vérole, 81. — Prennent la petite vérole vo-
lante pour une éruption vaccinale, 129. — Kt disent
que celte matiére inocuiée a rendu la vaccine, 130. —
1ls voient la collision de la vaccine et de la petite vé-
role, 136. —Citent 'exemple d'un enfant mort d’asthme
aigu le treizieme jour de la vaccine , 155. — De la colli-
sion de la vaccine et de la variole ; cette dernicre a
été bénigne , 157. — Ne peuvent développer la vac-
cine sur des sujets attaqués de maladies cutanées, 18o0.
— Font sept contr'épreuves par inoculation variolique ,

195, — Citent des contr’épreuves par cnhabitataiun » 209.
2
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+— Par retour d’épidémies , 217. —Citent des exemples
de la marche de la vaccine qui n'a pas compliqué la den-
tition , 243. — Pensent que le vaccin tend plus a la
putréfaction que le virus variolique, 261.— Leur pro-
¢édé pour envoyer du vaccin sur des verres, 276. — Sur
du linge , 278. «— Pensent que les principes de I'amadou
altérent le vaccin, zbid. — Maniére de vacciner avec le
fil desséché, 287. — Vaccinent en appliquant un morceau
de linge humecté de vaccin, sur une surface sanglante,
299. — Vaccinent avec le vaccin ramolli par haleine,
salive , vapeur d'eau bouillante , 302. — Citent 'exem-
ple d’une seconde vaccination faite le quatriéme jour de
ta premiére, et qui la met en action, 309.

Surpitk guérie par la vaccine, 189.

SuRFACES dartreuses sont quelquefois le siége de bou-
tons vaccins , 149. — Parce que les propriétés vitales y
sont plus développées, et que l'action de la vaccine doit
nécessairement sy porter , 149.+— Guérison par la vac—
eme, 101.

Sypenmam ébranle la théorie des maladies néces=
saires. Note de la page 329.

TAcHES rouges prises pour éruptions vaccinales, 131.
~ Observées a Geneve , Alate , Nancy , Saint-Mihiel
Milan, Paris, 141.—Fugitives, analogues a celles quz
sont produites par cerfaines substances introduites dans
Uestomac , ou par l'irritation d'une partie éloignée de
la pean, 142. — Dédcrites par Heberden. Note de la
page 142.

TanneER. ( M.) Produit le cowpox eninoculant a une
vache la matiére des eaux aux jambes d'un cheval , 34.

Tarsrs. (M.) Citel'exemple d'un enfant qui meur€
d'indigestion, le dix-septieme jour de lavaccme, 155.—
Sonne lobservation dune petite vérole survenue le
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onzieme jour de la vaccination, qui I'a rendue bénigne,
157.— Ilinocule sanseffet la variole & deux vaccinés, 1gg.
~— Il annonce que les vacciués résistent a 'épidémie va-
r1oleuse,, 220.+— Que six font des dents avec facilité pen-
dant la vaccine , 243.~— Vaccine une vache, 27o.

TeLLEGEN ( le docteur) teouve la fausse vaccine sur
les vaches de Hollande, 75. — Il admet que la petite
vérole empéche de contracter la vraie vaccine, 82. —e
Voit la collision de la vaccine et de la petite vérole
volante, 139, — Dit que I'état visqueux du vaccin em-
péche l'oxidation des métaux, 264.——Pour la prévenir
1l veut qu'on vernisse les lancettes , 280.—Recommande
de ne pas délayer le vaccin sec avec de 'eau chaude, So2.

Texrier ( M. ) Vaccine une vache, 3zo.

Turrrar. (M.) Voit des boutons vaccins sur des sur-
faces dartreuses , 149.

Turourer. (le docteur ) Faita la Société Royale de
médecine un rapport sur le magnétisme , 225.

Tissor commet une erreur grave dans l'inoculation
de la petite vérole , 343. |

Toore (M. ) Propage la fausse vaccine avec de la
matiére trop avancée , 85. — Instruit par le Comité cen-
tral , 1l revaccine les mémes sujets, et leur donne la
vraie vaccine , 80.

TravAaiL local , développé dans les contr'épreuves ,
est larme dont se servent les adversaires, 203. — Il
est semblable A celu qui s'observe sur les individus va-
riolds qui se font inoculer la petite vérole , 204. — Exem-
ples de ces boutons arrivés a des nourrices , gardes-ma-
ladeset médecins , 205. — Ce travail local est une preuve
manifeste de l'effet préservatif, 206. ~— Il est produt
par une irritation mécanique , analogue a celle qui rég
sulte de l'insertion d'un fil gommé, 24o.
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TumEUR vaccinale. Engorgement inflammatoire de
la peau, au-dessous du bouton vaccin, 61.

ULcERATIONS sobservent quelquefois sur la
vache , par suite du cowpox, 25. — Sur des adultes,
par suite de la vaccine , 241. — Clest par de légeres ul-
cérations que les domestiques ont aux mains, qu'ils con-
tractent la vaccine, 27, 35, 38. — Il armve des ulcé-
rations par suite de I'tnoculation du cowpoxr , page 115,
de la fausse vaccine, 116. — Des 1ncisions profondes
tbid. — Du grattement des boutons , ibid , chez les sujets
dont la fibre est lache, 117. — Chez ceux qui ont été
inoculés avec le vésicatoire, 1b:d. Traitement, zbid et 118.

Vaccin. Fluide contenu dans les cellules du bouton
vaccin. Avant-propos , Xj. — Comme 'humeur vitrée du
globe de l'ce1l , est contenu dans les cellules, 62. — 11
est trés-limpide pendant la 2¢ période de la maladie,
63.—1l se trouble et devient purulent dans la 3¢, ibid.
— Exemple d'un érysipele mortel pour un enfant vac-
ciné avec du vaccin a I'état purulent, 87. — Celui qui
se développe sur un individu qui a eu la petite vérole
ue doit pas étre employé, ¢8. — Il donne la fausse vac-
cine lorsquil est dans I'état purulent, 106. — S'il n'est
pas délayé suffisamment, lorsqu'on 'emploie desséché,
107, 111. »~— Doit étre inoculé, lorsque le bouton est
dans I'état actif, et que lui-méme est limpide ; diapha-
ne, visqueux, 249, 252. — Il perd sa viscosité , lors-
quil passe a I'état passif, 255. — Il peut étre dans le
méme bouton, trouble et limpide , a cause de la tex-
ture de ses cellules, 256. — Son analyse , 258. w Pro-
prictés physiques, 259.~— Propriétés chimiques , 261. —
Sa conservation et transmission sur des animaux vivans,
entre desverres, sur des fils et des lancettes, 265 4 282. —
Saltére sur 'amadou, 278. — Sa vapeur pourrait étre re-
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-pue sur une surface sanglante pour apprécier cette vapeur,

285. — Inoculé par friction, n’a pas encore réussi, 301.
~— Possibilité du succes, fondée sur les lois physiologi-
ques , zbid. — Car, s'il est épanché sur le bras , il produit
des rougeurs , zbid. — Il faut qu'il soit exactement délayé»
503. — 1l est absorbé promptement , 7bid. — Il ne doi®
plus couserver sa nature premiére aprés ses transmissions,
d21. — Propositions fondamentales sur la nature cons-
tante de ce fluide, 324. — Il est toujours sui generis,
mdépendamment des circonstances maladives des indi-
vidus sur lesquels il se développe, 526.

VAccinaTion. Inoculation du vaccin, Avant-propos, xj.
— Le préfet de la Seine fonde un hospice de vaccination
gratuite , 50. — Maniere de la pratiquer, 282 ; — par vé-
sicatoire, 283.— Incision et insertion des fils, 285.
—- Piqlres, 288. — Les paysans anglais se vaccinent avec
une aléne de cordonnier , 289 ; — les femmes des envi-
rons de Hanovre avec une aiguille & coudre, ibid. —
Lieu de l'insertion, 291.— Procédé opératoire par ba
lancette ou l'aiguille cannelée, 294 ; par l'aiguille a cou=-
dre, 295; — par le procédé dy docteur Decarro avec
deux lancettes , 300. — Une seconde développe quelque-
fois la premiére, et les deux marchent ensemble, 309-
— Ne doit étre pratiquée que par des hommes exercés
a reconnaitre la vaccine. Note de la p. 344.

—— Accidentelle. Différence de la marche des bou-
tons et de ceux d'insertion, 148. — Exemples cités, ibid.
— sur des crotes lymphaticues, 161.

Par friction n'a pas encore réussi, 300. — Pos-
sibilité du succes fondée sur les lois physiologiques, 501

V Accine , maladie produite par I'inoculation primitive
du cowpox , avant-propos, Xj , — connue  la fin du siecle
dont le commencement vit naitre I'inoculation de la petite




vérole, T3 — connue avant que Jenver la soumit a l'ex~

érience, 10, — mote de la page 17; — contractée au
pis de la vache, offre des symptomes graves, 27; —
elle préserve de la petite vérole, 28 ; — Jenner I'ino-
cule, 29, — ensuite Pearson, Simmons et Woodwille
I'inoculent aussi, zbid. ; — Elle se développe par la ma-
tiere prise dans les ulcéres des domestiques gui pansent
les chevaux attaqués des eaux aux jambes, 33 ; —elle
garantit de la petite vérole, ne saltére pas dans ses trans:
missions successives, n'est pas contagicuse par l'atmos-
phere, 46.— Preuves, 161. — Favorisée par les gou-
vernemens , 46. — Sa distinction en vraie et en fausse,
57.— Description de la vraie, 58; — premiere période,
ibid., — deuxiéme période, 59, — troisieme période,
63. — Cette marche est sujette a des irrégularités rares,
65, — Extraordinaire, 68. — Elle est la méme chez
les négres et mulatres, 69. — Résumé général sur les
caracteres de la vraie vaccine, 70. — Elle ne peut pas
se développer sur un individu qui a eu la petite vérole,
8. — Jenner n'est pas d’abord de cet avis, gg. — 1l
Vadopte ensuite, 101. — Sa comparaison avec la fausse ,
88. — Ceest en distinguant dans la vaccine une aflection
locale, et une indisposition constitutionnelle , qu'on peut
expliquer I'apparition de boutons vaccins sur des indivi-
dus qui ont eu la petite vérole, 102, — La vraie vaccine
marche quelquefois avec la fausse, r1o. — Je les a1 vues
toutes deux sur le méme bras; le procédé opératoire
avait été différent, zbid. — Si ce procédé est le meme,
cela est plus rare, et alors il semble que les premicre
piqares émpéchehtles denxiémes de se développer comme
vraie vaccine , 112, — Propositions générales sur la vraie
vaccine , 113. — Elle peut dégénérer en fausse s1 l'enfant
en se grailant, dénature ses boutons. Note de la p. 110.



DES MATIERES. 5ot

~— Elle peut étre éruptive, 154. — Elle suit sa marche
avec la petite vérole, 125, 150. ~— On a inoculé les deux
maladies du méme sujet a deux individus différens; cha~
cune a suivi sa marche , 157. — Sa collision avec la pe=
tite vérole volante, 159. — Son cours est régulier et sans
orage, 152. — Elle n'entraine aucune suite funeste, 153,
— Les accidens qui se manifestent dans son cours en sont
indépendans, 154. ~— Le croup, la dentition, la fievre
putride, la scarlatine , une affection vermineuse, une indi-
gestion, larougeole, I'érysipele uleéré, I'épilépsie, I'asthme
aigu, lapetite vérole, fontpérir des enfans dans son cours,
155, +— Sa collision avec la petite vérole semble adou-
cir cette derniére, si elle a de I'antériorité sur elle, 157.
— Elle ne complique pas la petite vérole volante mi la
rougeole, 159. — Hatée par la rougeole, ibid. — Elles
marchent ensemble, ibid. — Elle n’exclut ni n’aggrave la
rougeole , 160. — Ses avantages, 165. — Sa comparaison
avec la petite vérole inoculée , 167. — Elle peut étre utile
dans quelques maladies chroniques, 172. — Mauvais état
de la poitrite , 175. — Engorgemens glanduleux , 176,
— Ophtalmies, 179.— Dartres, 181. — Croiites lym-~
phatiques , 182. — Faiblesse des organes digestifs, 185.
— Affections nerveuses, 186. — Surdité, 189.— Juste
appréciation de ces heureux effets, rgo. Ils sont dus au
stimulus imprimé a I'économie par la vaccine, 191. —
La vaccine préserve de la petite vérole , 192. — Trois
genres de faits le prouvent, 193, 225. — Elle augmente
la population, 225. ~— Elle conserve par siecle trois ml®
lions d*hommes a la France, 227. — Elle semble, pen-
dant son cours , augmenter les chances de la vitalité, 228-
— Epoque a laquelle elle préseive , 229. — Elh::- ne peut
plus se développer le onzieme jour d'une El*emlél:e vac-
cination , 252, ~— Elle est d'autant plus bénigne qu'on 1t~
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nocule sur un plus jeune enfant, 24r1. — Elle se déve~
loppe quelquefois difficilement sur les trés-jeunes enfans,
tbid. — Elle semble faciliter la dentition, 243. — Au-
cune circonstance d’age , de santé, de saison , ne la con-
trindique, 247. ~— Elle ne se développe pas sur tous les
mdividus, 303. — Quelquefois elle est tardive , et on
recommence la vaccination ; alors les deux marchent en-
semble, 309. — Est-elle une modification de la petite
vérole? ou celte derniére n'est-elle qu'une modification
de la vaccine? 313. — Les adversaires disent qu'elle est
une révolte contre la divinité , 318. — Qu’elle augmente
la masse de nos maux, 319. — Qu'elle est I'’Antechrist ,
1bid. — On cramnt qu'elle ne dégrade notre espeéce! 321.
— Qu'elle ne conserve pas son caractere, 1bid. — Elle
est d'autant plus réguliére qu'elle s'éloigne de sa source,
J22. — On ne doit pas admettre la vaccine, puisquelle
prévient la dépuration de la petite vérole, 528. — Elle
parcourt toutes les phases des maladies admises par les
nosologistes, 330.— On ne doit pas la préférer a l'an-
cienne inoculation , parce qu'elle est plus nouvelle , zb:d.
»— Sa propriété antivariolique parait étre étendue a toute
lavie, 352, 558. — On ignore par quelle loi physiologique
elle préserve de la petite vérole , 354. — Elle a quelques
analogies avec la petite vérole , 337. — Il faut qu'elle se
développe pour étre préservative, 939. — Sa propriété
antivariolique , d'abord observée par des personnes étran-
geres a lart, est confirmée par l'expérience et des méde-
cins célebres, 940.

—w— jausse ou batarde. Ne préserve pas de la pe-
tite vérole , 71. — Son histoire, ibid. — Jenner I'a ob-
servée sur les vaches, 72. — Elle se communique aux
laiueres sans les préserver de la petite vérole,, 73. —Elle
existe en Hollande, 26id, — Elle est produite par le cow™



DES MATIERES. 593

pox trop avancé, 75. — Le docteur Decarro la propage
a Vienne et a Geneve, 79. — Le docteur Odier envoie
a Neulchatel des fils qui en sont imprégnés , et qui la pro-
pagent, 81. — La méme cause s'observe a Paris, 82. —
A Reims, 83.— A Francfort, etc, 84. — Elle est pro-
duite par I'inoculation du vaccin a I'état purulent, 85. —
Sa description , 87. — Sa comparaison avec la vraie, 88.
— On doit reconnaitre deux variétés de la fausse vac-
cine , gb.

Description de la premére qui arrive sur un individu
qui a déja eu la petite vérole, g7.

Description de la deuxieme, qui est le produit de I'ir-
ritation physique déterminée aux lieux d'insertion, 103.
— Ses causes sont l'inoculation : 1° avec des lancettes oxi-
dées par le vaccin, 105 ;— 2° avec des fils desséchés, ib:d.
«— 3° avec du vaccin purulent, 106. — 4° Vaccin non
délayé , 1o7.— 5° Incisions profondes, ibid.— 6° Ins-
trument mal repassé, 108.

La fausse vaccine se développe quelquefois constam-
ment sur les mémes sujets, 109. — Elle marche quel-
quefois avec la vraie, 110, 112.—Je l'al vue sur le
méme bras qui avait été inoculé par des procédés dif-
férens , 110.— Si ce procédé est le méme, il semble
alors que les premiéres piqires empéchent les secondes
de se développer comme vraie vaccine, 112.~— Propo-
sitions générales sur la fausse vaccine, 114.— Elle peut
étre une suite de la vraie, s1 un enfant, en se grattant,
a dénaturé ses boutons , note de la page 116.—Elle ne
peut étre une objection contre la nouvelle méthode , 543.

VacHEs sujettes au cowpox dans le Devonshire, 10.
—Dans le Holstein, 12. — Dans la Lombardie , ibid.
— En Prusse, 13.— Pres Paris, 15, 14, 15.— Dans
les Pyréndes , 16.— Ne peuvent avoir le cowpox quune



394 TABLE

fois, note de la page 17. — E. Jenner pense qu'elles
contractent le cowpoxr quand les garcons de ferme les

traient , en ayant aux mains de la matiere des eaux

aux jambes , 18.—Peuvent avoir les eaux aux jambes, 16,
19.— Contractent le cowpoa par l'inoculation de la ma-
tiére des eaux aux jambes, 54. — Exemple incomplet , 56.
— Expériences concluantes du docteur Loy, 56. — Su-
jettes a la fausse vaccine, 72. «— La méme vache donnera
la vraie et la fausse vaccine , selon I'état plus ou moins
avance de ses boutons , 77.+— Vaches vaccinées, 269, 3z2o0.

VALeENTIN ( M. ) observe la collision de la Vaccine et
de la petite vérole , 136. — Son mémoire sur la petite vé-
role volanteest rappelé, 157.+— Il observe des taches rou-
ges, 141.—Cite 'exemple d’enfans morts de la rougeole ,
quelque temps apres la vaccine , 155. — D'un érysipele
ulcéré, cing semaines apres la vaccination, 155. — D'é-
pilepsie , long-temps apres la chite des crottes, 135.
— 1] vaccine des chiens, et n'obtient pas le méme ré-
sultat que Jenner , note de la page 189.—1Il 1nocule
sans effet la variole a trente-deux vaccinés , 201.—Sou-
met le vaccin a la vapeur du gaz acide muriatique
oxigéné, qui lui enléve sa propriété reproductive. Note
de la page 262. — 1l vaccine des vaches, des chévres,
des anesses , des moutons, 270, — N'obtient aucun effet en
appliquant du vaccin sur la peau intacte , 501. ~—1Il lave
des piqures d’'inoculation avec différentes substances ,
etne peut parvenir a les empechm de se développer, 304.
»— Trouve des individus qul ne peuvent contracter ni
la petite vérole nmi la vaccine , 507. — Il croit que ces
individus,, en général , ont eu la pelite vérole sans le
savolr , 508.«—Le fait est possible , mais n'est pas la
seule cause de cette résistance , bid.

Van-Swizren. Prouve que les deux extrémes de la
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durée del'inertie du virus variolique , sont le cinquiéme
jour et la onziéme semaine , 252,

‘Vaume (M.) accuse la vaccine d’avoir fait périr un
enfant du croup , d’avoir donné la gale a un autre , et
une fievie rémittente a un 3°, 153. — Proscrit la vac-
cine parce qu'il n'a pas encore vu le cowpox en France ;
et 1l dit reconnaitre dans le vaccin un mélange de cowpox
et de virus variolique , note de la p. 323.

Verres. Concave pour l'envoi da vacein , 273, +—s
Plat pour idem, 272. — Ne doivent étre ouverts qu'a
Pinstant de vacciner , 2qb6.

ViEsrcarorre. L'inoculation par ce moyen détermine
des ulcérations , 117. ~— N'empéche pas la petite vérole ,
284. — Cette méthode est toujours nefficace , ibid. — 11
faut y renoncer, 285.

Vico dAzir voulait quon enseignit la médecine
eomparée , note de la p. 319.

Viscositi. Qualité nécessaire au vacein pour qu'il se
reproduise , 252. — Expériences qui le prouvent 255, —
~— Signes sensibles de la viscosité , 2bid.— Elle existe
pendant la période active du bouton, 255. — Cet état
du vaccin empéche l'oxidation des métaux, 264. — 11
explique pourquor le méme vaccin liquide réussit, et
délayé par de l'eau ne réussit pas, 298.

Voisin (M.) observe la collision de la vaccine et
de la variole , 136. — Voit desengorgemens scrophuleux;
diminuer par la vaccine , 177. — Effet curatif sur des
groiites lymphatiques , 184. — Méme effet dans une fai~
blesse des organes digestifs , 185. — Il inocule sans effet
la variole a sept vaccinés , et fait cette opération sur les
cuisses, 200. — Cite plusieurs exemples de contr'épreuve
par cohabitation , 211. «— Vaccine une vache avec succes,
269. Rencontre trois individus qui ne peuvent contrac—
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ter la vaccine, mialgré toutes les précautions possi-
bles , 307. — Cite I'exemple d'une seconde vaccination
faite le douziéme jour d’'une premiére jusqu'alors inerte,
et qui la met en action, 309. — Vaccine avec le vaccin
d'un galeux, 326.

Woopwirtii. (le docteur) Répéte les expériences
de Jeuner , 29. — Et en tente de nouvelles cqui lu1 font
rejeter 'opinion de Jenner sur l'origine du cowpox, 31:
—Substitue l'inoculation de la vaccine a celle de la
petite vérole dans 'hopital d'inoculation de Londres, 46.
— Il vient en France rectifier les premiers essais du
Comité central , 83. — Il dit que la vaccine est quel-
quefois accompagnée d’éruptions , 122. — Qui sont es-
sentiellement varioliques. On en donne la preuve et les
causes , 125. — Cite I'exemple d'un enfant mort de la
petite vérole le troisieme jour de la vaccine, 155. — Il
ne développe plus la petite vérole le onzieme jour de
la vaccine , 230, — Il donne le précepte de vacciner dans
les trois premiéres années de la vie, 258. — Rapporte
I'histoire d’'un homme soumis inutilement & I'inocula-
tion de la petite vérole et de la vaccine , 500.

Yorck (le duc d’) fait vacciner des régimens et
des garnisons. Il soumet ensuite les vaccinés a la con-

tr'épreuve , 40, 47, 197

FIN DE LA TAEBLE.

N, B. Les Personnes qui se prnront la Gravure répré-
sentant la marche do la Vaccine, la feront placer en regard de
k page 65.
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