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INTRODUCTION

Invité & présenter en France 1'ouvrage de M. le doc—
teur Mac Cormac intitulé : Noles and recollections of an
Ambulance Surgeon, nous trouvons dans la publication
des travaux de I'ambulance anglo-américaine, a Sedan,
une occasion opportune de rendre un public et reconnais-
sant hommage au peuple britannique pour les secours
multipliés qu’il a envoyés & nos malades et & nos blessés.

Alors que les gouvernements qui avaient le plus recher-
ché notre alliance au temps de la prospérité et dont quel-
ques-uns étaient nos obligés, car le sang francais avait
largement coulé pour assurer leur indépendance, assis-
taient impassibles et imprévoyants a notre écrasement, des
citoyens au coeur plus noble se levérent et se dirent que
s'll ne leur était point permis de venir au secours de la
France, au moins pouvaient-ils songer aux victimes qu’une
guerre impitoyable accumulait sur les ruines de nos villes
incendiées ou dans nos campagnes transformées en innom-
brables champs de bataille.

A ceux-la, nous voudrions adresser l'expression de
notre reconnaissante admiration; quelque épuisée, quel-
que amoindrie que soit la France, elle n’oubliera jamais ce
qu’a fait pour ses enfants la généreuse Suisse, qui, par sa
position géographique, a, plus que tout autre, pu prendre
une part active a la lutte, tout en gardant la stricte neu-
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INTRODUCTION. VII

compatriotes ; elle est indépendante du ravitaillement que
le peaple anglais a envoyé a la population parisienne aprés
la capitulation de Paris, elle ne comprend pas des verse-
ments nombreux faits par I’entremise de différentes autres
sociétés ou de particuliers,

Mais, quelque valeur que représentent ces capitaux, ils
ne peuvent se comparer aux services rendus personnelle-
ment par des médecins anglais, des hommes et des femmes,
appartenant aux plus hautes classes de la société comme
aux plus modestes, que nous avons vus dans nos villes ou
dans nos ambulances secourir des infortunes, des miséres
et des souflrances qui ont été au-dessus de toute descrip—
tion. — A I’armée de Sedan, & Metz aprés la capitulation,
a 'armée de la Loire, & 'armée de I’Est, nos soldats ont
éprouvé leur constante sollicitude, nos chirurgiens ont
trouvé dans leurs admirables approvisionnements les res—
sources que la direction défectueuse de nos services et
sans doute les eirconstances fatales ne permettaient point
de rencontrer dans nos places ou dans les armées actives,

Nous avons vu ces agents anglais parcourir les campa-
gnes épuisées par le passage des {roupes ennemies, par les
réquisitions en nature et en argent que ces derniéres em-—
ployaient avec cetle largesse d’idées que 'on connait ; au
paysan dont la chaumiére était brilée, les secours de ces
agents anglais permettaient de relever au moins un abri
pour sa famille; a celui dont les champs menagaient de
rester stériles faute de grains ou de bétail, ils rendaient
les instruments de travail et faisaient entrevoir un meil-
leur avenir. Lorsqu’aux environs des champs de bataille,
ils trouvaient les villages encombrés de blessés man-
(uant méme de nourriture, a plus forte raison de goins
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médicaux, ils cherchaient & procurer I'un et 'autre. Cer-
tes, je ne voudrais pas accuser ici 'armée allemande
d’inhumanité & I’égard de nos blessés, ce serait manquer
a la vérité ; les médecins, le commandement ont fait ce
qu’ils ont pu, mais quelque bien organisées que soient les
ambulances allemandes, quelque nombreux et dévoué que
soit le personnel médical, aprés les grandes hécatomhes
de Sedan, de Rezonville, de Coulmiers, du Mans et de
tant d’autres combats, les blessés des deux armées jon-
chaient innombrables un champ de bataille de plusieurs
lieues d’étendue et falalement restaient sans soins, et sou-
vent, bien souvent, les notres périssaient @’épuisement,
de froid, d’inanition.— Lorsque les F'rancais blessés étaient
recueillis par les ambulances allemandes, ils y trouvaient
les soins que réclamait leur position; plus tard, dans
les hopitaux de réserve allemands, ils recevaient le méme
traitement que les soldats vainqueurs; nous sommes les
premiers & le reconnaitre et & en remercier nos ennemis.
Mais, devant I'immensité des miséres, il fallait des secours
immenses aussi, et dans une mestire considérable les An-
glais ont cherché a combler le vide que laissait notre pro-
pre organisation hative, mal comprise, insuffisante a tous
les degrés.

Pour qu’'un peuple en agisse ainsi, pour que l'on trouve
chez lui nombre de gens toujours préts, non-seulement a
ouvrir leurs bourses & toutes les infortunes, mais encore a
aller de leur personne sur le théitre d'une guerre ter-
rible, & y courir des dangers réels et supporter des fati-
gues continuelles, il Ini faut des qualilés, des sentiments
d’humanité peu communs. Sans doute, les Américains,
pendant la guerre de la sécession, ont donné de généreux



INTRODUCTION. IX

exemples, mais ¢’étaient leurs fréres qu'ils allaient secou-

'rir, le sang qui coulait était bien le leur; mais pour les
Anglais, dans la guerre de 1870-1871 , qu’étions-nous?
des vaincus, a la chute desquels I'Europe applaudissait, des
orgueilleux que la main de Dieu frappait avec justice en
se servant du peuple allemand, comme jadis il chatiait les
Philistins avec le glaive des Hébreux ! Les cent malle sous-
cripteurs anglais ne se sont point dit eela, pour eux, les vain-
cus qui tombaient étaient des hommes souffrant cruelle—
ment, les fréres de ceux, cenx-la mémes peut-étre qui, sur
le plateau d’Inkermann, sauvérent I’armée anglaise, et par
cette glorieuse communion du sang effacérent la haine
séculaire qui avait si longtemps divisé 1'’Angleterre et la
France. — Si, cherchant les causes de celte générosité du
peuple. anglais, nous creusions plus profondément la ques-
lion, nous en frouverions sans doute la solution en partie
dans ce fait, qu'en Angleterre aussi bien qu'en Amérique,
I'on est homain, I'on est charitable, non point par suite
d’une simple exaltation passagére de sensibilité, sentiment
qui n‘a point de racines et disparait rapidement, mais par
devoir. En Angleterre, on ne sépare point 'humanité de
I'idée de religion; ¢’est au nom des prineipes de la morale
chrétienne que 'on vient en aide a celui qui souffre, et,
disons-le aussi, c’est a cetle morale chrétienne que les
Anglais doivent leur bon sens, leur ardent patriotisme,
leur profond respect de I'autorité et de la loi, qu’elle soit
représentée par un simple constable ou qu’elle soit revétue
de la majesté souveraine.

M. Mac Cormac a fait I'expérience des défectuosités qui
se rencontraient dans 1’organisation de nos moyens de sc—
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rant que personne de 'imperfection de leur service, prirent
a ce mouvement une part aussi active que le leur permet
la rigueur des réglements militaires ; malheureusement, il
s'introduisit comme une erreur entre eux et 1’administra-
tion de la guerre : on parut croire gqu’en réclamant des
améliorations dans le service médical, ils avaient en vue
des intéréts de corps, tandis qu’ils ne voulaient parler qu’au
nom des intéréts sacrés du soldat souffrant pour la patrie.

C’est ainsi que 1'on atteignit 1’été de 1870, et dés que la
guerre éclata, I’on put juger combien le service des ambu-
lances militaires allait se trouver au-dessous des besoins. A
I'armée du Rhin, elles se formaient lentement, recevant
un jour un ecaisson, le lendemain une voiture Masson, le
troisiéme jour quelques brancards. I.’administration avait,
suivant les anciennes coutumes, désigné le personnel en
prenant A droite et & gauche dans les hopitaux militaires
de France et d’Algérie, en sorte que ce personnel, tout res-
treint qu’il était, ne se trouvait méme pas en entier dans
les divisions, alors que déja nous avions perdu un combat,
deux sanglantes batailles et eu 9,000 hommes tués ou
blessés (1).

A Paris, la société de secours aux blessés organisait des

lances et aux hdpitaux d'Orient. 1 vol. Paris, 1865, — Statistiqgue médico-chirur-
gicale de la campagne d'Italie en 1839 et 1860, service des ambulances et des
hopitauz militaires el civils. 2 vol, et allas. Paris, 1869. — D¢ la mortalité dans
Farmée et des moyens d'économiser la vie humaine. Paris, 1870.

1. Les combats de Wissembourg, Freschwiller et Spicheren nous ont mis
9,278 hommes hors de combat, savoir :

1AM BORET - S S 1,200 hommes.

Froscliwilles: o8, 75k SRRSRR0RGEs ety 4,000 —

L 4,078 —
Les Allemands ont perdu de leur cté environ :

WIBBAMNONTR 6t oot v ' Lyt s [ésice 700 hommes.

Breschwiller.: ¢ e 0L L AT, 8,000 .

SPSRRATRRLE L) b b el Lo § g i 4,000 —_

Consultez : Histoire de la guerre de 1870, par V. D.. “l offici 5 et
Paris, 1871. » b , officier d'dlat-major.
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instruction spéciale. Dans ces conditions, le service médical
des armées prendra une nouvelle face, 1l se composera de
deux éléments : 'un, permanent, pour le service de I’armée
active, formant une sorte de cadre indispensable qui sera
complété, au moment de la guerre, par 'autre section du
service médical. Celle-ci comprend les médecins civils, qui,
encore soumis a la lol militaire, doivent servir comme tout
citoyen et mettre leurs aptitudes spéciales au service de
la patrie. Ils fournissent ainsi des auxiliaires précieux aux
ambulances actives et aux hopitaux fixes ou temporaires.

Ces ambulances, nous les désirons toujours organisées
en matériel et en personnel, en ce sens qu’attachées en
nombre suflisant aux divisions et aux corps permanents,
elles soient prétes au premier signal 4 se mettre en marche
avec eux et arrivent toutes formées sur le théatre de la
guerre. Avant le départ et au moment de la mobilisation
générale, elles ont recu tous les médecins que leur Age
appelle a faire partie de la réserve et qui se trouvent dans
la zone du corps d’armée dont ils font partie; les moins
Jeunes sont laissés en arriére avec les troupes de soutien
et dans les hopitaux, tandis que les premiers prennent rang
a4 coté de leurs collégues de I’armée active. Dans ces con-
ditions, on le voit, 1a mobilisation du corps médical se fait
sur les mémes principes et simultanément a la mobilisa-
tion des troupes de combat, avec la méme précision et
la méme rapidité. Cette organisation n’a rien que de trés-
simple, elle est 4 peu présidentiquea celle de ’armée prus-
sienne, que nous ne saurions trop imiter en cela comme
en beaucoup d’autres choses (1).

1. On consultera avec froit le remarquable ouvrage de M. le colonel d'état -
major Lewal : La Réforme de Parmée, Paris, 1871, chapitre service de santé.
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blessés des secours immédiats. Leurs blessés sont rapide-
ment enlevés par les soldats-brancardiers qui, attachés a
chaque bataillon, le suivent dans toutes ses évolutions (1).
Grace 2 ce systeme, les Prussiens ont pu faire beaucoup
d’opérations primitives et en ont constaté les heureux ré-
sultats. Mac Cormac et Stromeyer sont d’accord sur ce
point, aussi bien que sur les déplorables conséquences des
opérations secondaires.

A ce point de vue, la chirurgie de guerre différe de la
chirurgie en temps de paix. Comme le dit trés-bien le
baron Larrey : « Il y a lieu de faire une large part aux
nécessités de la guerre dans la pratique chirurgicale des
opérations primitives, sans contester les ressources de la
chirurgie conservatrice, dont, pour mon compte, je sou-
tiens les principes depuis le commencement de ma car-
riere (2). » La nécessité d’évacuations rapides des bles-
sés loin du champ de bataille, 'agglomération qui se
produit néanmoins dans les ambulances fixes, les con-
ditions débilitantes de tous genres auxquelles les mili-
taires sont soumis en campagne, ne permettent pas de
tenter les procédés conservateurs autant qu’on le voudrait.
Cette derniére guerre parait avoir amené 2 ce sujet des
expériences concluantes. Néanmoins, nous ne voudrions
pas étre trop exclusifs, et si la conservation a souvent
amené la mort du blessé que 'on aurait peut-étre sauvé

1. Les services sanitaires d'un régiment prussien & trois bataillons sont com-

posés ainsi qu’il suit, indépendamment des ambulances qui sont proportion-
nellement aussi richement dotdes :

6 meédecins; 12 aides de santé; 48 brancardicrs; 3 voilures d’ambulance ré-
gimentaire; 18 braneards.

Voyez : Etude sur lz service de sante de Uarmée prussienne in Hevue mililaive
de Uétranger, n® 1§ et 45, Paris, 1872,
2. Lettre de M. le baron Larrey 4 M. Mae Cormac.

MAC CORMAC, b
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guerre, il chercherait moins a conserver des membres
dont les os ont été fracassés par des projectiles coniques.
L’on a dit : « Il vaut mieux pour un homme vivre avee trois
membres que mourir avec quatre. » Si cela est vrai, il est
aussi manifestement exact que 'on a sacrifié des exis-
tences en voulant conserver leurs membres & des blessés.
— L’auteur croit devoir poser cette conclusion, désolante
sans doute, mais vraie, & savoir que la chirurgie radicale,
et non la chirurgie conservatrice, doit prévaloir dans les
blessures graves qui sont traitées non loin des champs de
bataille. — Sans doute les conditions spéciales a chaque
campagne peuvent faire varier les indications, et le chi-
rurgien tiendra compte du moral et du physique des sol-
dats, des privations qu’ils ont supportées, des moyens dont
lui-méme peut disposer.

L’auteur n’hésite pas & déclarer que si les puissances
belligérantes seules avaient di prendre soin des blessés et
des malades, et que ces derniers eussent été privés des
secours de toute nature fournis par les puissances neutres,
en particulier par I’Angleterre, les douleurs et les miséres
de cette terrible guerre eussent été bien plus grandes
encore. Certaines gens a l'esprit étroit prétendent que les
secours, les capitaux, libéralement fournis par le peuple
anglais, ont été gaspillés ou que du moins ils ont eu pour
résultat de permeltre aux belligérants de prolonger la
guerre; j'aurais voulu les voir assister de prés aux horreurs
des batailles; ils auraient, je I'espére, changé d’avis.

Les sociétés de secours ont porté reméde a des besoins
urgents et leur aide sera réclamée dans les guerres fulures.
Aucune nation ne déclarera la guerre a une autre parce que
I'organisation de secours lui paraitra assurée, et les opéra-
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YISITE A METZ. b

dépendances et la salle d’opération sont placées au cen-
tre et reliées par une voie convexe; les pavillons eux-—
mémes n’ont qu'un étage, et sont élevés de quelques pieds
au-dessus dn sol. Outre ce vaste hopital, il y en a plu-
sieurs autres civils et militaires; 5,000 places en tout sont
assurées pour les malades ou les blessés,

En quittant M. Isnard, je me rendis, d’aprés son avis,
chez le maire de Melz, un ancien médecin, afin d’obtenir
un permis de séjour, formalité indispensable, car tous les
étrangers sont invités & s’éloigner de Melz. Le représen-
tant d'un journal médical, appartenant lui-méme a 1'un
des hopitaux de Londres, m’a affirmé, avec beaucoup d’in-
dignation, qu’arrivé du matin méme, il avait été arrété
deux fois, et finalement prié par le grand prévot de quit-
ter la place, ce qu’il fit le méme jour. Tous les journa-
listes, francais et anglais, ont da partir, 'on dit qu’ils sont
allés & Nancy. Cing cents blessés sont déja arrivés, mais
aprés la grande bataille que I’on attend &4 chaque instant,
toutes les places disponibles seront évidemment rem-—
plies.

Le docteur Isnard a été placé a la téte d’'une ambu-
lance pendant la campagne d’Italie, et son expérience de
la chirurgie de guerre est peu commune. Il m’a fait part
de plusieurs procédés chirurgicaux, parmi lesquels un
mode de traitement des fractures de la cuisse par coup de
feu, au moyen duquel il espére éviter tout raccourcisse-
ment,

Tels sont les principaux incidents que j’ai crus dignes de
noter le jour méme de mon arrivée sur le théatre de la
~ guerre. «Il est mieux, écrivais-je, de voir de prés les sol-
 dats, la veille de la bataille, tenant presque leurs vies
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VISITE A METZ. 7

autrefois pour contenir 800 malades, mais actuellement
le nombre des places est réduit a 630. Les salles sont
larges, pouvant contenir de 50 a 80 lits, quelquefois dis-
posés sur quatre rangées dans les plus vastes. Il 8’y trou-
vait environ 250 blessés de Forbach et de Saarbriick. J’ai
visitd également la manufacture des tabacs, transformée
également en hopital de 600 lits, ot se trouvent environ
200 blessés. Les hommes les moins griévement atteints
sont évacués sur Paris aussitot que leur état le permet, ou
sur d’autres places de I'intérieur. On cherche ainsi & se
réserver autant de places que possible, en vue d’une ac-
tion prochaine. |

Elle aura probablement lieu demain, entre Metz et
Thionville, car les armées francaise et prussienne sont
réunies dans cette direction, 15 ou 16 kilométres a peine
les séparant. Les troupes sont animées du meilleur esprit
et impatientes de se mesurer avec I'ennemi. Elles ne pa-
raissent pas avoir ét6 le moins du monde impressionnées
par les rencontres désastreuses de Wissembourg et de
Forbach; elles n’attribuent l'insuccés qu’a la proportion
exagérée des forces ennemies. L’idée prédominante parait
étfe maintenant qu’il faut laisser les troupes prussiennes
s'engager en France, les entourer et ne pas laisser ainsi
échapper un seul homme. Un capitaine francais m’affirme
que les Prussiens sont fort mal approvisionnés, que la
tactique des généraux francais consiste a laisser la guerre
se prolonger et que bientdt l'ennemi ne pourra plus y
tenir. C’est en voulant ainsi toujours se cacher la vérité
4 soi-méme et en cherchant A tromper les autres, que

lon en est arrivé au plus grand désastre militaire aue le
monde ait jamais vu. |
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nombre de blessures de ce genre permet de supposer qu'’il
y avait 1a un acte volontaire.

Le traitement chirurgical était des plus simples, I’on
recouvrait simplement les plaies d'une masse de charpie,
retenue par une bande. M. Ehrmann fait un grand usage
de l'acide phénique; I'ean qu'il emploie pour laver les
plaies est toujours phéniquée, et en fait elles ont toutes
bon aspect. Je n’ai vu chez aucun malade d’inflammation
trop violente ni de fiévre sérieuse.

M. Isnard n’a pas encore recu de blessés, mais des
I'engagement prévu pour demain, l'on peut s’attendre
a avoir de la besogne pour tout le monde, et je puis
vous assurer que j'ai hate de me rendre utile. La ville
elle- méme est surexcitée; elle est, bien entendu, en
état de siége et le général Saint-Sauveur y remplit les
fonctions de grand prévot. Les Prussiens savent, parait-il,
tirer un grand parti de 1'espionnage, aussi chacun est-il
suspect A son voisin et personne n’est a Pabri d’une arres-
tation. C’est ainsi qu'un officier d’artillerie, résidant a
Metz, a été appréhendé hier comme espion. Le capitaine
dont jai parlé plus haut a da prouver son identité, pour
le seul fait de m’avoir parlé dans la cour de I’hotel. Le
propriétaire de cette maison n’a pas été plus heureux et je
viens moi-méme d’étre victime d’un facheux contre-temps.
J'ai eu le malheur d’échanger hier soir quelques mots
insignifiants avec un Américain assis comme moi a table
d’hote et dés ce matin j’ai été mandé chez le grand prévot.
Heureusement mes papiers sont en régle et M. Léon Le
Fort, chirurgien en chef de I'une des ambulances de la
Société de secours, a pu témoigner en ma faveur. Néan-
moins il m’a conseillé de quitter Metz par le premier
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VISITE A METZ. 11

devoir et les officiers semblent ne pas douter du succés
définitif.

J'étais décidé a partir, mais irrité d’avoir été recu de la
sorte ; je voyais qu'il y aurait beaucoup a faire et que l'on
n’aurait pas trop de monde pour suffire aux besoins. M. Is-
nard partageait mon indignation, mais il n’y avait rien a
faire, il fallait partir.

J’al donc quitté Metz le méme soir. Le train, au lieu de
se mettre en route & sept heures, est parti avec un retard
de trois quarts d’heure, c’était un présage de ce qui nous
attendait. Nous nous sommes éloignés lentement ; sur les
cOtés de la voie 'on ne voyait que soldats campés sous
leur tente-abri, puis d’interminables files de voitures et
de wagons. On s’est plus tard servi avec succés de ces
derniers pour abriter les malades.

Sur toute la route de Metz a Chalons, ol nous ne
sommes arrivés que le lendemain a deux heures, nous
croisions de longs trains remorqués par deux ou trois
machines; j’en comptai quelques—uns, ils ne contenaient
pas moins de 45 et 50 wagons. Ces trains étaient chargés
de troupes, de chevaux, de bétail, d’approvisionnements
de toute espéce, de canons de tous calibres; la quantité
de matériel de guerre que je voyais ainsi défiler me
semblait inimaginable. Notre voyage fut long et en-
nuyeux, coupé par trois heures de halte 2 Frouard,
bifurcation de la ligne de Nancy, et quatre heures a
Bar-le ~Duc. Notre train lui-méme se composait de
trente-sept voitures et de deux machines. Les seuls
incidents de ce voyage furent la demande de voir
mes papiers que l'on trouva suffisants et I’arrestation
de denx voyageurs accusés d’dtre des espions. L’un d’eux
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A SEDAN. F |

frangaises avaient 6té6 comprises de la sorte et plus multi-
pliées, elles auraient été beaucoup moins coliteuses et, je
puis ajouter, eussent rendu de grands services. Ces obser-
vations ne s’adressent évidemment qu’aux ambulances de
campagne qui suivent la marche des troupes, ou sont sup-
posées le faire; il n’en sera plus de mé&me pour celles qui,
se dirigeant sur un point déterminé, veulent y établir un
hopital, Mais la grande difficulté est de porter secours aux
blessés. Lorsque les généraux prescrivent les mouvements
des troupes pour prendre position et livrer bataille a I'en-
nemi, je crois qu'ils ne peuvent faire intervenir dans leur
décision la considération de savoir si les grandes ambu-
lances ou toute espéce d’ambulances seront bien placées
ou non. Si I'on pouvait prévoir exactement a2 I'avance ou
sera le centre d’action, il serait bon d’y réunir les grands
approvisionnements; mais comme cela ne peut jamais
avoir lien, l'organisation moins compléte, mais plus ma-
niable, des ambulances volantes doit étre telle que les
blessés recoivent des secours sur le champ de bataille Ini-
méme. '

D’accord avee les instructions que nous avions recues
Paris, nous cherchimes, une fois arrivés a Sedan, a re-
joindre le quartier général de Mac Mahon; le vicomte de
Chezelles, courrier des ambulances, nous servait de guide.
Nous entendions parler d’une grande bataille livrée ce
Jour-la a Carignan, et I’on nous assurait que les Francais
avaient remporté la victoire, Décidés & rejoindre le plus tot
possible le champ de bataille pour entrer en action, nous
tames cependant retardés ce soir-la, 30 aofit, 2 la gare
prés de Sedan et vimes arriver pendant la nuit I'Em pereur,
Mac Mahon et tout I'état-major. C’était un bien triste
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BATAILLE DU i« SEPTEMBRE. . 20

pleuvoirdesobus surles lignes francaises enarriére de I’ho-
pital; elles se repliérent et ce fut alors comme une tempéle
de projectiles qui se croisaient au-dessus de nos tétes. Les
grosses pidces de la citadelle s’étaient mises aussi a tirer
tout prés de nous, & tout cela venait se joindre le erépite—
ment de la fusillade accompagné par le bruit de déchirure
de la mitrailleuse, en sorte qﬁ’au milieu de ce vacarme
infernal nous vimes bientdt que notre ambulance n’était
pas tout a fait al’abri du danger. Les éclats des projectiles
prussiens venaient de temps en temps frapper la maison ;
un obus éclata méme dans lintérieur, tuant et bles-
sant plusieurs personnes, parmi lesquelles deux de nos
infirmiers. Vers quatre heures du soir, le feu des Alle-
mands se porta d’un aatre cOté et la sensalion de ce répit
ne laissa pas que de nous étre assez agréable. Vers six
heures la canonnade cessa tout a fait.

Durant toute la journée, les blessés ne cessaient d’arri-
ver, a pied ou sur des brancards; nos collégues chargés
de I'entrée avaient fort a faire, car sans compter’les bles-
sés, un grand nombre de soldats démoralisés venaient
demander asile. Plus de 4,000 hommes de toutes armes
s’étaient réunis dans la cour de la caserne, et quand vint
la nuit, ils se couchérent tous, avee leurs armes a leur
cOté, et en rangs si serrés que ’on ne pouvait traverser la
cour sans marcher sur quelqu’un; des lumiéres errantes
ca et 1a ajoutaient & ’étrangeté de celte scéne. Je fus tout
le jour occupé a examiner les blessés que 'on apportait,
a pratiquer des opérations; pour la derniére, nous dimes
nous placer juste sur le bord de la fenétre, car la lumiére
diminnait, et, tout en la faisant, nous ressentions une
impression désagréable en songeant qu’un obus pouvait






BATAILLE DU 1= SKEPTEMBRE. H

maison avaient été plus ou moins visités, pansés provisoi-
rement et avaient recu des aliments, cenx qui souffraient
leplus cruellement s’étaient un peu calmés avec de l'opium,
dans la cour les soldats s’étaient endormis prés de leurs
feux éteints, tout était calme. En regardant dans la cam-
pagne et la ville on apercevait plusieurs incendies, au loin
Bazeilles formait comme un immense bicher et dans le si-
lence de la nuit ’on entendait, par moments, le bruit sourd
des milliers de soldals réfugiés dans la ville. En regagnant
nos lits nous ne savions ce que le lendemain allait nous
apporter et si le bombardement recommencerait. Les
rumeurs les plus diverses se succédalent, mais au fond
tout paraissait perdu: on disait que des régiments entiers
s'étaient rendus avec leurs généraux. Un colonel, qui avait
été & Wissembourg et Weerth, nous racontait que, voyant
tout perdu, il avait brilé1’aigle de son régiment et la croix
dont elle était décorée pour que ces trophées ne tombassent
point aux mains de ’ennemi. Ses officiers et lui nous
disaient, les larmes aux yeux, que leur patrie avait été
déshonorée, perdue par suite d’une imprévoyance injus-
tifiable. |

Le lendemain matin un brillant soleil vint éclairer
cette scéne de désolations et de ruines; a peine sur les
remparis, nous plmes apercevoir les cadavres nombreux
des soldats et un peu plus loin des Prussiens occupés a
en enterrer d’autres, besogne qui dura plus d’une semaine.
Nos morts de I'hopital, et pendant les premiers jours le
nombre en fut grand, purent éire ensevelis dans une tran-
chée voisine. Lorsque au bout de quelques jours la ville

reprit un peu son assiette, la municipalité nous déchargea
de cette pénible corvée.
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BLESSURES DE LA FACE ET DU COU. 39

I'oreille, traversa les fosses nasales et sortit 4 travers la joue
droite en fracturant le maxillaire supérieur. Cet homme guérit
de sa blessure sans aucun accident et quitta I’hopital conva-

lescent.

Ogs. IX. — Cas trés-voisin du précédent : Bullion, du 1¢r zouaves,
fut frappé d'une balle qui traversa I'os malaire gauche, juste au
niveau du bord antérieur du masséter, frola la voute palaline,
puis, légérement déviée, vint sortir au-dessous de l'apophyse
zygomaltique droite, & 1 centimétre en avant de 'oreille. Au bout
d'une quinzaine, le malade quitta I'hopital guéri.

Ons. X. — Navel, du %4¢ d'infanterie de marine, recut une balle
juste au-dessous de la partie centrale de 'apophyse zygomatique
gauche qui sortit 4 la poinle de l'oreille droite; les derniéres dents
du maxillaire supérieur droit, la moitié de la voute palatine
avaient été enlevées. Cet homme guérit. >

Oes, XI. — Le nommé Fay regut une balle le 1er septembre en
avant du masséter gauche; elle sortit-au niveau de la sixiéme ver-
tébre cervicale. Il n’y eut point d’accidents, et le malade sortit
convalescent au bout de trois semaines; mais la plaie était restée
fistuleuse.

Ops. XII. — Galliard, chasseur & pied, recut le 4er septembre une
balle au-dessous de I'eeil gauche; aprés avoir intéressé la votte
palatine et I'os malaire droit, le projectile sortit au-dessous de
Loreille droite, pour rentrer vers le bord antérieur du trapéze, et
sorlir au niveau de 'angle inférieur de 'omoplate. Le blessé guérit
en trés-peu de temps. :

Ogps. XIIL. — Antoine, du 33 d’infanterie, fut frappe au niveau de
la sixiéme verlébre cervicale, un peu en dehors et du ¢olé gauche.
La balle sortit par la joue droite, au niveau de Ilinsertion du
masséter au maxillaire inférieur. Le malade alla bien pendant
une quinzaine, puis prit la fiévre typhoide et mourut.

Osps, XIV. — Cas semblable au précédent, si ce n’est comme
I:erminaiﬂan. Fritz, soldat au 89 d’infanterie, fut également frappé
a gauche de la sixiéme vertébre cervicale ; la balle sortit au travers
de la partie moyenne du sterno-mastoidien gauche. La blessura

ﬂ’er}tréa étail plus large que l'ouverture de sortie. Il guérit sans
accldents,












LES PRUSSIENS A SEDAN. A3

sont bons. — Il y a dans ’armée frangaise un corps orga-
nisé d’infirmiers qui, d’aprés la convention de Genéve, sont
neutralisés aussi bien que les malades ou les médecins; les
Francais et les Allemands ont adhéré a cette convention.
Dans ces conditions, nous fiimes trés-indignés lorsque, par
deux fois, un grand nombre de nos infirmiers furent en-
voyés en Prusse comme prisonniers. Le premier enléve-
ment eut lieu le 10 septembre; nous rectimes du renfort
avec 'assurance qu’on nous laisserait ces nouveaux infir-
miers, et le 15 septembre on vint encore nous en prendre
un grand nombre, alors que nous avions eu la peine de
les dresser a leur service. L’ennul que nous en éprouvions,
les inconvénienis qui en résultaient, pour les malades et
nous, peuvent difficilement se décrire. Ce fait paraissait
une violation directe de la convention de Genéve. Enfin
nous pimes découvrir que 1’on avait fait seulement partir
les hommes qui n’étaient pas réguliérement inscrits comme
infirmiers, ils n’étaient pas connus comme tels de 'admi-
nistration de leur corps (1). Ces éclaircissements nous ont
été fournis par M. Billotte, officier d’administration dont
'assistance opportune ne nous a jamais fait défaut. Les
autorités prussiennes étaient donc dans leur droit striet,
mais elles ne laissaient pas que de nous embarrasser bean-
coup, et, au moment ol le nombre des blessés était si
exorbitamment grand, on aurait pu désirer voir les chefs
allemands un peu moins exigeants.

Cette journée du 3 septembre ne nous amena que vingt-

L. 1l est malheureusement exact que des infirmiers réguliers ont élé envoyés
tomme prisonniers en Allemagne, aprés Sedan; j'en ai eu en mai 1871 dans mon

service d'ambulance & Versailles, qui se sont trouvés dans ces conditions; ils

farent relichés au hout de un ou deux mois geulement.

(Note du traducieur,)
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132 REMARQUES DE STROMEYER.

S 6. — Blessures a la téle. — Trépan.

Le docteur Franck n'a pas fait de trépanations, Mac
Cormac une seule fois et dans un autre cas a enlevé les
esquilles du crine avant que la suppuration les efit déta—
chées. Dans le premier cas, le cerveau éfait profondément
atteint et le malade aurait succombé méme sans le trépan ;
dans l'autre, la dure-mére était intacte et la méthode ex—
pectative, antiphlogistique etit peut-étre donné de meilleurs
résultats qu'une opération exécutée le deuxiéme jour an
milien de symptdmes qui faisaient craindre I’encéphalite
et la thrombose des sinus.

Mac Cormac ne croit plus guére a la doctrine de Brodie
d’aprés laquelle il faut opérer s’il y a plaie extérieure et
perte de matiére cérébrale; méme dans ce cas, 1l est en
voie de renoncer a la trépanation. A mon arrivée a Ver-
sailles, 'on me parla de deux cas de trépan; dans ce
premier le blessé était mort, le second fut suivi de bons
effets; le malade que 'on me fit voir avait eu des accés
convulsifs et du délire et 1'opération 'avait complétement
calmé comme celui de 1’Obs. XVIII de Mae Cormac;
néanmoins le sujet succomba quelques jours aprés. Depuis,
on ne revint plus au trépan. J'ignore si cette opération a
&té pratiquée sur les champs de bataille, ainsi que le désire
le professeur Fischer dans sa Clirurgic de Guerre,
p. 385, Il espérait trouver 1a un asile pour cet enfant
abandonné de la chirurgie, ainsi qu'il nomme le trépan,
mais malgré cela il n’a pu lui reconquérir son ancienne

réputation.
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134 REMARQUES DE STROMEYER.

Sur les deux cas de ligatures de la fémorale que nous
‘avons faites 4 Floing, I’'un se rapportait & une lésion de la
poplitée ; la blessure était en voie de guérison, lorsque le
malade fut pris de fiévre typhoide qui l'emporta cin-
(quante-quatre jours aprés la blessure. A la fin, la poplitée
avait de nouvean donné du sang au nivean de la lésion,
et il g’était formé un vaste abees dans le creux du jarret
qui, aprés incision, laissait écouler du pus et du sang
décomposé. La seconde ligature fut entreprise pour une
blessure de la jambe avec hémorrhagie secondaire ; quoi-
que les deux os fussent fracturés, la lésion me paraissait
modérément grave, en raison surtout de la honne situa—
tion des fragments. La ligature de la fémorale arréta
I’hémorrhagie pour quelque temps, puisIécoulement du
sang ayant reparu le membre devint cedémateux, et le
blessé succomba avec des symptomes de pyémie.

Nous avons pratiqué a Versailles une amputation de
jambe a cause d’une hémorrhagie secondaire. Le trajet de
la balle suivait toute la diaphyse de I'os; le projectile, pé-
nétrant en arriére de la malléole interne, avait ensuite
traversé l'espace interosseux, et était remonté pour sor-
tir au-dessus de la rotule. Aprés larrivée du blessé, que
l'on nous avait envoyé d’Orléans, il y eut une premiére
hémorrhagie suivie de plusieurs auires; on élargit alors
I'ouverture supérieure par laquelle le sang s'écoulait, et
'on put constater que le péroné était brisé et que I'hé-
morrhagie venait de la partie inférienre du membre; je
conseillai Pamputation au-dessous du genou, et elle
réussit; en examinant le membre enlevé, on s'assura que

la tibiale postérieure était lésée.
I’on voit ainsi que sur 13 cas d’hémorrhagies secon-
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154 REMARQUES DE STROMEYER.

nale, Wilnes et moi préférons le procédé de Liston (1); —
la différence entre ces deux procédés consiste en ce que,
dans le second, on pratique une incision de deux pouces de
long, qui, partant de la téte du radius, vient rejoindre
Pincision longitudinale, et sépare ainsi 1’aponévrose anti-
brachiale, Mac Cormac peut avoir raison lorsqu’il dit que
P’incision de cette aponévrose diminue la force d’extension
du membre. Néanmoins, jusqu’a plus ample informé, je
continueral & me servir en campagne du procédé de Iiston,
comme plus facile, et 1l fant tenir compte de cet élément, car
tous les chirurgiens n’opérent point comme Langenbeck ou
Mac Cormac. Le procédé de Liston a encore ’avantage

de donner plus de jour, et de permettre a I'opérateur de
suivre l'os avec son instrument; du reste, I'on peut pro-
longer l'incision plus ou moins suivant que l'on a besoin
de plus de place, et que l'on juge mieux de la quantité
d’os & enlever.

1. Mac Cormac cile C. White comme le défensenr de In simple incision longi-
tudinale. Ce dernier la recoinmande aunssi pour les résections de ia hanche et de
I'épanls, A vrai dire, White ne parle pas de la résection du coude, mais, comme
inventeur de la résection pathologique, il indique déja la ligne droite comme la
meilleure direction 2 donner aux incisions. Je posséde peu de livres auxquels je
tienne plus qu'au Charles White's Cases of Surgery. London, 1770, en partie
comme souvenir de mon pére qui, comme moi-méme, avait passé uue année
d’études i Londres, en partie & cause de sa valeur intrinséque. Ce livre est en
général peu connu en Allemagne, sans quoi l'on aurait vo que la réseclion de
I'épaule de White n'est pas une résection de I'articulalion, mais bien une résec-
tion d’un séquestre dela diaphyse de l'os, détaché des épiphyses; on en sera
convaincu en coinparant le dessin de White avec un humérus de jeune homme,
déja en parlie résorbé par la suppuration. Le sujet de White avait 1& aus. (Voir
mon ouvrage : Handbuch der Chirurgie. vol. 1L, p. 1030.)

Nous avons, Esmarch et moi, fait de curieuses observitions sur les fractures
des diaphyses par coup de feu chez les jeunes soldals. Les fentes Iungit_.udinalﬁs
garrétent i la limite de la soudure de la diaphyse avec 'épiphyse, et si la balle
a frappé & ce niveau, il se produit des fentes dans les deux scns. 1l est l‘%mheux
que 'on n’ait pas fait plus d’attention aux doctrines d’Esmarch et aux miennes,
'on aurait évité de réséqner mainte téte de 'humérus. Dans les fructures par
coup de feu du col chirurgical, il ne faut pas trop examiner avec le doigt, et
immobiliser autant que possible I'articulation et le thorax.

Df STROMEYER.
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162 REMARQUES DE STROMEYER.

Si 'on réunit les cas d’Asfeld & ceux de Balan et
Bazeilles, on trouve une mortalité totale de 62 °/,, celle
de Floing n’est donc inférieure que de 109/, ; ce fait trouve
son explication dans cette circonstance qu’a Floing nous
n’avons jamais recu de nouveaux blessés graves comme
- dans 'ambulance anglo-américaine.

A Langensalza et a Kirchheilingen en 1866, ily eut,
sur 97 amputations primitives et secondaires de la cuisse
et delajambe, 29 morts, soit 50 °/,; mais il faut remarquer
qu’a Kirchheilingen, I'on n’eut que 1 décés sur 9 ampu-
tations de cuisse primitives. Tous ces 9 blessés furent
opérés dans les premiéres heures, et ils furent traités
sous la tente, par un beau temps. On devrait se souvenir
de ce fait lorsqu’on retrace les insuccés d’amputation de
la cuisse et en tirer la conclusion qu’il faut revenir aux
principes si bien établis par les chirurgiens de I'époque
de Napoléon I°f, les Larrey, les Hennen et les Guthrie,
Si la chirurgie de guerre veut s’écarter de ces principes,
elle s’expose 2 de cruels mécomptes.

J’al été consulté une fois & Versailles sur 1'opportunité
d’une désarticulation de la hanche dans un cas de fracture
du fémur au tiers-supérieur, s'étendant jusqu’'a 'articula-
tion. Je me pronongai en principe conire ’opération, et
le malade mourut au bout de trois jours de septicémie.

Le cas de désarticulation du genou que I’on trouve dans
le tableau de Floing se rapporte 2 un blessé qui fut pris
de gangréne par suite de la lésion de la poplitée, sans
hémorrhagie. L’opération ne consista guére qu'en la sec-
tion des ligaments, la gangréne avait elle-méme taillé le
lambeau qui, du reste, était suffisant. |

Le procédé opératoire de Mac Cormac est d’accord avee
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