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MEMOIRE

SUR LES PRINCIPAUX ACCIDENS

IDE LA

PREMIERE DENTITION,

ET

SUR LES MOYENS DE LES PREVENIR ET D'Y REMEDIER,

Px;us du quart dela tolalité des enfans périt avant
d’atteindre la fin de la premicére année : moins
les mouvemens vitaux se sont exereés, plus il est
facile de les éteindre ; a mesure que les organes agis—
sent, ils se fortifient et deviennent plus habiles
a continuer leurs fonctions. Ces lois sont applica-
bles a tous les corps organisés, et la détérioration
qu suit nécessairement une action trés-long-temps
prolongée fait seule, qu’arrivée a wune certaine
époque, ces corps cessent de [ournir aux mouyemens
quils exécutaient et que la vie s'éteint en eux. Si
Pon étudie avec attention quelles sont les particu-
larités de I'organisation de I'homme pendant la pre-
miere enfance; si I'on analyse les causes de des—
truction qui agissent alors sur lui; si I'on consulte
enfin les tables de mortalité, on acquerra facile-

ment la conviction que la plus faible partie des
I.
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sujets, qui périssent durant la premiére année, suc-
combe avant I'époque de la premiére dentition ;
tandis que la mort des autres, c’est-a-dire de la
grande majorité , a lien pendant le cours de cette
opération et doit étre attribuée aux accidens qui
Paccompagnent. Il suit de la que des parens, qui
voient enfin combler leur espoir par la naissance
d’un fils long-temps attendu, n’ont pas trois chances
contre une de lui voir franchir cette époque funeste.
11 importe donc a l'état en général et a chaque
famille en particulier que la médecine et Vart du
dentiste s'occupent de reconnaitre les veéritables
causes d’une aussi effrayante mortalité, afin de pré-
venir et de combatlre ses funestes ravages.

1l est plusieurs points de la théorie ou dela pra-
tique de lart de guérir que le médecin-dentiste
peut seul traiter convenablement, tel est celui qui
nous occupe en ce moment : ¢’est-a~dire que pour
Papprofondir il faut posséder des connaissances
étendues en physiologie et en pathologie , en méme
temps que l'on a fait des maladies de la bouche
et des dents D'objet spécial de ses études. Toutes
ces parties de la médecine sont indivisibles; elles
se prétent un appui mutuel, et I'on ne saurait se
livrer avec succeés a Iexercice de l'une des bran-
ches de Tart de guérir, si Pon ne pouvait faire
une application judicieuse des principes communs
A toutes les autres. Cest parce que tous les den—
tistes ne sont pas médecins que leur profession a



(2)

élé restreinte a la mécanique des dents et que des
accidens ont souvent éLé produits, quand ils ont voulu
employer des agens médicinaux et chirurgicaux contre
les maladies de ces organes, ou pour combattre
celles des machoires ou des autres parties de Ia
bouche.

Nous nous proposons de ne traiter ici que des
questions relatives a la pratique: de celles dont Ia
solution peut étre immédiatement utile et arracher
quelques victimes a la mort. Nous ne parlerons done
pas de I'étal des dents, des machoires et des genci~
ves avant la naissance; nous ne décrirons pas la
disposition de ces organes, la marche des vaisseaux
et des membranes qui les environnent et qui péneé-
trent dans leur cavité, leur mode de développe-
ment et de solidificalion, la forme des alvéoles
qui les renferment , etc. L’é¢tude de ces phéno-
menes est fort intéressante ; mais ils constituent,
jusqua un certain point, des objets de euriosité
qui sont d’'une importance secondaire pour le pra-
ticien. Ce que celui-ci se propose, c’est de guérir.
Il ne le peut, il est vrai, s'il ne connait pas I’his-
toire de tous les [ails antérieurs; mais il le pourrait
encore moins, s’il ignorait la véritable théorie des
phénoménes morbides dont il est appelé a prévenir
la naissance et a combattre le développement.

Afin de procéder avec méthode a I'examen des
faits qui forment 'objel de ce mémoire ; afin sur-
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tout de ne laisser rien a désirer relativement i
la sévérité des raisonnemens et a l'exactitude des
considérations sur lesquelles ces raisonnemens seront
fondés , il convient de jeter d’abord un coup-d’ceil
sur la constitution des enfans a Pépoque ot le tra-
vail de la premiére dentition, depuis long-temps
commencé, prend une activité nouvelle, et ol tout
se prépare a la prochaine évulsion des dents.

L’enfance’ de I'homme est caraclérisée par uné
prédominence extréme d’action et par une exces-
sive mobilité du systéme nerveux. Cette particu-
larité de Porganisation des enfans est la cause la
plus puissante , si non de leurs maladies, du moins
de la violence des accidens que les causes morbifi-
ques les plus légeres déterminent en eux. Les sym-~
pathies, qui chez ces étres si faibles, si délicats, si
intéressans unissent les différens organes, sont trés-
exaltées, et l'on voit de graves désordres étre
produits dans toute Péconomie & l'occasion d’im-
pressions a peine appréciables qui ont été recues
par les organes les moins sensibles. Tout le monde
sait que les irritations extérieures, et a plus forte
raison celles qui envahissent les visceres, bien autre-
ment susceptibles, des cavités splanchniques, pro-
duisent dans les pays chauds le tétanos; dans les
autres des spasmes, des convulsions et d’autres acci-
~dens qui ne sont ni moins promplement ni moins
stirement funestes. Avec quelle facilité les phleg-
masies - gastro-intestinales ne provoquent-elles pas
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chez les jeunes enfans cette ficvre hectique et ce
- marasme dont les progrés sont si élonnans par leur
extréme rapidité 7 Combien de phénomeénes sym-
pathiques les vers intestinaux ne font-ils pas naitre
a cette époque de la vie? Avec quelle rapidité le
.cerveau participe alors aux inflammations gaslro-
intestinales et provoque par son irritation secon-
daire cette maladie terrible qui a recu le nom

d’hydrocéphale aigué!.

- 1l faut le dire, toutefois, cette susceplibilité et
cette mobilité nerveuses, qui sont les sources de
tant de symptomes alarmans et variés, sont aussi
les causes du prompt et facile rétablissement de la
santé chez les enfans, lorsque des soins méthodi- .
ques et parfaitement adapiés a la nature du mal
leur sont administrés. Plus il est aisé de troubler
chez eux Pexercice normal des fonctions, plus aussi
Péquilibre se reproduit avec rapidité entre les di-
vers organes. Tout ce que I'on doit craindre, c’est
que la violence des premiers accidens n’entraine la
mort; mais si 'économie résiste an premier choc, le
médecin, qui a le temps de recourir aux meédica-
tions les plus convenables, a beaucoup de proba-
bilités de gueérir le malade.

A mesure que la vie se prolonge, les organes acquie-
rent plus d’assurance et de force; le systéme nerveux
perd de la prédominance relative; les sympathies

semoussent , et I'on ne voit plus aussi ordinairement
31-
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des phénoménes insolites troubler et agoraver Ia
marche des affections les plus simples. it

C’est donc, en derniére analyse, a leur sensibi-
lité, a leur mobilité et a leur exaltation nerveuse
que les enfans doivent de ressentir si vivement les
excitalions morbides et d’en étre si souvent les

victimes.

Placées a la partie antéricure de la téte, voisines
du cerveau, entourées de rameaux nerveux . trés—
considérables et trés-multipliés qui leur donnent une
sensibilité exquise, recevant un tres-grand nom=~
bre de vaisseaux arteriels, les machoires de I'enfant
sont, a la fin du troisieme mois, le siége d'un tra~
vail fort remarquable et qui exerce sur-toute Féco-
nomie I'influence la plus digne de fixer I'attention
du médecini et du dentiste. Nous mne prétendons
pas que le développement des dents n’a lieu qu’a
cette époque : nous savons tres-bien qu’il a com-
mencé beaucoup plus tot ; mais nous établissons qu’a-
lors Tossification des machoires fait des progres plus
rapides ; que les cavités alyéolaires s'élévent 'da-
vantage; que les dents acquierent de nouvelles
dimensions ; quune quantité de sang plus consi-
dérable abonde dans ces parties, afin de Iﬂmmr
aux frais de ce travail; que la sensibilité y est accrue
et que l'économie tout entiére est ébranlée, ce
qui jusques la n’avait pas eu lieu. Tout atleste, en
un mot, qu'une irritation, d’abord peu intense et
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dont les progrés furent lents, devient tout-a-coup
plus considérable et réveille les sympathies jusqu’a-
lors assoupies.

~ Tout est préparé chez les enfans, ainsi que nous
Pavons précédemment démoniré, pour que cette
wrritation produise les effets les plus violens et sou-
vent aussi les plus funestes. Le danger qui accom-
pagne la premiére dentition est donc le résultat,
d’une part, de Dl’état général de la constitution
chez les trés-jeunes sujets ; de 'autre, de la sensibilité
des parties qui sont le siége de ce travail, sensibilité
quiaéléaccrue par la [luxion antérieure que necessitait
le développement graduel des dents et des méchoires.

Veut-on la preuve de I'exactitude de la premiere
partie ds cette proposition? Les faits la fourni-
ront d’eux-mémes. Ce sont, en effet, les enfans les
plus sensibles et les plus excitables qui éprouvent
les ‘symptomes les plus terribles et qui sont le
plus - ordinairement moissonnés. La dentition est
d’autant moins orageuse que les enfans sont moins
susceptibles, que leurs sympathies sont moins actives.
Ce phénoméne trés-remarquable fournit encore une
conséquence dont le médecin , Yhomme d’état et
le pere de famille doivent également tenir compte:
c’est que les enfans les plus heureusement partagés
du coté de Pactivité cérébrale et de la prédomi-
‘nance nerveuse, étant ceux qui promettent d’avoir
le plus d’intelligence et d’énergie morale, la mort
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sévit spécialement contre la partie la plus preé-
cieuse de la population , contre les sujets qui, par
les qualités éminentes de leur esprit, promettaient
d’étre un jour la gloire de leur famille et peut-étre
de leur patrie; comme si ce n’était pas déja assez
de voir mourir prématurément plus d’un individu
sur quatre et qu’il fallit ‘que le sort frappat pré-
cisement celui dont la conservation était le plus a
désirer. C’est par la méme raison , c’est-a-dire , parce
qu’ils sont en général plus sensibles et plus ner-
veux, que les enfans des villes succombent plus
souvent que ceux de la campagne aux accidens de
la premicre dentition.

Examinons acluellement les principaux phéno-
ménes qui accompagnent cette fonction.

Il est rare que les dents percent avant la nais-
sance. Les observateurs ont cependant recueilli
beaucoup d’exemples de cetle anomalie : Louis XIV
était né avec deux dents. Haller (1) cite dix-neuf
enfans qui ont été dans le méme cas. Polydore-
Virgile (2) parle d'un enfant qui avait six dents en
venant au monde; jen ai vu plusieurs naitre avec
une et deux dents. Le vulgaire pense que cette
sortie prématurée de quelques dents est un signe
de force; mais cette opinion est un préjugé qu’il
serait superf{lu de combattre plus longuement, I'ex-

(1) Elément. physiolog. , tom. VI, pag. 19.
(2) Prodig. , lib.-IIl,
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périence ayant prouvé que loin d’étre plus forts,
les enfans qui sont dans ce cas sont plus faibles et
périssent plus promptement que les autres.

Les premiers symptomes de la dentition annon-
cent l'irritation des méchoires : la chaleur de la
bouche et des régions sus et sous-maxillaires est
augmentée ; une salivation légere se manifeste; I'en-
fant porte incessamment les mains a la bouche, il
veut mordre tous les corps qu'il peut saisir; les
pommettes et les yeux sont rouges ; I'impression de
la lumiére est pénible; des éternumens fréquens se
manifestent ; les gencives deviennent rouges et
douloureuses, en méme lemps qu’elles s’élargissent
et s’applatissent; un gonflement léger s’empare de
la partie inférieure de la face et des glandes qui
avoisinent les deux os maxillaires. Ces phénomeénes
durent plus ou moins long-temps et atteignent un
degré d’intensité plus ou moins éleve; a la fin la
gencive soulevée sur un point plus que sur le reste
blanchit , s’entr’ouvre et laisse échapper la dent.

Tous les accidens se calment alors; une rémis-
sion plus ou moins complete a lieu, et dure jus-
qu’a ce quune autre dent, irritant de nouveau la
gencive ,reproduise avec cette irritation tous lessymp-
tomes de la maladie. Il n’y a alors que rémission
dans les phénoménes de la dentition , car ils ne dis-
paraissent pas complétement ; leur cours se prolonge
autant que celui de la fonction, mais ils n’éprou-
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vent d’exacerbation et ne deviennent trés-graves
et trés-dangereus qua loccasion de la sortie de
chaque dent.

1l est rare que la dentition se borne a produire
ces phénomeénes locaux : lorsque. les choses se pas—
sent ainsi, I'enfant est peu malade et il n’y a:rien
a craindre pour sa vie; mais on observe bien plus
souvent qu’aux accidens dont nous venons de par-
ler se joignent des lésions sympathiques qui suivent
dans leur développement la. méme marche qu'eux,
s'accroissent et diminuent en méme temps et sont
placés ainsi qu'on le dit sous leur dépendance. Ce
sont ces affections secondaires des organes centraux
qui entrainent tout le danger qui est souvent atta-
ché a la dentition.

. La membrane muqueuse de Pestomac et des in-
testins ressent les premiers et les principaux cffets
de cette affection, et cela devait étre ainsi a rai-
son de son extréme sensibilité et de la continuité
qui existe entre elle et les parties irritées. L’enfant
est constamment tourmenté par la soif; il est avide
de boissons de toute espéce. Si 'on place la main
sur son ventre , on trouve que 'épigastre est chaud,
sensible , quelque fois trés-douloureux. Le lait ne peat
élre qu'imparfaitement digéré ; il surcharge souvent
Pestomac et des régurgitations fréquentes ou des
vomissemens plus ou moins violens le font rejeter
au-dehors. Des coligues, des tranchées continuel-
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les arrachent des cris aux pelits malades, une
diarrhée jaunitre et fétide ajoute a leurs maux et les
fait maigrir en peu de temps.

Le coeur participe a cetteaffection sympathique : ses
battemens sont brusques, précipités et trés-fréquens.
Une fievre plus ou moins violente s'empare du su-
jet, la resplrahnn est habituellement élevée et ra—
pide, Tair qui :-,m-l, de la poitrine a une chaleur brii-
lante. “Tout annonce la surexcitation des organes
thﬂraclques el abdominaux.

Mais c’est le systéme nerveux qui est le siége
des phénomenes les plus variés et les plus graves.
L’insomnie ne permet aux enfans de gotiter aucun
repos; des agitations continuelles, des frayeurs in-
cessamment reproduites et sans molif les tiennent
dans un état permanent d’exaltation ; des convul-
sions plus ou moins violentes s’emparent de leurs
membres. Si de tels accidens ne sont pas con-—
stamment mortels, ils cnmprmnetl:enl tou jDuI‘S la
vie des malades et doivent exciter toute la vigi-
lance du praticien.

On doit craindre Papparition des spasmes et des
convulsions , quand les enfans changent a chaque
instanit de couleur, qu’ils grincent les dents, qu’ils
jettént ca - et la lewrs membres en poussant des
oS ) mlens Hippocrate pensait que ces accidens sont
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plus fréquens en été qu'en hiver ; maisil est diflicile
de s’assurer de l'exaclitude de cette assertion.

La phlogose qui existe a la bouche , mettant en
jeu toutes les sympathies, prédispose tous les orga-
nes a linflammation, et les causes les plus légéres
qui agissent dans ces circonstances déterminent des
lésions qu'elles auraient été incapables de produire
dans d’autres temps. C’est a raison de .cette loi
que les praticiens ont vu toutes les maladies se lier

a la dentition. Ils ont observe que les catarrhes
pulmc-nmres, les péripneumonies et les pleurésies;
les gastrites , les entérites et les peéritonites; les
éruptions cutanées de diverses especes se deéve-
loppent fréquemment pendant le travail qui pre-
céde nécessairement 1’évulsion des dents. L’en-
chainement et I'influence réciproques de ces diverses
causes n'ont pas €té sentis par tous les médecins,
et des erreurs graves ont été dans la pratique le
résultat de ces inexactitudes de la théorie.

Chez les sujets disposés aux scrophules , 'impul-
sion donnée par la premiére dentition aux diverses
parties du systéme lymphatique suffit pour provo-
quer Papparition de la maladie. Pendant que les
organes sont irrités , les vaisseaux blancs et les gan-
glions lymphatiques contractent une surexcitation
quils conservent ensuile , et ils deviennent ainsi
le siége d'engorgemens et d’uleéres scrophuleux.
Clest de cetle maniére que la tumifaction des glandes
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sous-maxillaires et cervicales se perpétue souyent
au-dela de la durée de la dentition et dégénere
en affection scrophuleuse. L’irritation de la membrane
muqueuse pulmonaire provoque, chez ces mémes
sujets et dans les mémes circonstances, le dévelop-
pement des vaisseaux et des ganglions lymphatiques
du thorax, et la phthisie. Enffn le carreau débute
souvent a I'époque de la sortie des premicres dents,
parce que l'aflection de la membrane muqueuse gas-
tro-intestinale détermine par continuité la phlo-
gose des ganglions du mésentére et que cette phlo-
gose fait ensuite des progres plus ou moins rapides.

Les moyens qui doivent étre employés pour s’op-
poser aux [unestes résultals qu'entraine souvent
la premiére dentition sont prophylactiques ou cu-
ratifs.

Les accidens dont nous avons parlé seront peu
intenses quand les enfans seront bien nourris, bien
vétus et que tous les préceptes hygiéniques, qui
sont propres a entretenir et a fortifier la sante, se-
ront observés a leur égard.

11 faut apporter beaucoup de soins dans le choix de
la nourriture de I'enfant et nepoint la lui prodiguer
incessamment et sans mesure. Les personnes qui n’ont
pas réfléchi aux étonnans effets que produit un régime
long-temps continué sont loin de prévoir combien il

importe de régler conyenablement et la quga]ité etla
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nature des alimens que on accorde aux nouveaux-
nés. Le lait est de toutes lessubstances nutritives celle
qui leur convientlemieux. Si la mére ne peut allaiter
son enfant, elle le confieraa unenourrice dont laeons-
titution soit saine , le lait abondant et peu ancien et,
afin qu’elle conserve la santé, elle sera soumise a un ré- -
‘gime simple, nutritif et peu excitant. 11 faut éviter, on
ne saurait trop leredire,de surcharger 'estomac des jeu-
nes enfans et surtout de provoquer des regurgitations
ou des vomissemens souvent repétés , ou méme des co-
liques et des diarrheées, toujoursdangereuses. Ces excés
ont plusd’un genred’in convéniens.Lessues qui renou—
vellent le sang sont alorsimparfaitement élaborés;ils ne
fournissent pas aux organes des materiauxreparateurs
convenables; toute I'économie est dans un état violent
qui la prédispose aux maladies et qui la rend moins
propre a résister aux causes morbifiques. L’estomac et
les intestins étant irrités a Pépoque ot la dentition
exercera sur eux son influence, des inflammations
graves seront prndl.utes alors que chez des sn]ets
sains on n’aurait observe que de legel es surexcita-
tions. Clest ainsi que tout s’enchaine dans les corps
vivans, et que les maladies ne sont souvent gra-
ves qu’a raison des causes eloignées qui ont depuis
long-temps disposé les sujets a éprouver les symp-
tomes les plus dangereux,

On devra surtout proscrire 'usage de donmer
trop tot de la bouillie, des ceufs ou d’autres alimens
étrangers aux jeunes enfans. Que lon considére
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les animaux, méme les plus voraces : ils se con-
tentent long-temps du lait maternel; ce nest que
quand cette nourriture est devenue insuflisante pour
subvenir a lear accroissement et que leurs organes
ont acquis une force plus grande, qu'on les voit re-
chercher les viandes ou d’autres substances trés-
nutritives. 1l est rare que la dentition soit aussi
orageuse chez eux qu’elle Vest chez ’homme. Pour-
quoi celui-ci transgresse-t-il a chaque instant les
lois de Ia nature ? Il dédaigne trop souvent d’obser-
ver les avis qu’elle lui donne et il se plaint ensuite
des maladies qui Paflligent, comme si ces maladies
n’étaient pas le résullat nécessaire de sa désobéissan-
ce ou de son aveuglement.

L’enfantsera donc soumis a un régime sain et assez
nourrissant pour fournir a la réparation de ses pertes
et & son accroissement, mais ni assez abondant,
ni compose de malieres assez solides pour irriter les
organes. Sa nourrice et lui devront se livrer a de
fréquens exercices etla plus exquise propreté régnera
sur tous deux; les vétemens de I'enfant seront assez
laches pour qu’il puisse s’ébattre en liberté et on les
changera fréquemment. Il sera enfin avantageux que
la nourrice et 'enfant soient a la campagne , afin qu’un
air pur et salubre et une vive lumiére exercent sur
eux une heureuse influence. Nous n’indiquons que
sommairement ici ces principes d’hygicne dont
Pimportance est connue des hommes de l'art et
dont les gens du monde sentiront facilement toute
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Pexactitude, et nous nouns hatons d’arriver a Ia'par_
tie principale de notre sujet : I'examen des moyens
curalifs qu’il faut opposer aux accidens de la den-
tition.

Aussi long-temps que les sympt6émes se maimtien-
nent a un degré de modération qui ne permet de
concevoir aucune crainte, le médecin doit rester
spectateur attentif des efforts de la nature et se gar-
der d’en troubler la marche.

Si la douleur maxillaire, la chaleur de la partie
inférieure du visage, des gencives et des autres
parties de la bouche et le gonflement des ganglions
lymphatiques des environs sont considérables; que
la fiévre soit vive, I'agitation et P'insomnie continuel-
les, il 0’y a point a hésiter : deux, trois ou un plus
grand nombre de sangsues doivent étre appliquées,
de chaque coté, le long de la base de Fos maxillaire
mferieur ou entre la branche ascendante de cet os
et Papophyse mastoide. Cette pratique rationnelle et
efficace est trop peu usitée; elle mériterait cependant
de fixer I’attention des praticiens : nous lui avons
dit de nombreux sucees,

C’est en général une méthode perniciense que
celle qui consiste & prodiguer aux enfans, qui ont
pendant la premiére dentition des irritations sym-
pathiques des membranes muqueuses des bronches ,
de Pestomac o des intestins, les sirops d’ipéca-
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cuanha, de chicorée, de quinquina et d’autres irritans
du canal digestif. Ces médicamens ou ceux qui leur
sont analogues conviennent peu chez les adultes
et jamais chez les enfans : leur administration, tou-
jours moins salutaire que Pemploi des antiphlogisti-
ques, est souvent suivie dudéveloppement des symp-
tomes les plus graves.

I’étude attentive des phénomeénes morbides qui
accompagnent la dentition , et les résultats de la pra-
tique démontrent que, quand enfant est tourmenté
par la soif, par des régurgitations, par des vo-
missemens, par des coliques, par la diarrhée, il faut
supprimer les bouillies, les panades et les autres pota-
ges qu'on lui administrait; on se bornera a une petite
quantité de lait et a 'eau d’orge édulcorée dont
1l boira abondamment. Si la chaleur et la douleur
épigastrique sont trés-vives; si la peau est scche
et bralante, quelques sangsues seront appliquées
a la région de Pestomac, ainsi que des cataplasmes
ou des fomentations émollientes sur tout 'abdomen.
Des lavemens seront prescrits dans le cas de consti-
pation , et devront étre préférés aux suppositoires
qui irritent la partie inférieure du canal digestif,
excitent une sensation douloureuse et ne provoquent
pas toujours les selles que I'on attend.

Nous savons que plusieurs de ces principes sont
houveaux pour certaines personnes, et que lous les
meédecins n'en admettent pas Pexactitude ; mais ils
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sont anciens pour les véritables observateurs; les
progrés récens de la physiclogie pathologique en ont
démontré la solidité, et d’innombrables succés sont
le résultat de leur adoption. Quoi de plus simple
et de plus évident, en effet, que cette vérité, qu’il
ne faut pas administrer a 'intérieur des substances
irritantes , quand I'estomac et les intestins sont eux—
mémes irrités, et que la maladie est due en grande
partie a cette irritation? Ne doit-on. pas craindre,
en adoptant une méthode contraire a celle que
nous conseillons, d’exaspérer le mal ? L’événement
confirme le plus souvent cette crainte chez les sujets
adultes , et la mortalité qui moissonne tant d’enfans
dans les mémes circonstances ne permet pas de douter
qu’elle ne soit, au moins en partie, produite par un
traitement peu approprié a la nature de leur ma-

ladie.

11 serait trop long de signaler ici les causes qui
ont retenula médecine des enfans dans I’imperfectinn;
d’examiner l'influence funeste que la routine et les
préjuges exercent sur leur éducation physique et sur
la maniére de les traiter pendant leurs maladies;
d’indiquer enfin les réformes dont cette partie de la
meédecine est actuellement susceptible. Ce serait trop
nous écarter de notre sujet que d’aborder ces ques-.
tions importantes, et de la solution desquelles dé-
pend la conservation d’une multitude d’enfans. Un
jour, peut-étre, en ferons - nous I'objet de mono~
graphies spéciales qui, si elles ne remplissent pas
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‘enti¢rement les vues que nous avons indiquées, pro-
voqueront an moins des recherches ultérieures et la
pt'jblicatiun de travaux plus utiles.

Ce n’est que quand les moyens adoucissans dont
nous avons parié ont produit une diminution salu-
taire dans les symptomes de I'irritation gastrique,
que l'on peut administrer sans dangers des purga-
tifs légers. Les sirops qui jouissent de cette propriété
et le mercure doux sont alors convenables; ils en-
trainent au-dehors les mucosités dont le canal di-
gestil est rempli et qui agissent a la maniére des
substances étrangeres et irritantes. Mais aprés P'usa ge
de ces médicamens, il faut reprendre celui des anti-
phlogistiques, afin d’apaiser Iexcitation qu'ils au-
raient pu déterminer et de placer la membrane
muqueuse intestinale dans les conditions les plus
favorables a une prochaine et facile guérison.

Les spasmes et les convulsions, qui sont si redoun-
tables pendant la sortie des premiéres dents, dépen-
dent , en derniere analyse , de Pirritation maxillaire
ou de celle du canal digestif; il n’est donc pas
_ toujours raisonnable de les combattre a I'aide des
writans; on doit bien plus souvent s’occuper
d’abord d’apaiser la surexcitation qui les provo-
que et les entretient, et lorsqu'on y a réussi,
on les voit presque toujours céder d’clles-mémes,
d’apres cette loi : gu'une cause étant defruite , tous
les effets doivent cesser avec rapidité.
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L’art du dentiste fournit dans ces circonstances
difficiles des secours importans a la médecine. Clest
le chirurgien-dentiste qui, examinant I'élat des ar-
cades dentaires, détermine s’il est ou non conyenable
de pratiquer sur elles quelque opération.

Lorsque la marche des accidens ne présente rien
d’alarmant , il faut se borner a humecter fréquem-
ment la bouche de I'enfant avec une pelile éponge
ou un linge fin trempé dans une décoction d’orge
miellée tiede, afin d’apaiser la douleur et la cha-
leur qu’il y éprouve. On peut aussi employer avec
succes le jus de citron, appliqué sur les gencives
avec le doigt de la nourrice; celte liqueur résolu-
tive et rafraichissante calme comme par enchante-
ment lirritation de ces organes. Ces moyens sont
préférables au lait que l'on recommande de faire
prendre souvent dans ce cas, parce qu'ils ont 'avan~
tage de ne pas autant nourrir le sujet, de ne point
fatiguer les organes digestifs et de prévenir I'épui-
sement de la nourrice. Les substances émollientes,
telles que les figues grasses cuites , les pates molles,
les fruits bien cuits, seront continués jusqu’a ce que
la dent soit préte a percer. On pourra leur substi-
tuer alors les hochets plus durs, faits en bois de re-
olisse, de racine de guimauve, en ivoire et meme
en cristal , afin que la gencive, étant pressce entre
deux corps solides , se divise plus promptement ef
livre passage a l'organe qu’elle recouvre.

L’usage des hochets a él¢ vanté sans mesure ou
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proscrit sans exception. Les partisans (1) et les an-
tagonistes (2) exclusifs de ce moyen sont tombés
dans une égale erreur. Il s’agit seulement de dé-
terminer les cas ou il pent étre utile et ot, par
conséquent , il doit étre employé. Le médecin-dentiste
se gardera de placer un corps dur dans la bouche
d'un enfant dont la dentition débute et qui a les
gencives rouges, chaudes et trés-douloureuses : les
accidens seraient indubitablement aggravés par I'ir-
ritation qu’il exciterait. Mais il n’en est plus de
méme quand le tissu des gencives , aminci et sou-
levé par la dent, ne demande, pour ainsi dire , qu’a
étre déchiré et que le sujet éprouve dans ces parties
cette démangeaison insupportable, quoique dé-
pourvue de douleur , qui est soulagée par le contact
des corps solides. Le hochet est alors utile, car sans
déterminer d’accidens il apaise I'excitation et fa-
cilite la division des gencives. Ce n'est pas la pre-
miere fois que les médecins, en se jetant dans des
opinions exirémes, ont méconnu la vérité.

Telle est la conduite a tenir dans les cas les plus
simples ; mais il est plusieurs autres circonstances
ou des opérations plus importantes sont indispen—
sables. Si les gencives sont chaudes, rouges, tumé-
fiées, douloureuses, et si Fon présume que I'in-
flammation est la cause des accidens sympathi-
- ques qui mettent la vie en danger, il convient de

(1) Audry , Desessarts , Rosen , Deleury et plusicurs autres.
(2) Levret, Auseby , Hebert, Morer , etc.
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pratiquer sur les organes des mouchetures qui les
dégorgent immédiatement , et qui calment promp-
iement leur irritation. Une lancette ou, ce qui vaut
mieux encore , un bistouri aigu dont la lame étroite
cera entourée de linge jusque prés de sa pointe,
convient parfailement pour cette operation. Il faut
avoir ensuite le soin d’empécher enfant de sucer
le sang qui s'écoule des piqiires, en lui tenant
les lévres ouvertes et la téte inclinée sur la poi-
trine, afin de faciliter I'éconlement du liquide au
dehors. On ne lui donnera a teter que quand T'hé-
morragie légére sera arrélée, ce quil sera facile
d’obtenir en injectant dans la bouche quelque Li-
quide médiocrement acidulé. Ces saignées locales
sont surtout convenables quand Penfant est san-
guin, pléthorique, trés-vigoureux, et que la fievre

est violente.

Il est une autre opération, non moins facile,
mais souvent plus indispensable encore que les mou-
chetures que le dentiste est obligé de pratiquer
sur les gencives : c’est une incision au-dessus de la
dent qui est préte a percer. Il est singulier qu'une di-
vision aussi peu considérable, faite sur une partie du
corps si peu importante, et qui de toutes maniéres
entraine si pen de douleurs et de danger, ait été Fob-
jet de tant de contestations, et que , méme dans le
siecle ott nmous vivons, les avantages et les inconve-
niens, ainsi que les cas ot elle convient et ceux
ot elle serait inulile ou nuisible, ne soient pas
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fixés. Les observations ot elle a évidemment arra-
ché des viclimes a la mort ne manquent pas ce-
pendant; et sl en est qui constatent quelle fut
impuissante, on serait fort embarrasseé de citer
des cas ou elle ait été suivie d’accidens méme
peu graves el moins encore des exemples de symp-
tomes mortels quelle aurait provoqués,

Robert nous rapporte l'observation suivante dans
son trailé des principaux objets de médecine (1).
Un enfant, aprés avoir beaucoup souffert de ses
dents, mourut et fut mis au suaire. M* Lemonier
alla pour quelques affaires chez la sévreuse ou cet
enfant , venait disait-on, ‘de perdre la vie. Il fut
curieux d’examiner P'état des machoires, dans un
cas ol l'éruption des dents n’avait pu s'achever.
1l fit d’abord une incision aux gencives et il allait
continuer son opération, quand il vit I'enfant ou-
vrir les yeux et bientot remuer ses membres et
pousser des cris. L'observateur appelle des secours;
on débarasse 'enfant et on lui prodigue des soins
appropriés ; les dents sortent bientot avec facilité
et il recouvre en peu de temps une santé parfaite.

Quels accidens redoutent donc les antagonistes
de Pincision des gencives? Est-ce I’hémorragie ?
Mais une plaie aussi petite et pratiquée aussi loin
de toutes les branches artérielles un peu 'considé-

(1) tome 2, page 311.
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rables n’est pas susceptible de fournir une grande
quantité de sang. Est-ce la douleur? Les enfans
la supportent avec tranquillité, parce qu’ils ont a
peine senti 'action de P'instrument que déja Yopéra-
tion est finie. Sont-ce les convulsions ? Cette division
est incapable d’en produire et 'on n’a peut-étre

pas d’exemple quelle en ait déterminé une scule
fois et d'une maniere évidente 'apparition. Enfin que
craint-on 2 On ne le sait; il semble qu'une ex-
tréme timidité retienne seule cerlains dentistes et
qu’ils s'efforcent de cacher leur peu de hardiesse
en invoquant l'intérét des enfans. Ne semble-t-ilpas
quand on lit que lincision des gencives est une
ressource extréme sont on mne doit se permettre
I'usage que dans les ca ou la vie de l'enfant est
compromise, qu'il sagisse de Pamputation d’'un mem-
bre ou de toute autre opération extrémement grave
qui doit entrainer aprés elle une mutilation con-
sidérable et faire courir au malade les plus grands
dangers ?

Ce qui peut arriver de plus défavorable a la suite
de cette incision, c’est qu’elle reste ineflicace , et

que malgré, son exécution , les accidens enntinuent
leur cours.

Pour pratiquer cette opération, la téte de I'en-
fant étant bien assujétie par un aide ou par la
nourrice et la machoire inférieure et la langue
élant tenues abaissées avec la main gauche, il faut
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saisir avec la droite un bistouri droit, dont la
lame a été garnie de linge jusque prés de sa pointe,
et faire a la gencive une incision qui pénétre jus-
qua la dent et la mette largement a découvert.
Cette incision peut étre simple pour les dents in-
cisives, canines et petites molaires, mais elle doit
étre cruciale lorsqu’elle est faite sur une grosse
molaire, et méme dans ce cas il convient, pour
plus de sureté, d’exciser les angles des lambeaux
que Ion vient de former; cette opération se réi-
tére autant de fois qul y a de dents prétes a
percer.

Quand , aprés des douleurs violentes et beau-
coup d’accidens, lcs dents ne paraissent pas devoir
bientot s’échapper ; que les gencives restent tran-
chantes ou ne s’élévent que médiocrement, il est
probable que la sortie des os qu’elles recouvrent est
retardée par le resserrement du bord alvéolaire.
On ne peut dans ce cas entrep:endre d’opération
que quand elle est indiquée par la saillie des dents;
mais lorsqu’on a incisé les gencives et que I'on re-
connait cette disposition, le dentiste doit s’as-
surer du degré de ce rétrécissement, et, avec des
pinces treés-fines portées dans la plaie, saisir,
rompre et emporter, s'il se peut, le rebord de I'al-
véole. -

Il arrive quelquefois, ainsique Pavait déja ob-
servé Leyret, que la dent canine, sorlant aprés
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les petites molaires, ne trouve plus de place pour
se loger, parce que celles~ci sont inclinées sur I'in-
cisive latérale correspondante. Des douleurs vives
sont alors produites et la dent tardive se dévie a
Pextérieur ou a lintérieur de Farcade sur laquelle
clle devrait étre perpendiculairement, placée. 11 faut
alors extraire la petite molaire afin d’arréter Jes
accidens et de prévenir la difformité.

Toutes ces opérations donnent lieu & un leger
écoulement de sang qui dégorge les parties et qui
contribue puissamment au succés que Pon en obtient.
Ses eflets salutaires confirment ce que nous avons
dit précédemment concernant les avantages des
saignees locales pratiquées sur les gencives.

Quelles circonstances rendent cependant I'incision
des gencives si eflicace dans le plus grand nombre
des cas et si peu utile dans quelques autres? Ce
phénoméne nous semble facile a expliquer. Les
accidens ne dépendent pas en effet exclusivement
de Dexcitation des gencives par la dent qui va
sortir : ils ont aussi leur cause dans le travail fluxion-
naire dont les méchoires sont le siége , et I'incision
n'influe que pen sur ce travail ; elle modere seu-
lement son trop d’activité par I'écoulement de sang
qu’elle provoque. Mais il arrive trés-fréquemment que
la gencive, quoiqu’elle ne soit pas le siége uﬂiqlitﬂ
de Paffection , détermine cependant, par son irri-
tation, les derniers et les plus' graves accidens. La
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division, en faisant cesser tout le danger et en
améliorant les symptoémes, produit alors des effets
que Pon peut appeler merveilleux. Il n'en est pas
ainsi quand Pintérieur des arcades dentaires est
principalement affecté ; on ne détruit dans ce cas,
en incisant la gencive, quune cause secondaire et
presque impuissante de la maladie , et 'on n’obtient
de cette opération que peu de succés. Toutefois il
en résulte le plus souvent encore un soulagement
notable qui est di a la saignée, et a la plus
grande liberté que T'on a procurée ala dent.

1l est diflicile, il faut Pavouer, de reconnaitre
d’avance ces différens cas; mais alors méme qu’il
est incertain, le dentiste, sagemwent hardi, doit
encore opérer, parce que l'opération peut pro-
duire le plus grand bien et qu’elle n’est pas sus-
ceptible de déterminer le moindre accident.

J’ai cherché dans ce mémoire a faire connaitre
les causes qui rendent la premiére dentition si ora-
geuse , a expliquer la théorie des affections sympa-
thiques qu’elles provoque , a signaler les moyens,
soit médicinaux , soit chirurgicaux , les plus propres
a prévenir ou a combattre ces affections. Cest aux
hommes de l'art, c’est au public éclairé a juger si
Jai atteint le but que je me suis proposé. Jespire
pouvoir publier successivement , @ mesure que ma
pratique m’en laissera le loisir, une série de mé-
moires sur larrangement des dents, sur les maladics
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de ces organes, sur la mécanique dentaire, sur la
composition des dents minérales , ete., et traiter
ainsi, dans une suite de fascicules, les parties les
plus importantes de la science et de P’art du dentiste.

Heureux si mes travaux sont jugeés de quelque
utilité , et s'ils peuvent servir a soulager quelques

malades !
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