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PREFACE

Il y a deux maternités qui se complétent'une
par I'autre : la maternité du sang, la maternité
du soin. La tendresse est le pivot de la premiére ;.
I'intelligence, celui de la seconde.

Les meres n’exercent pas seulement un role
décisif sur la santé & venir de leurs enfants par
les qualités du sang qu’elles leur transmettent,
~mais bien aussi, et peut-étre tout autant, par
I'éducation physique qu’elles leur donnent. Une
bonne direction peut compenser les inconvé-
nients d'une hérédité médiocre; les avantages
d’une hérédité saine peuvent étre complétement
neutralisés par une éducation mal conduite.

Autant il est préjudiciable & la sécurité dun
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enfant qu'il soit soumis aux tatonnements, si ce
n'esf aux brutalités, d’'une médecine empirique,
hérissée de préjugés et d’'idées fausses, ayant la
férocité d'initiative de I'ignorance: autant il im-
porte que sa mére ait des idées saines sur le
role qu’elle doit jouer quand il est malade,
sur la nécessité d'une prompte intervention du
médecin, et qu’elle soit munie de ces connais-
sances nettes et précises qui lui permettront de
bien le seconder.

Ces deux idées ont donné naissance a ce livre,
elles ont été constamment présentes a I’esprit de
I'auteur pendant qu’il I'écrivait.

Les ouvrages analogues et qui ont précédé
celul-ci sont tomhés dans 1'un ou l'autre, si ce
n'est dans 1'un et 'autre, de ces deux écueils :
ne pas éclairer utilement, parce qu’ils avaient
un langage trop technique ou des visdes trop
ambitieuses ; inspirer aux meéres une confiance
dangereuse et les inciter a prendre la place du
medecin. L'auteur connaissait ces deux incon-
vénients, et il a mis tous ses soins a les éviter.

Le role de la mere et celul du médecin sont
et doivent rester nettement distinets. L'un pré-
pare et facilite I'autre; ils se complétent ou plu-
t0t devraient se compléter dans l'intérét des
enfants. Le médecin preserit, la mére exécute;
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mais elle exécute bien ou mal, suivant qu’elle a
bien ou mal compris, ici la portée d'un intérét,
l1a la valeur d’un soin, ailleurs le prix du temps.
I'action du médecin est décisive, sans doute,
mais elle est rapide et passageére; la mére la
transforme en secours véritablement efficace
par son action propre, qui est durable, inces-
sante, opiniatre. Qui de nous n'a compris miile
fois, dans sa carriere de médecin, l'assistance
différente que lui offrent, d’'une part, une de ces
méres a idées éiroites, 4 préjugés tracassiers,
a exigences fatigantes, a soins mal dirigés, et
cette autre mere comprenant bien son role, s’y
maintenant, laissant ferme sa confiance la out
elle I'a placée avec réflexion, et secondant le
médecin par des soins aussi intelligents que
4lévoués. Quand nous avons rencontré une de
ces meres et que son enfant a guéri, nous devons
partager loyalement avec elle le mérite du
succes; elle y a contribué pour une part souvent
égale a la notre.

Mais le dévouement et I'intelligence ne suffi-
sent pas, il faut encore savoir, et pour savoir il
faut avoir appris. L’art pratique de soigner les
enfants malades ne s'improvise pas. Il s’acquiert,
sans doute, par I'expérience ; mais 1’expérience
est tardive, et les exigences de cet art sont pres-
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santes; elles ne sauraient attendre. Un guide est
donc nécessaire; l'auteur s'est efforcé de le
donner aux méres dans ce livre, qui leur parle
de leur plus cher intérét. Il avait une double
tache a remplir : déblayer le terrain en le débar-
rassant, autant qu'il était en lui, des préjugés qui
I'encombrent ; leur substituer des notions saines
et précises. Il s’en est acquitté de son mieux.

Ce livre est par-dessus tout une ceuvre de
propagande contre la routine, et il veut y asso-
cier les méres intelligentes et instruites aux-
quelles il est destiné. Leur esprit de bienfaisance
les conduit au chevet d’enfants malades et sur
lesquels la miseére et I'ignorance s’appesantis-
sent: il faut qu’elles ajoutenti a I'aumdne de leur
bourse celle de leur intelligence ; un bon conseil
vaut un morceau de pain; elles ont, dans cettes
guerre acharnée contre l'ignorance, un véri-
table apostolat & remplir, et il suffit de le dési-
gner a leur honne volonté.

Elles ne reprocheront sans doute pas a I'au-
teur d’avoir amoindri leur role en leur interdi-
sant de faire de la médecine: la compétence des
attributions est partout une condition de sécu-
rité; leur mission n'est pas 14, elle est dans une
bonne administration de ces soins dont elles ont
le ministére a la fois si secourable et si élevé. Et
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qu'elles ne croient pas que ce partage estl'ceuvre
d'une médecine jalouse de ses priviléges, se ren-
fermant dans le temple et en gardant soigneu-
sement les portes. Non, ce sont leurs propres
intéréts que la médecine défend, et non les
siens; elle sait la fragilité de la vie, 'influence
meurtriére des préjugés et de la routine, l'au-
dace effrayante de 'incompétence, les dangers
de 'incurie, et elle avertit: c’est plus que son
droit. ¢’est son devoir.

L’'auteur s’est efforcé de parler aux meres ce
langage de la sensibilité et du bon sens qui
s’adresse en méme temps a leur cceur et a leur
intelligence. Il voudrait avoir intéressé l'un et
autre au méme degré. Il ne cherche pas le
succes; s'il le rencontre, il en sera surtout heu-
reux pour la diffusion des idées que ce livre ren-
ferme. On ne saura en tout cas, il I’espére bien,
lui contester le double caractére d'une tentative
sérieuse et convaincue.

Montpellier, 20 juillet 1868.
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PREMIER ENTRETIEN

PRIX DE LA SANTE ET DES SOINS CHEZ LES ENFANTS

Une jeunesze saine pent seule procurcr
une bonne vieillesss,
(PLUTARQUE.)

Elle a porté sa main 4 des choses fortes, . .
(Prov. de Salomon, chap, XXX1, v, 19.)

La santé est le premier des biens, répéte-t-on 3
Penvi et sur tous les tons : il semblerait, dés lors, qu'on
dat se mettre en haleine pour Pacquérir et en garde
pour ne le pas perdre; et cependant il n’en est guére
dont on se soucie en rvéalité aussi peu: quand on Pa,
on le risque dans mille aventures; quand on ne I’a plus,
on ne fait rien de ce qu’il faut pour le recouvrer. On
n'accorde a la santé qu’un culte purement platonique,
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faux culte anquel on ne sacrifierait souvent ni une
habitude, ni un écu, ni un désir, ni un préjugé. Et cela
se concoit : la santé est un avantage absirait, qu’on ne
sent pas quand on I'a et qui ne se révéle que quand il
afui, et parle contraste de la sofiffrance. On s'imagine
d’ailleurs volontiers que c’est un fonds dans lequel
on peut prendre a pleines mains, sans qu'il 'épuise
Jamais; on invoque le souvenir des impunités pas-
sees et le bénéfice des exceptions, et, en cela comme
en beaucoup d’autres choses, on ne sait profiter en
rien de ’expérience d’autrui.

Toutes les inconséquences de l'esprit se donnent
rendez-vous sur ce terrain ; mais on ne les avoue pas
volontiers, et les médecins qui les signalent ont lair
de défendre des intéréts qui sont les leurs.

Et que de bonnes raisons cependant pour appré-
cier & sa valeur la santé, en dehors de laquelle tous
1es auires biens, fortune, dignités, plaisirs, ne sont
que des avantages négatifs, si ce n'est cruellement
dérisoires | L'Ecclésiaste a dit: « Un pauvre qui est
sain et qui a des forces vaut mieux qu'un riche lan-
guissant et atfligé de maladies» (Ch. xxx, 14); et ail-
leurs: « Il 0’y a point de richesses plus grandes que
celles de la santé du corps, ni de plaisir égal a la joie
du ceeur. » (Ch. xxx, 17.) L’esprit accepte et maintient
ces propositions ; mais nonobstant on se lance a la
poursuite de la fortune avec autant d'ardeur qu’on
met d'indifférence & s'occuper des intérets de la
santé. Il y a longtemps que cetle inconsequence est
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née, et elle ne parait pas toucher a son terme. Jen ai
sondé jadis les causes !, et je n’ai point & revenir sur
ce sujet general; je ne veux I'envisager ici que sous
celui de ses aspects qui regarde la santé des enfants.

Elle-est ala fois la colonne fondamentale de la féli-
cite domestique, la condition de toute éducation ot
de toute instruction fructueuses, la garantie de la
vigueur et du bonheur & venir des enfants.

Triste est le foyer auprés duquel la maladie vient
habituellement s'asseoir; la joie lui céde laplace, et
une atmosphére mélancolique s’épand sur la maison
- tout entiére. Des plaintes au lieu de rires; une petite
figure triste et chagrine ;i,ﬁ lieu d'un sourire épanoui ;
un silence morne au lieu d’échos bruyants ; des fioles
a meédecine au lieu de jouets; une alcove sombre au
liew d’une pelouse... quelle mére ne connajt ce ta-
bleau et n’a golité 'amertume de ces jours sinistres
qu'une convalescence termine souvent, mais qui par-
fois aussi ont des lendemains bien douloureux ?

D'ailleurs, les émotions des maladies algués sont
trop souvent remplacées par les tristesses prolongées
des maladies chroniques; si I’on tremble moins pour
la vie, ’avenir est incertain ou menacant: souffrances
passées, fatigues supportées avec courage, privations,
tout cela sera peut-étre perdu, et on ne recueillera ni
le bénéfice de ses sacrifices nj e Prix de ses anxiéiés.

Et puis, si la vie reste sauve, la vigueur aura peut-

' Santé el Hygiéne. Broch. in-8v, Montpellier, 1864.
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étre disparu pour jamais; on n’aura plus un malade,
mais on gardera un valétudinaire désormais débile,
inapte aux luttes de la vie et dont I'énergie maladive
s’épuisera tout entiére & se conserver. I’enfant fait la
pluie et le soleil dans le bonheur domestique; soleil
bien radieux qui réchauffe et illumine le cceur de la
mere, pluie bien triste qui le fait grelotter et I’assom-
brit. Sa santé est le pivot de ces changements: émo-
tions, tranquillité, inquiétudes, contentement, tout se
régle dans la maison sur ce halancier; il marche bien,
tout est dans l'ordre; il se dérange, tout se dérange
avec lui. La gaieté de la famille vient tous les matins
demander le mot d’ordre au berceau. O méres! je
n’ai pas 4 vous convainere de tout cela, et vos émo-
tions vous en disent tous les jours ecent fois plus que
je ne pourrais vous en apprendre; mais je puis bien
vous demander de mettre la vigilance de votre esprit
au niveau de la sollicitude de votre cceur, et de tra-
vailler courageusement, assidument, a faire a vos
enfants cette santé vigoureuse qui importe tant a
leur bonheur et au votre.

Je dis & leur bonheur, car la santé est la base de
de toute éducation, ¢’est-a-dire de toute discipline de
la volonté, du ceeur et de ’intelligence. Sans doute,
on peut 4 la rigueur infuser dans un corps chetif les
vertus d’une Ame virile ; mais combien de fois I'édu-
cation n’est-elle pas tenue en échec par une mauvaise
santé ? Avec elle, pas de régle ;- un ordre aujourd hui,
une capitulation dangereuse demain; des deésirs
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auxquels on est contraint de céder; les exigences
impératives de la fuiblesse et de la souffrance devant
lesquelles tout fléchit; des caprices sans fin, des rési-
stances sans répressions, des volontés impérieuses,
des révoltes sires de 'impunité ; un enfant gaté, en
un mot, et gaté anu nom du plus respectable et du plus
triste des sentimeﬁts_, la peur de lui faire mal et de le
perdre.

Pas de discipline du coeur chez un enfant habituel-
lement malade, et aussi pas de culture sérieuse de
Iesprit, pas d'instruction. Les devoirs ne se font pas
ou se font mal; le moindre travail palit le visage et
cerne les yeux; un accés de fievre, une paleur inu-
- sitée, une quinte de toux, raménent l'inquiétude et
éloignent la classe; ’enfant, attentif & ces interrup-
tions forcees, y prend gott, parce qu’elles éteignent
chez lui I'émulation et flattent sa paresse native ;
les mois se suivent, les années s’écoulent, et l’ado-
lescence arrive, recevant I’héritage d’'un arriéré de
travail qu'elle ne pourra plus combler. Et de 14 des
carriéres avortées, des esprits oisifs et toutes les
conséquences mateérielles et morales qui en découlent.
Une loi impérieuse a attaché le bonheur au devoir
et au travail; quoi d’étonnant, dés lors, que les en-
fants chétifs, ayant ala fois et moins d’énergie morale
et moins de culture intellectuclle que les autres,
végétent souvent plus tard dansle triste sentiment
de leur insuffisance et de leur inutilité ?

Mais il est un danger qui les menace aussi: ¢’est
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de ne jamais se relever d’une enfance maladive. Les
premiéres annédes sont décisives pour la santé i ve-
nir, et 'on ne saurait trop méditer ce proverbe espa-
gnol, tout empreint d'une sombre et énergique vérité:
«Ce qui entre avec le maillot ne sen va qwavec le
suaire. » Si, comme 1’a dit Joseph de Maistre, les
méres forment 1'homme moral sur leurs genoux,
elles forment aussi 'homme physique, et pas un de
leurs soins, aussi bien dans I’état ordinaire que quand
ilssont malades, n’est perdu pour leur vigueur & venir.
Un poéte anglais, Woodsworth, a dit que P’enfant est
le pére delhomme, et ce mot cache sous sa bizarrerie
apparente un sens trés-profond : ’homme hérite, en
effet, de ’enfant, et les méres influent beaucoup sur
la valeur de cet héritage. Leur sang, leur lait, leurs
soins, leur cceur, toute la maternité est dans cos
quatre mots, et quel ministére & la fois plus auguste,
plus complexe et plus élevé! |

Telle est la mission des méres dans ce grand
ceuvre qui doit aboutir &4 donner 4 une famille future
un chef sain de corps, droit d’esprit et de cceur, et au
pays un homme dans la belle et large acception du
mot. Qu'elles la remplissent bien, et elles peuvent
nous laisser, sans nousles envier, les agitations de la
vie publique et les spéculations élevées de I’espritl....
Elles ont recu la meilleure part. '

J’ai envisagé ailleurs! le role de la mére dans I'édu-

1 Entreliens familiers sur Uhygiéne. Paris, 1867.
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cation physique des enfants, et je me suis efforcé de
montrer que, si elle agit puissamment sur eux par
Ihérédité, c’est-a-dire par les qualités du sang qu’elle
met dans leurs veines, elle n’agit pas moins puis-
samment par les soins dont elle les entoure; elle
peut, si elle s’y prend bien, pallier ce qui est mau-
vais, améliorer ce qui est médiocre, rendre excellent
ce qui est bon. Le peuple le plus fort sur les champs
de bataille de V’action, comme sur ceux de la pensée,
" sera toujours celui qui renfermera le plus grand
nombre de méres dévouées et intelligentes. Elles font
Ihonneur et la force de I’'Etat aussi bien que de la
famille, ce séminaire de la république, seminarium
reipublice, ecomme 1’a si bien nommée Cicéron,

Mais ses soins n’ont pu prévaloir contre une debilite
native ou contre une déchéance accidentelle de la
sante ; 'enfant est malade, el d’autres soins lui sont
devenus nécessaires. Il les trouvera si, dans 1'état de
santeé, il a trouvé chez sa meére cette direction ferme
et intelligente, cette entente de ses intéréts réels, cette
sollicitude éclairée en dehors de laquelle il n’y a pas
d’éducation fructueuse. Tout se tient en cette matiére,
parce que soins de préservation et soins de traite-
ment reposent sur les mémes qualités de coeur et
d’esprit. Avec elles, tout est sécurité ; sans elles, tout
est peril. Sila mére a bien senti le prix de la santé
conservée, elle sentira bien celui dela santé recouvrée,
et elle secondera le médecin par un concours sé-
rieux, discret, intelligent. On suppute, dansles livres
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de médecine consacrés aux maladies des enfants,
les chances de terminaison funeste ou favorable des
différentes affections; on calcule, on pése tous les
éléments de ce pronostic, comme on dit en langage
d’école: constitution, tempérament, influences exts-
rieures, rien n'est oublié de ce qui peut fournir un
présage; mais on ne songe guere a faire intervenir la
valeur morale et matérielle des soins maternels,
gros appoint cependant, et qui mérite bien qu'on en
fasse cas. L'intelligence et l'instruction sont des armes
de défense; le lit d’un enfant malade est bien gardé
quand il les a auprés de lui: elles écartent les périls
de la routine, les visées étroites des prejugés, les
suggestions de I'incompétence, les casse-cou de I'in-
curie, et tout va bien, parce que tout est bien fait ot
parce que tout est & sa place. On croit généralement
qu'au médecin seul incombe la responsabilité d’un
traitement ; ¢’est une erreur grave: les méres en
portent une bonne part ; elles contribuent aux échecs
comme aux succés; et, quand elles ont bien soigné
leurs enfants, et qu’ils ont guéri, elles peuvent légiti-
mement penser qu’elles ont contribué au résultat, et
il faut le leur dire. « Ayant été d la peine, il est juste
qu'elles soient d I’honneur, »

Voyons done ce gu’elles ont & apprendre d’abord
et a pratiquer ensuite, pour bien remplir ce role d’in-
firmiéres qui parait si humble dans son titre, si vul-
gaire dans ses détails, mais qui ennoblit la femme,
artisanne ou duchesse, qui sait bien le remplir et qui y
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LA MERE ET LE MEDECIN

Qu'un ami véritable est une douce chaoze I
LA FoNTAINE.

Roles concordants, attributions diverses..

Le premier office de la sollicitude maternelle est le
choix d’un médecin. C’est chose délicate autant que
difficile ; mais on en éloigne habituellement les em-
barras par l'inconcevable légéreté quon y apporte.
« L’incompélence observe et le hasard décide.» On y
met parfois moins de soin que quand il s’agit de
choisir sa marchande de modes; on prend le premier
médecin qui se présente & I'esprit, le médecin couru,
le médecin de ses amis, un médecin qu’on n’a jamais
vu ou hien celui dont la figure plait, et voila coneln,
et sans plus de facon, le contrat le plus sérieux qui se
puisse faire.

Cette abdication du jugement est ici chose grave: on
ne se défait pas, en effet, d’'un médecin qui ne con-
vient pas comme d’un visiteur importun ; des ménage-
ments commandés par la position, par les soins assi-
dus, les bonnes intentions, les services rendus, tout
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cela constitue des liens d’une singuliére étroitesse
pour les gens délicats. On temporise, on a un médecin
et I'on a confiance en un autre; on va chercher de
droite et de gauche des avis interlopes, empruntes ici
a la médecine incompétente, la a une confraternité
ou perfide ou poussée dans ses derniers retranche-
ments; onn’exécute les prescriptions que timidement,
a demi, quelquefois méme pas du tout: 'enfant ainsi
tiraillé ne va pas; le médecin n’y comprend rien, et
tout marche de mal en pis. On vit ainsi plus ou moins
longtemps entre un ménagement et un péril, et, si le
medecin n’est pas assez perspicace pour comprendre
que la confiance qu’on lui accorde est entamée et ne
met pas fin par une résolution digne &4 une position
devenue équivoque, cet état de choses, regrettable
pour tous, n’a pas de terme.

Jadis le médecin de famille existait ; on ne le trouve
plus aujourd’hui que dans les rares petites villes qui
ent conservé les meeurs d’autrefois et dans lesquelles
les familles, affranchies encore de la rage du cosmo-
politisme, voient les générations qui les constituent
se succéder placidement sous le méme toit, et naitre
et mourir avec la méme aledve pour horizon. Li en-
core on trouve des médecins qui, aprés quarante ans
d'exercice, s'apprétent a léguer au fils qui les rem- |
place et la confiance dont les familles les ont investis
et 'expérience qu'ils ont prise de leur santé. I1 ¥ a
convenance pour la profession, il y a sécurité pour les
familles, &4 un pareil état de choses. Ce pacte de con-
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fiance d’un c6té, de déyouement de Pautre, est passé
pour la vie tout entiére : le médecin donne les pre-
miers soins a Ienfant; il le suit & travers les mille
écueils des premiéres années, dirige une adolescence
souvent orageuse, conseille sa vocation, ef, surprenant
dans sa descendance des signes d’hérédité et de res-
semblance de tempérament qui échapperaient dans
d’autres conditions, il fait au profit de tous une méde-
cine aussi fructueuse qu’elle est digne. :

Mais combien les choses se passent d ordinaire tout
autrement ! Cette vie sédentaire, placide, devient
Iexception ; la maison est remplacée par la tente ;
on nait dans une ville, on est élevé dans une autre, on
se marie dans une troisiéme, on mourra Dieu sait ol
Ainsi campé, on n’a pas songé & se munir d'un mé-
decin ; une alarme arrive, et on va de porte en porte
querir le premier veru. Il ne connait ni I'enfant ni la
famille, ce quin’empéche pas que, pour satisfaire aux
exigences de celle-ci et & ’urgence du cas, il ne lui
faille en dix minutes mettre une étiquette sur une ma-
ladie et produire une formule, Quelle que soit la valeur
du praticien ainsi appelé fortuitement, il ne peut faire
que de la médecine médiocre.

Je ne saurais trop engager les jeunes méres &
prendre, autant que possible, pour leurs enfants le
médecin qui leur a donné des soins & elles-mémes, et
qul tient dans ses notes, ou au moins dans ses souve-
nirs, les archives de la santé de leur famille, Ce méde-
cin peut étre démodé, effacé par des personnalités plus
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brillantes ou plus agissantes; mais si, par ailleurs, il
est dévoué et instruit, rien ne saurait le remplacer. La
médecine est office de cceur autant que d’intelligence;
il est dangereux de I'oublier.

Le choix d’unamédecin est assurément delicat, et
il demande un singulier discernement. Ses difficultés
sont d’autant plus réelles, que la médecine est, de tous
les arts, le seul qui soit éternellement jugé par des
gens incompétents. Avec un peu de gout, de jugement
et d’instruction, on peut raisonner assez bien de toute
chose: demusique, de littérature, de poesie; avec beau-
coup de gotit, de jugement et d'instruction, on peut par-
faitement mal raisonner des choses de la médecine.
Il importe done de se laisser bien diriger.

Si I'on peut recevoir un médecin de la main d’un
médecin ami que 1’age condamne au repos, il faut
s’empresser de profiter de cette bonne fortune; si ’on
n’a pas cette sécurité, il faut se laisser conseiller par
des méres sérieuses et s’occupant bien de leurs en-
fants: la valeur technique du médecin leur échappe
sans doute (il n’y a que les médecins qui se jugent
bien entre eux); mais ce qui ne leur échappera pas,
c’est la patience dans les soins, c’est I'observation
attentive, c’est la sympathie dévouée, c’est le désir
ardent de bien faire. Quand a ces qualites se joint
Pintelligence ( et les femmes retrouvent pour appreé-
cier celle-ci une compétence que nous pouvons leur
envier ), elles font bien de ne pas chercher ailleurs et
d’arréter leur choix.
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La médecine des enfants a un caractére réelle-
ment spécial, et les familles qui habitent de grandes
villes tiennent, non sans raison, a faire soigner leurs
enfants par des médecins spécialement adonnés aux
maladies de cet dge. La physiologie et les meeurs des
enfants ont, en effet, quelque chose qui leur appar-
tient en propre, et ce quelque chose exige, pour étre
delicatement compris, une initiation particuliére. Bien
saisir et bien analyser les signes d’expression chez les
enfants, étre au fait de leurs besoins incomplétement
exprimes, connaitre la facon dont ils réagissent sous
I'influence des médicaments, avoir des notions précises
sur I'hygiéne qui leur convient: tout cela ne s'impro-
vise pas et exige une expérience pratique qui s’acquiert
d’autant plus vite, qu’on voit et qu’on soigne plus
d’enfants.

C’est pour cela qu’il est bon de choisir de preéfeé-
rence, et toutes choses égales d’ailleurs, un médecin
qui, ayant lui-méme des enfants, a vécu dans leur
commerce intime, a appris a les connaitre, sait leur
parler le langage d’autorité et de douceur qui leur
convient, et qui puise dans des rapprochements o son
coeur est intéressé cette sympathie tendre et cares-
sante dont les petits malades ont besoin, et qui est le
secret de I'action que Ion peut avoir sur eux.

Jene jouerai ni aux autres, ni 4 moi-méme, le mau-
vals tour d’esquisser le portrait du médecin type.
Moliére a fait son Sganarelle en prenant a 'un le nez,
a l'autre I'eeil, a4 Vautre le pied, 4 l'autre le son de
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voix. Son type sera éternel, parce qu’il est dans la
nature; mais il y est émietté, disséminé en mille mor-
ceaux. Ainsi du médecin parfait, qui est la quintes-
sence de qualités appartenant ades personnalités trés-
diverses. C'est une forme de la perfection qui n’estpas
plus commune que les autres; je ne I’ai rencontrée ni
en moi ni au dehors, et je conseille sur ce point quel-
que modération dans les visées. La mére parfaite aura
seule le droit de prétendre & trouver un médecin par-
fait: jugement sir, esprit résolu et prudent, initia-
tive et circonspection, fermeté et douceur, conseience
droite, sensibilité intelligente, etc. On pourrait aller
‘bien loin dans ce programme, mais il est prudent de
savoir se contenter a moins.

I’économiste Quesnay, qui était en méme temps un
medecin, a dit quelque part: « Pourquoi les gens d’une
vertu pure et ferme n’ont-ils pas le petit bout du nez
carre ? Cela serait bien commode pour les gouverne-
ments, et tout irait le mieux du monde. » Il est bien
regrettable aussi que les bons médecins ne se recon-
naissent pas a quelque marque distinctive de ce genre;
cela serait bien commode pour les méres, et tout irait
pour le mieux dans la santé de leurs enfants. Mais,
puisqu’il n’en est pas ainsi, qu’elles mettent de la pru-
dence dans ce choix, qu’elles raisonnent leur confiance
(quoiqu’il soit convenu que la confiance ne se raisonne
pas en matiére de médecins ), et qu’elles la main-
tiennent ferme une fois qu’elles I'ont placée. Qu’elles
songent, en effet, a l'intimité des liens qui vont les
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unir au médecin qui dirigera la santé de leurs enfants :
ils se retrouveront au méme chevet, vivant des mémes
inquiétudes, partageant les mémes espérances, pour-
suivant le méme but: I'une avec ses soins, 'autre avec
son jugement et son savoir. Qu’elles prennent garde
de refroidir un zéle dont elles ont besoin, un dévoue-
ment dont les mauvais jours leur feront sentir le prix:
un médecin étranger ne leur suffira pas alors , il leur
faudra un médecin ami. Si elles Pont trouvé, qu’elles
le gardent ; ¢’est prudent.

Ce n’est pas tout que d’avoir choisiun bon medecin,
qui rende en zéle et en savoir ce quon lui donne
en affection et en confiance; il faut encore savoir
g'en servir. Or un médecin convaincu et tout & son
affaire (et il y en a fort heureusement beaucoup ) est
un instrument délicat 4 manier. On Vexalte ou on le
déprime facilement; un mot de défiance injuste le
rameéne du devoir enthousiaste au devoir strict; un
mot d’abandon et d'attachement décuple son zéle.
Comme on fait son médecin on est soigné, qu’'on ne 1'ou-
blie pas, et le meilleur moyen d’étre bien soigné (je
dirai méme que c’est le seul ), c’est de s’abandonner
en toute simplicité & celui qu’on a choisi, de lui
laisser la responsabilité tout entiére et de ne pas con-
trarier son action par une intervention inopportune
et tracassiére. |

Il fant aussi lui montrer une indulgence affectueuse;
1l rencontre tant d’aridités dans son ministére, qu’il y a
réellement quelques droits, et qu’il en a grand besoin®
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On accuse les médecins d'étre susceptibles, et cela
est assez généralement vrai; mais quel defaut ful
jamais plus excusable que chez eux ! La susceptibilite
de I'amour-propre seule est puérile et ne mérite pas
grands égards : celle qui a ses racines & la fois dans la
conviction seientiﬁque,-duns les émotions de la res-
ponsabilité et dans les inquiétudes de la conscience,
est digne de plus d’égards et demande qu’on la mé-
nage. Un médecin qui n’est pas susceptible est souvent
indifférent, et il fait payer cher la facilité de ses re-
lations par la banalité de ses offices.

I1 faut bien se garder aussi de prendre pour un défaut
de sensibilité une certaine rudesse de langage ou une
brusquerie choquante de maniéres; elles expriment
la sollicitude bien plus souvent que la dureté, et elles
enveloppent presque toujours un bon ceeur, J'ai connu
un vieux médecin dont la rudesse était en quelque sorte
proverbiale, et qui ne dormait plus quand un malade le
préoccupait ; il devenait taciturne, mangeait & peine,
et le bruit de ses pas arpentant sa chambre toute la
nuit était pour sa famille un indice certain de ses in-
quiétudes. Une apoplexie mit un terme 4 ce fnartyre
qui durait depuis trente ans. Cet exemple n’est pas
aussi isolé qu'on le suppose.

C’est 1a le secret de nos exigences, qui nous sont si
souvent imputées a défaut. On peut avoir de la santé,
de la considération, de la fortune, trouver réunis i son
foyer tous les éléments de bonheur et n’en gofiter
aucun, parce qu'on rapporte du dehors, presque quo-

2
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tidiennement, des inquiétudes qui empoisonnent tout
et [ont de la vie un supplice réel. Et on voudrait de
nous I'enjouement de gens menant une vie paisible,
en possession d’elle-méme, et la sérénité d’esprits que
rien n’agite ! Le bourru bienfaisant est un type qui a
ses immunités, et la médecine les réclame résoltiment.

Je disais tout & I'heure que rien n’est dangereux
et déraisonnable en méme temps, comme d’attendre la
premiére maladie pour se donner un médecin, ainsi
que cela se pratique trop souvent. Beau moment pour
faire un choix utile et pour introduire de plain pied un
étranger dans le sanctuaire de ses intéréts les plus
intimes ! Il est une autre inconséquence que J’al a si-
gnaler aux méres (sans désintéresser pour cela les
peres, qu’ils veuillent bien le croire ): c¢'est de consi-
dérer le médeein, une fois choisi, comme n’ayant son
role et son utilité dans une maison que quand une
maladie 1’y appelle. C’est une conception trés-étroite
et trés-dangereuse de son réle, et qui en exclut tout
simplement la moitié de la médecine pratique, c'est-
a-dire I'hygiéne. Les Chinois rémunérent, dit-on, les
médecins avec d’autant plus de libéralité qu’ils ont eu
pendant I'année moins de maladies & soigner dans une
famille. Je ne demande pas que nous imitions les Chi-
nois, mais cette incitation a veiller aux santés a certai-
nement son coté judicieux. Nous ne paraissons dans
les familles que pour y soigner des malades; les plus
graves questions s’y résolvent sans nous; les enfants
recoivent une direction qui est souvent l'inverse de
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«celle qu’on devrait leur donner, et nous sommes ap-
pelés pour remplir cet office ingrat de réparer des
dommages que le plus souvent nous eussions pu pre-
venir. Mieux vaut faire soigner sa santé que sa maladie.
Je voudrais que les relations des médecins avec les
familles fussent établies sur un tel pied, que les pre-
miers multipliassent leurs visites préventives aussi
souvent qu'ils le jugeraient nécessaire, et sans que
leur dignité et leurs intéréts eussent a souffrir de ce
régime. Choisir un hon médecin, lui remettre les santés
de toute une maison, lui demander en temps ordinaire,
et sauf appels imprévus, des visites de temps en temps,
tous les mois par exemple, quel oreiller commode pour
la conscience maternelle, quelles chances de sécurité !
Les familles intelligentes comprennent, du reste, le prix
pour elles de ces relations d’intimité qu’elles parvien-
nent a établir avecleur médecin, qui les voit souvent,
les suit dans les divers événements, les connait, s’at-
tache & elles et leur apporte aux jours d’émotion une
science stre, doublée d’une sympathie affectueuse,
Une chose importe surtout, c’est de ne pas abuser
«’un médecin parune indiserétion qui fatigue son zéle
et expose a ne pouvoir plus compter sur son em-
pressement alors qu'il est devenu effectivement néces-
saire. Les jeunes méres tombent aisément dans cet
excés, contre lequel le jugement plus stir et moins ému
de leurs maris devrait savoir les prémunir. Une indis-
position parait: 'inquiétude s'allume, des exprés sont
dépéchés sur I'heure et souvent dans plusieurs direc-
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tions & la fois ; le tableau fait au médecin et rembruni
des teintes les plus sombres n’autorise pas de retard ;
il accourt, laisse des malades qui avaient impérieuse-
ment besoin de lui, interrompt Pordre naturel de ses
visites, perd du temps, et en entrant il trouve Penfant
endormi et une meére toute confuse de ne pouvoir
mieux justifier ses inquiétudes. Le récit des événe-
ments, quelque dramatisé qu'il soit, contraste avec
leur résultat. Le médecin rassure on souriant, mais
1l met cette petite mystification innocente dans un
coin de sa mémoire: il viendra moins vite 4 un second
appel, moins vite encore & un troisiéme, prendra tout
son temps & un quatriéme: il se présentera enfin un
jour ou il arrivera, en réalité, plus tard qu’il n’ent
fallu, et la faute n’en sera réellement pas a lui.

Les médecins connaissent ces méres tempétueunses
et les redoutent presque & ’égal des indifférentes. L’un
d’eux fut appelé, au milieu d’une nuit froide et plu-
vieuse ; « Uenfant se mourait, Penfant était mort ! » 11
Yy avait eu simplement de I'agitation dont on etit bien
voulu faire des mouvements convulsifs ; les joues
étaient roses et fraiches, le pouls excellent, mais il
se remuait dans son berceau d’une facon significative.
On n’était pas dans la Gaule cisalpine, mais 1'on ne
pouvait s’y tromper: c¢’était un cas de ce kangourisme
sl bien décrit par I’ingénieux Topffer, et qui exploite
les berceaux comme les lits d’auberge ; I’hypothése
fut formulée et elle recut, séance tenante, une démons-
tration irréfutable. La lecon était cruelle, mais Jje
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n’oserais affirmer quelle ait été efficace. Le som-
meil du médecin est chose respectable; il ne faut pas
craindre de le troubler quand il en est besoin, mais
il faut y regarder & deux fois. «C’estson métier » est
un mot dur qui ne se trouvera jamais sur les levres
d’une mére assez dévouée pour comprendre elle-méme
le prix du dévouement chez les autres. S'ily a, d’ail-
leurs, un défaut de convenances a ces réquisitions
impérieuses et sans motif, il y a aussi un danger, car
le zélemis ddes épreuves inutiles finit par se fatiguer,
et on s'expose a la mésaventure de ce berger de la
Fable qui criait «Au loup!» par déscevvrement.

Il faut éviter aussi, autant gu’on le peut, de laisser
percer une défiance injuste ; Uinquiéfude fait vite ger-
mer ce sentiment, et le médecin, glorifié parfois pour
des succeés qu'il n’afait que préparer, se voit plus sou-
vent encore imputer des revers dont il est bien inno-
cent. Sil'on a bien choisi son médecin, sa conscience
veille, et elle sera toujours préte apartager un fardeau
trop lourd. Il faut lui laisser ce soin.

Je touche 4 la délicate question des consultations. Il
en est de véritablement fructueuses, il en est d'inutiles,
ilen est qui aggravent la situation sans profit. L’'uti-
lité d'une consultation est bien souvent, et sans que la
meédecine en soit responsable, en raison inverse da
nombre desmédecinsqui yfigurent. Pourrait-il en étre
autrement la ont il §’agit d’une rencontre d’impressions,
d’idées, de souvenirs, d’expériences ayant un caractére
éminemment personnel, de la constatation de nuances
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délicates, de I’accord obligé d’habitudes pratiques sou-
vent divergentes? Bien choisir un consultant, ou plutot
le laisser choisir par son médecin et g'en tenir 1, telle
est la sagesse ; et encore importe-t-il, pour que Pen-
fant soit bien soigné, que la direction de son traite-
ment, une fois discutée et consentie, reste entre les
mains d'un seul. Eparpiller 1a responsabilité et com-
pliquer ’action est un mauvais systeme. Le médecin
traitant a été éclairé par un avis, il en profite ; il ne
peut compter que sur lui-méme, et il fait tout pour s’en
tirer & son honneur. On ne songe pas a confier le
méme navire & deux capitaines, etje n’aipaslu que des.
empires aientjamais prospéré sous plusieurs maitres,
Unité dans la direction, stireté dans!’action, sont deux
faits corrélatifs. Il n’est pas, j’en suis sir, de médecin
vieilli dans la pratique qui ne partage mon sentiment.
La consultation doit étre et rester un conseil pour
quelle soit profitable au malade : si elle se présente
comme une meéfiance, elle froisse le médecin; sielle a
le caractére d'un partage d’attrib utions, elle ’entrave.
Et cela avee les intentions les meilleures, les plus dés-
intéressées et les plus pures. Que les méres en croient.
une expérience déja vieille,

On le voit, il y adela mére au médecin des rapports:
délicats, qui doivent avoir pour base une confiance et
un abandon mutuels, etqui répugnent & tout ce qui est
appel fortuit ou changement versatile. Il faut qu’elles
choisissent bien et que, le choix fait, elles remettent
a sa loyauté, a son savoir, 4 sa prudence, & son affec-




LA MERE ET LE MEDECIN 93

tion, le cher dépot des santés de leurs enfants. Les
méres confiantes font les médecins dévoués. Lamédecine
est, en effet, chose d’intimite, et Paffection qu’elle
recoit ou qu'elle donne double ses efforts et accroit
en quelque sorte sa puissance. La o elle ne livre
que son intelligence (et c'est ce qui arrive dans des
relations fortuites), elle garde la meilleure partie
Lelle-méme, elle ne fait que son devoir, et I’enfant
n’est bien soigné qu’a moitié.




TROISIEME ENTRETIEN

CHARLATANISME ET COMMERAGE

Le vulgaire veut édtre trompé. .., qu'il
soit détrompé, . . >

L'ignorance modeste est une science salutaire,

(Proverbe anglais,)

Il est une hydre qui menace cruellement la santé
publique ; elle dresse librement ses mille tétes au
grand jour, et I'on 116_songe guere & les couper : j’ai
nommé le charlatanisme. Sop marais de Lerne a ses
flaques partout : dans les carrefours, & la quatriéme
page des journaux, sur les enveloppes des remédes
secrets et des spécifiques. Elle est fille de 'amour du
lucre et de 1a crédulite humaine, et elle se nourrit
grassement et largement aux dépens de sa mére,
qu'elle n’épuisera du reste Jamais, il faut bien le dire,
Le charlatanisme fait plus des deux tiers de la mé-
decine, et” quelle médecine! ] profite des maladies
queé nous ne guérissons pas, de celles que nous ne
guérissons pas assez vite, de la répulsion qu'inspirent
les moyens habituellement rigoureux dont nous nous
Servons, ef, il trouve, en cas d’insuceés, de la part des
malades, un bill d’indemnita qu’on s'empresse de nous
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refuser d’ordinaire. Les médecins le dédaignent, les
malades le stimulent, les lois le laissent faire: qu'y
a-t-il d’étonnant ale voir florir de plus en plus? Les
cerveaux de fausse équerre,comme les appelait le vieux
poéte Malherbe, sont malheureusement communs ; il
le sait, et il compte sur eux;il peut compter aussi
sur ceux qui, ordinairement droits, sont devenus de
fausse équerre en ce qui concerne leur santé; et quel
est le malade (j'en appelle aux médecins malades) qui
conserve intactes la streté de son jugement et la li-
berté de ses déterminations ? | '

Je conjure les méres qui sont soucieuses deleurs
devoirs de se prémunir contre les embuches du char-
latanisme ; elles les trouveront tendues partout, an-
noncant de mille facons la guérison abon marché et a
courte échéance, la guérison facile, sans privations,
sans dégouts, ¢’est-i-dire un leurre véritable. Qu’elles
y prennent garde; la santé de leurs enfants, la di-
gnite de leur raison et la tranquillité de leur con-
science y sont intéressées au méme degre. Iraient-
elles, ignorantes des choses de la finance, et sur les
promesses éblouissantes de quelque empirique de la
bourse, engager la fortune de leurs enfants dans des
spéculations hasardeuses? Non, sans doute; elles en
confieraient I’administration &4 des gens compétents,
qui promettraient moins et tiendraient plus. La santé
est-elle donec moins précieuse et plus facile & admi-
nistrer que I’argent ? La charge de responsabilité des
meéres est déjaassez lourde. Bien folles, si ce n’est bien
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coupables, sont celles qui Paggravent en répondant
de la santé de leurs enfants autrement que par les
soins humbles, mais utiles, qui sont de leur stricte
compétence.

Les charlatans en veulent 4 leur bourse, qu’elles le
sachent hien, et ils se soucient peu que leurs enfants
guerissent ou non. Elles sont valnérables leurs
attaques par deux points: par la frayeur et par 'igno-
rance.

Ils rembrunissent le tableau, usant avee un art
diabolique de la puissance d’émotion des demi-mots,
déchainant la frayeur pour recueillir les gros sous,
troublant les esprits par les données d’une physio-
logie grossiére, et se faisant une citadelle inexpu-
gnable des vents, des humeurs et des vers, cette tri-
logie morbide dans laquelle la routine cantonne I’es-
prit des méres et dont nous aurons bientdt 4 parler,

Il faut quelles opposent le savoir 4 1a spéculation,
qu’elles percent 4 jour ses visées malsaines et qu’elles
se disent bien que leur sollicitude ne peut trouver de
garanties que dans une médecine réfléchie, compé-
tente etresponsable. On répéte partout : « Le vulgaire
veut étre trompé, qu’il soit trompé » ; Jedis, moi: « Qu’il
soit détrompé», et je hais autant le charlatanisme
pour I'humiliation que ses suceceés infligent & la rai-
son humaine que pour le mal effectif qu’'il’ produit.
O douce Revalesciére | vous avez guéri de sa gastrite
le maréchal de cour Pluskow plus facilement qu'on ne
gueérira les hommes de leur triste passion pour les
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traquenards du charlatanisme et les amorces grossiéres
de I’annonce.

Quandle charlatanisme ne part pas du sanctuaire, il
n’y a que demi-mal ; on le traite avec le dédain qu’il
meérite, et le public qui 8’y laisse prendre porte lapeine
de son irremédiable crédulité. SiTintérét de sa santé
est compromis, celui de la vérité scientifique reste
sauf. Mais, hélas ! & ¢6té de ce charlatanisme grossier,
il en est un autre, heureusement rare, qui est plus
raffiné et plus dangereux: c’est le charlatanisme pro-
fessionnel. C’est la plaie hideuse de I'art. Il monte
sur les tréteaux de phrases sonores et de promesses
ambitieuses, annonce I'impossible, et, a coté des re-
médes traditionnels et des formules connues, il prone
des remédes nouveaux et des formules secrétes; il pre-
sente son hamecon aux patiences usées, aux maladies
quitrainent en longueur; il se pose en novateur comme
le Clitandre de Y'Amour médecin; et quand un dutre
Sganarelle lui demande §’il n’a pas de nouveaux
moyens pour tenir le ventre libre, il répond: « Mon-
sieur, mes remédes sont différents de ceux des autres.
Ils ont’émétique, les saignées, les médecines et les la-
vements; mais moi, je gnéris par des paroles, par des
sons, par des lettres, par destalismans et par des an-
neaux constellés. » Et le public de s’écrier avec Sgana-
relle : « Voila un grand homme !

Les étymologistes font dériver le mot charlatanisme
du verbe italien ciarlare (parler beaucoup) ; le com-
mérage médical se rapproche & ce point de vue du
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charlatanisme, maig il 'op eloigne au moinsg par le
desintéressement de sos Intentions. I fait autant de
mal, si ce n’est plus, parce qu'il sappelle légion. 11
tient ses assises partout: dans la rue, sup Je seuil
d’une porte, dans une arriére-boutique dans une mas
Sure comme duns un hétel, dansune mansarde, comme
dans un salon, et ‘e sert des lévres de Iartisan et de
la portiére comme de celles de 'homme du monde et
de la duchesse. Bossuet, parlant de 3 confusion disso]-
vante de toutes choses dans le monde payen, adit &
ce sujet un mot qui est transportable dans Iordre
d’idées plus humble et plus restreint qui m’oceupe.
« Dans la sociéteé, tout est médecin, excepté le mé-
decin lui-méme. v Chose bizarre! ce renversement
des attributions §accroit d'autant plus que les Iy-
mieres augmentent, et, quand je regarde a vingt ans
€n arriére de moi, je ne trouve Pas que 'humanité ait
Progressé d’une ligne, sous ce rapport, dans la voie
du bon sens. Eh quoi! des hommes passent leur vie
courbes sous un trayvajl attrayant sans d};:-ute, mais
qui use leur vigueur, les vieillit ayvant le temps et
abrége (les statistiques e démontrent) la longévité qui
leur serait promise; ils passent, livrés a ce labeup opi-
niatre, 4 coté de toutesles joies de Ia, vie, sans presque
avoir le temps d’y toucher; ils vivent an milieu de
miséres qui refroidissent Jeyr Imagination , contris-
tent leur ceeur et leups sens; ils emploient & appliquer
leur art le temps que leur laisse I'étude quils lui con-
sacrent; et ces hommes, représentant, il faut bien le
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reconnaitre, la honne moyenne de I'intelligence, n’ar-
riveraient pas 4 mieux que I'empirisme vulgaire qui
conclut sans voir, dont les opérations d’esprit, extré-
- mement simples, se bornent & appliquer des formules
qui lui viennent il ne sait d’oun, et qui, justifiant cette
fois le mot malicieux de Voltaire, jette « des médica-
ments qu’il ne connait pas dans un organisme qu’il
connait moins encore. »

Je ne veux pas sonder iciles causes philosophiques
de ce fait affligeant; je me contente de constater sa
réalité et de faire remarquer, en toute innocence,
qu'on peut appliquer a l'empirique ces deux vers
adressés a son confrére le charlatan :

« Le charlatan prend rarement
» Les grands remedes qu'il étale. »

Et quels reméde n’étale pasl’empirique ? 11 §’est fait
un arsenal de vieilles formules ramassées dans la pous-
siére des bibliothéques : élixirs, orviétans, pommades,
pilules, ete.; il a tout recueilli dans la pharmacie im-
pure d’'une médecine heureusement disparue. J’ai sou-
vent eu la pensée que ce serait un travail intéressant
de remonter a ’origine scientifique des drogues et des
formules populaires. Je lalivre &4 Vattention des éru-
dits, et je reviens & mon sujet pour le clore par cette
histoire du duc de Ferrare qui, souvent racontée, est
et resteratoujours vraie. Le langage naif et coloré de
Laurent Joubert, médecin du XVI¢siécle, lui donne un
parfum particulier, et ¢’est & lui que je Pemprunte :
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@« On ditque le duc de Ferrare, Alphonso de Este,
mit quelques fois en propos familier de quel mestier il
Y avait plus de gens. L’un disait de cordonniers,
Pautre de couturiers, un autre de charpentiers, que de
chicaneux, que delaboureurs. Gonelle, fameux bouf-
fon, dit qu’il y auait plus de médecins que d’autre
sorte de gens, et gage avec le duc, son maistre (qui
reiettoit cela bien loing ), qu’il le prouueroit dedans
vingt-quatre heures. Le lendemain matin, Gonelle
sort de son logis avec un grand bofiet de nuit et un
couvre-chef qui lui bandoit le menton , puis un cha-
peau par dessus, son manteau haussé sur les espaules.
En cest équipage, il prend la route du palais de Son
Excellence par la rue des Anges. Le premier qu'il
rencontre luy demande qu’est-ce qu’il a ; 1l répond :
une douleur enragée de dents. Ha! mon amy (dit
Pautre ), ie scay la meilleure recepte du monde
contre ce mal 1a; la lui dit. Gonelle escrit son nom en
ses tablettes, faisant semblant d escrire Ia recepte. A
un pas de la; il en trouue deux ou trois qui font sem-
blable interrogation et, chacun luy dofie un reméde :
il escrit leurs noms comme du premier. Bt ainsi pour-
Suyant son chemin du long de ceste rue, il ne ren-
contra personne qui ne lui enseigna quelque recepte
différente I'une de l'autre; chascun luy disant que la
sienne estait bien esprouvée, certaine et infaillible. 11
escrit le nom de tous. Parvenu quil fut & la basse
cour du palais, le voila environné de gens (comme il
estoit cogneu de tous) qui, apres avoir entendu son
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mal, luy donnérent & force receptes, que chacun disoit
estre les meilleures du monde. Illesremercie et escrit
leurs noms aussi. Quand il entre en la chambre du
Due, Son Excellence lui crie de loing: Et quas-tu,
Gonelle ? 11 respond tout piteusement et en marmi-
teux : — Mal de dents le plus cruel qui futiamais. —
A donec Son Excellence lui dit : Hé Gonelle, ie scay
une chose qui te fera passer incontinent la douleur,
encor que la dent fut gastée ; messer Antonio Musa
Brassauolo, mon médecin, n’en pratiqua jamais une
meilleure. Fais cecy et cela, incontinent tu seras
guéri. — Soudain Gonelle ieta bas sa coiffure et tout
son attirail, s'escriant : Et vous aussi, monseigneur,
estes médecin. Voyez ¢y mon roolle, combien d’autres
i’en ay trouvé depuis mon logis iusques au votre. Il y
en a prés de deux cents, et si ie n’ay passé que par
une riie, Je gage d’en trouver plus de dix mille en
ceste ville, si ie veux aller partout. Trouvez-moy au-
tant de personnes d’autre mestier. » — (Laurent Jou-
bert, Erreurs populaires au fait de la médecine et régime
de santé. Paris, 1578. Nevfiesme chap. Qu'il y a plus
de médecins que d’ aulre sorle de gens, p. 92.)

Gonelle n’exagérait pas; cette médecine interlope
desrecettes estreprésentée par une armée tout entiére,
qui va faisant ce que font trop souvent les armeées en
campagne, qui ravagent le pays ami. Le choléra, en
présence de la médecine de commeérage, descend au
rang de fléau de second ordre. Quand un moyen ab-
surde a démontré son inutilité, on a perdu du temps,
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le mal a fait des progrés, et le médecin se trouve en
présence de faits accomplis dont il n’éludera pas tou-
jours la responsabilité.

«Ily a des choses qui conviennent, il y en a d’autres

qui ne conviennent pas; done il Y a une médecine »,
a dit, il y a tantét vingt-deux siéeles, un médecin de

quelque distinetion qui habitait Cos. La médecine
tout entiére repose sur ces nuances décisives autant
que difficiles : les hommes du métier ne réussissent
pas toujours & les établir; Iincompétence y met
moins de scrupules, mais aussi moins de réussite. I1
n’est pas plus absurde de confier sa santé a d’autres
qu'a des médecins, qu’il ne le serait de se faire con-
struire une maison par un poéte ou de commander
un madrigal & un architecte. Je renvoie les méres aux
mésaventures de Colin dans certaine fable de Florian;
mieux vaut bien garder les vaches que de tater du
baton de cormier une fois quelles sont perdues,
Les hommes colportent sans doute, eux aussi, des
recettes, mais ils le font avee moins @’ ardeur et de foi
que les femmes. Celles-ci y mettent une animation
extraordinaire; on dirait qu’il y va de leur réputation
et qu’elles ont fait veeu d’assurer la fortune d’un cep-
tain nombre de remédes. J’en connais, et des meil-
leures, qui ont leurs recettes favorites inscrites sur
leurlivre de ménage, & c6té de leurs formules de pud-
ding et de sirop de groseille, ot qui les produisent avee
une périlleuse libéralité. Il y a au fond de ce travers
un louable et généreux instinet d’assistance, mais il y
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a aussi une conception trés-fausse de ce qu’est la. mé-
~ decine. Elle n’est ni aussi simple, ni aussi puissante
que cela. L’empirisme met une recette sur une ma-
ladie et la croit guérie; la médecine rationnelle la
panse et attend qu’elle guérisse, ce qui est bien diffé-
rent.

Les proneurs de remédes invoquent I'expérience,
comme font les médecins, mais leur expérience n’est
pas la nétre. Un des plus grands esprits de la mé-
decine du siécle dernier, J. Zimmermann, a consacré
un ouvrage volumineux a établir une distinetion sa-
lutaire entre ces deux sortes d’expériences, quine se
ressemblent que par le nom, ce qui prouve au moins
quil faudrait y regarder de prés avant d'invoquer
ce mot. Un des arguments favoris du colportage
des recettes est celui-ci: «J'ai vu réussir ce moyen
dans un cas pareil.» Un cas pareil! Je vous trouve
bien osé de Paffirmer. Existe-t-il des cas semblables,
et, le fait supposé, est-ce done une opération d’esprit
bien facile que d’établir la similitude ou la dissem-
blance ? La réflexion secondée par le travail n’y réus-
sit pas toujours, et le défaut de savoir y parvien-
drait & coup sir! La fouz est un symptéme commun
a vingt maladies différentes et qui réclame une foule
de moyens, lesquels varient avec sa nature: ici une
température tiede, la 'eau froide; dans un cas les
¢mollients, dans un autre les toniques. La médecine
distingue, I'ignorance confond, et le malade patit qui
se laisse conseiller par elle. Siles gens consacraient

3
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a leur santé la dixiéme partie du temps.qu’ils appli-
quent a celle des aufres, 'humanité se porterait mieux
et la dignité de la raison y gagnerait.

C’est surtout en matiére de médecine des enfants
que la recette est en honneur; c’est la surtout aussi
qu’elle est dangereuse. Le mal vient vite, en effet, les
agressions sont rapides, les péripéties se précipitent,
et I’occasion y est plus fugitive et plus chauve qu’ail-
leurs. Du temps perdu, c’est quelquefois un enfant
perdu. Il y a péril & retarder la venue du médecin et
folie 4 finir par ou I'on elit di commencer. Montes-
quieu a dit de Paris: «On ne peut mourir ici que su-
bitement: la mort ne saurait autrement exercer son
empire , car il y a dans tous les coins des gens qui
ont des remedes infaillibles contre toutes les maladies
imaginables. » ( Lettres persanes, 1. LVIIL.) De 1714 &
1868, les choses n’ont guére change sous ce rapport,
et elles se passent en province comme & Paris; aujour-
d’hui ressemble & hier, et demain ressemblera &4 au-
jourd’hui. Pauvre médecine ! pauvre humanité !
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QUATRIEME ENTRETIEN

MEDICAMENTS INUTILES, MEDICAMENTS DANGEREUX

Oh il n'y a pas de mal, il ne faut pas
d'emplitre.
(Proverbe frangais.)
Un poison bien manié devient un mé-

dicament ; un meédicament dont on nuse
mal devient un poison.

Je serais tenté de confondre ces deux mots. Un
meédicament inutile devient aisément, en effet, nn
médicament dangereux, et cela de plusieurs facons :
par I'abus qu’on est tenté d’en faire en se fondant sur
sa prétendue innocuité ; parle temps qu’il fait perdre
et qu'on pourrait employer plus utilement; par les
habitudes qu’il crée, et desquelles on ne §écartera
plus désormais sans un certain péril.

Les médicaments dont la médecine incompétente
use et abuse sont de deux sortes: 1° les médica-
ments de précaution; 2° les médicaments réputés de
nécessileé .

Se médicamenter par précaution, c’est-a-dire se
donner une maladie passagére (car 'action d’un médi-
cament n’aboutit pas 4 autre chose), dans le but de se
préserver d’une maladie éventuelle, ¢’est le comble de
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Iabsurdité. I1 fut un temps ot au moindre mal de
téte on courait chez le sangrador pour se faire saigner
plus ou moins copieusement; ot chaque saison, si ce
n’est chaque mois, avait ses médicaments obligatoires,
icidesdépuratifs,laun vomitif, ailleurs une purgation.
C’était le pendant dépoétisé du calendrier de Flore.
- Dans beaucoup de localités, ces préjugés tiennent en-
core, et ils sont le point de départ d’une médecine i
outrance, dont la médecine vraie est appelée tét ou
tard a reparer les dommages. Sil’on prenait autant de
précautions que I'on prend de médicaments, la santé y
trouverait un singulier profit; mais un purgatif s’ac-
cepte plus aisément qu’une privation, et les régimes
de précaution apportent avec eux quelque chose d’aus-
~ tere et de pénible qui fait qu’on les élude volontiers.
Quant aux remédes de nécessité, il ne faut en ad-
mettre que quand la nécessité en est non pas supposée,
mais démontrée; or par qui peut-elle I’étre, si ce n’est
par les médecins ? Ils se trompent sans doute, eux
aussi; mais de quel c6té sont les chances de tomber
Juste, du coté de ceux qui ne savent pasou du coté de
ceux qui ont appris? C’est triste vraiment de voir
la raison donner dans des embiiches aussi gros-
siéres; mais c’est plus déplorable encore de lavoir 8’y
complaire et ne pas chercher 4 en sortir. Elle ne
trouve pas de pierres d’achoppement plus nombreuses
que quand elle se heurte aux choses de la santé, et, si
J’avais & écrire histoire de ses défaillances, je ne
voudrais pas en chercher les matériaux ailleurs.
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On croit volontiers que les médicaments pris en
dehors de tout état maladif constituent une sorte de
fonds de réserve pour la sante. Il y a quelques jours,
un enfant de huit ans me demandait un médicament
qu'il voyait prendre & 'un de ses fréres et dont I'as-
pect 'alléchait fort. « Vous n’en avez pas besoin, lui
«dis-je, vous n’étes pas malade.» — « Donnez-le-moi,
je me porterai encore mieux», répliqua enfant. Que
‘de gens a barbe grise qui raisonnent de la sorte ! J'ai
connu des familles o l'on se rafraichissaif et o 'on
se dépurail a jour fixe; d’autres o, a certaines époques
réglées par avance, on prenait en commun de la tanai-
sie, du vin d’absinthe ou du semen-contra. Nous ririons
de telles habitudes si nous les voyions chez les Océa-
niens, mais nous avons pour les nétres une indulgence
intéressée.

Il faut bien le reconnaitre, du reste, la plupart des
préjugeés de la médecine domestique ne sont que des
épaves d’erreurs ou de routines qui y ont été dé-
posées par la médecine des siécles passés. On ne lui
a pas pris ce qu'elle avait de bon, mais on a conservé
avec une opiniatreté tagquine les plus grossiéres de ses
théories et les moins justifiables de ses pratiques,
pour les retourner contre la médecine actuelle, plus
éclairée et plus sage que lautre, ¢’est incontestable.
Ces anachronismes de deux ou trois siécles se révélent
par une langue disparue, empruntée aux plus mau-
vaises inspirations d’un humorisme execlusif. Tous les
jours nous avons a batailler contre ce consultant
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d’outre-tombe, qui nous somme de I'aider 4 ramener
des humeurs en rupture de ban, 4 calmer une irpi-
tation voyageuse, & désobstruer des organes, a com-
battre I'dereté du sang. Il nous parle une langue
morte, nous ne comprenons pas ; et le public nous
donne tort, ¢’est dans I’ordre.

Entre tous ces moyens, chers i la crédulité popu~
laire, il en est quelques-uns autour desquels viennent
se rallier les pratiques les plus répandues. Les rafrai-
chissants, les dépuratifs, les antilaiteux et les vor-
mifuges, font la base de la médecine domestique, le
desespoir des médecins et la fortune des charlatans.
Ce que 'on consomme & tort et & travers de jus
d’herbe, de sirop de Portal, de canne de Provence et
de remédes contre les vers, est Inimaginable autant
quaffligeant. On ne rafraichit pas grand’chose, on ne
dépure rien; on lutte par un pur proceés de tendance
contre les migrations d’un lait qui ne songe pas a se
déplacer, on tue des vers hypothétiques ; mais la rou-
tine est satisfaite, et non moins qu'elle les marchands
d’orviétan,

Je comprends, & la rigueur, que les méres igno-
rantes se laissent prendre & ces amorces ; elles
tremblent, elles ne savent pas; elles vont a la caléche
de empirique comme les alouettes au miroir, et elles
échangent, convaincues davoir fait un bon marché,
le produit d’une journée de travail contre une drogue
jaune ou rouge qui répond a tout, & une contusion
comme a une fluxion de poitrine, & une ophthalmie
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comme aun dérangement d’ estomac. «Le brigand qui
assassine au milieu d’un grand chemin, dit & ce propos
Tissot dans son Awvis au peuple, laisse au moins la
double ressource de se défendre et d'étre secouru;
mais Vempoisonneur qui surprend la confiance du
malade et le tue est cent fois plus dangereux et aussi
punissable. » J'assistais hier a un de ces piéges odieux
tendus, en pleine place publique, & la crédulité par
un charlatanisme impudent, et je me demandais avec
tristesse pourquoi la loi ne protége pas le peuple
contre cette cupide exploitation, en attendant qu'il
puisse, élevé en lumiére et en raison, pourvoir lui-
méme & sa propre défense.

Je tiens beaucoup moins 4 effrayer les méres qu a les:
avertir; mais il faut bien cependant qu’elles sachent
quun médicament ingignifiant ou inutile peut, au debut
des maladies, étre aussi dangereux que le médicament
le plus actif lorsqu’il est employé & contre-temps, et
cela par laraison bien simple qu’il inspire une fausse
séeurité et fait perdre un temps précieux. Or, si le
temps est de I'argent, comme le disent les Américains,
il est aussi de la santé et parfois de la vie, el c’est
folie de le gaspiller dans un sens comme dans Pautre.
Ne dites pas : « Je w'ai rien fait, doneje w'ai pas nui.»
La tisane de violettes ou de pariétaires qui, dans un
cas grave, a fait retarder de deux jours1'appel du mé-
decin, aura été un bel et bon poison auquel n'aura
manqué que le coté dramatique des effets. Le prix du
temps ! on le sent-on moins que quand il s’agit de la
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sante, et ou devrait-on le sentir davantage ! La mé-
decine des simples est celle que font les simples,
dirais-je volontiers, si je ne tenais a éviter un ca-
lembour malséant, mais fort justifiable.

Les empiriques font aux pharmaciens (profession
digne, élevée et consciencieuse, quand elle est bien
exercée ) une concurrence déloyale et qui les écrase;
il faut bien reconnaitre que quelques pharmaciens,
heureusement clairsemés, s’en vengent sur le dos des
médecins et du public, en débitant des médicaments
sans prescription médicale, et en ajoutant la consul-
tation & la drogue. Le reméde contro la toux, les
glaires, les vents, etc., est déhité par cette médecine
interlope qui ne voit ni 'enfant ni la maladie (elle les
verrait que les choses n’en iraient pas mieux), qui
Inspire une périlleuse sécurité et aboutit presque
toujours a un appel tardif du médecin, ¢’est-a-dire a
du temps perdu et & de trop fréquentes catastrophes.
Une profession aussi rapprochée de la profession mé-
dicale, et ayant comme elle deg charges graves de
responsabilité et de conscience, devrait toujours savoir
se tenir en garde contre un pareil abus.

On aura bien de la peine & faire entrer dans Iesprit
des méres les différences qui existent entre un médi-
cament et un reméde. Le médicament est dans le flacon
du pharmacien; le reméde, dans la téte du médecin,
Un médicament n’est ni bon ni mauvais en lui-méme :
1l est bon quand il est appliqué avec opportunité et
mesure, mauvais quand il est mal appliqué ou & contre-
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temps. Il faut done une opération d’esprit pour que le
médicament devienne un remede. Or les pharmaciens,
quelque instruits qu’ils soient, sont inhabiles ala bien
faire, et encore plus qu’eux les gens du monde, grands
débiteurs cependant de recettes miraculeuses et pro-
neurs de remeédes infaillibles. « Ce moyen a gueéri tel
enfant.» C’est 14 la formule sacramentelle de cette
propagande de remédes. Si un moyen absurde a ren-
- contré un succés fortuit, tant pis, mille fois tant pis,
car 'humanité est destinée 4 le payer cher, n’en
doutez pas.

« L’art le plus vil s’apprend, dit encore a ce sujet
Tissot; I'on ne raccommode de vieux morceaux de cuir
que quand on en a fait un apprentissage, et I’on n’en
fera point pour I'art le plus nécessaire, le plus utile, le
plus beau! I’on ne confie une montre pour la raccom-
moder qu'a celui qui a passé bien desannées & étudier
comment elle est faite et quelles sont les causes qui
la font bien aller et qui la dérangent, et I'on confiera
le soin de raccommoder la plus composée, la plus dé-
licate et la plus préciense des machines, 4 des gens
qui n'ont pas la plus petite notion de sa strueture,
des causes de son mouvement et des instruments qui
peuvent le rétablir ! » Hélas! ouli.

A coté du reméde de la place publique ou du com-~
mérage, il y a aussi celui de I'annonce pompeuse des
Journaux, et qui fait encore plus de dupes quel’autre.
Le specifique infaillible qui 8’y étale entre le reméde
de Vatrin pour les chiens et une pommade régénéra-
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trice de la chevelure a pour la crédulité d'irrésis-
tibles séductions. Je dirai aux méres que, si c’est
folie de courir pour elles & ces drogues, qui ont leur
argent pour ohjectif, ¢’est crime de faire passer leurs
enfants par ces épreuves ou insignifiantes ou dange-
reuses. Elles disposent d'un bien qui ne leur appar-
tient pas et jouent 4 la santé comme d’autres jouent
a la bourse, avec les capitaux d’autrui. Bh quoi! le
piége n’est-il pasassez grossier, et un avertissement
n’est-il pas déja une sorte d’humiliation ?

Les remédes faciles ont un autre danger : on en
abuse et on médicamente & tout propos. Jai connu
de ces enfants drogués & tout bout de champ; ils vi-
vaient entre un vomitif et un purgatif, un dépuratif
et un vermifuge, et tout cela & batons rompus, i
fils brouillés, suivant I'inspiration du moment ou Ioc-
currence du conseil. C'est pitié de voir les enfants,
auxquels convient surtoutle regime, étre ainsi instru-
mentés, sans raison ni mesure; que peuvent devenir
leur santé et leur développement au milieu de ces
brutalités empiriques ?

Peu de médicaments, mais des médicaments oppor-
tuns, justifiés par la nécessité et maniés par le mé-
decin ; en dehors de cela, il n'y a que des casse-cou
et des périls, que les méres ne I'oublient pas.

Mais, & coté des remédes inutiles, absurdes ou in-
.signifiants, il y a aussi les remédes dangereux, ceux
qui provoquent des accidents immédiats, et il n’est
pas hors de propos de les signaler, ne fiit-ce que pour
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arréter la manie quon a dans les familles de faire de
la médecine. :

Je citerai d’abord l'opium et les médicaments qui
en renferment. I extréme impressionnabilité des en-
fants & cetfe substance est un fait de notoriété mé-
dicale; elle est d’autant plus grande qu’ils sont plus
Jeunes ; aussi convient-il foujours de laisser aux mé-
decins le soin de le prescrire. Une goutte seule de
laudanum a pu quelquefois déterminer la mort chez
des enfants au sein. Tl ne faut pasnon plus prodiguer
ce dernier médicament en applications extérieures; il
pénétre aisément par lapeau, surtout chez les enfants,
et peut amener des accidents mortels ou du moins un
narcotisme inutile. Le sirop diacode ou sirop de pavots
blancs produit les mémes effets, et la facilité avec
laquelle on se le procure a son péril trés-réel.

Je ne parle pas de cette pratique meurtriere trés-
répandue en Angleterre dans les classes pauvres,
qul a pris aussi racine dans quelques-uns de nos dé-
partements méridionaux, et qui consiste & donner aux
enfants au berceau des préparations opiacées pour
apaiser leurs cris. Ce qu'il advient de ces thériakis
au maillot, quand ils ne sont pas directement empoi-
sonnés, on le pressent.

Les lavements de pavot sont dangereux au premier
chef, surtout chez les enfants, et les méres doivent
renoncer a cette pratique. J’ai vu des accidents trés-
graves de narcotisme se produire chez un adulte & la
suite de ce moyen; ils sont encore bien plus communs
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et bien plus dangereux chez les enfants. Les tétes de
pavot ont, en effet, une grosseur variable ; on les ré-
colte a des époques différentes de leur v egetd,tmn elles
contiennent plus ou moing de morphine, ete. L’impres-
sionnabilité extréme des enfants ne permet pas deleur
faire courir des hasards de cette nature. Le landanum
doitremplacer le pavot dans leslavements; ils doivent
étre prescrits et formulés par les médecins.

Les poudres, les onguents, les pommades, les eaux &
formules secrétes, débités par les charlatans, peuvent,
@ un moment donné, produire des accidents graves
ou méme des empoisonnements mortels. Buchan
a cite le fait d’'une fille qui, ayanl pris comme ver-
mifuge une poudre secréte achetée 4 un empirique,
mourut empoisonnée le méme jour. Les annales de
la science fourmillent d’exemples d’'empoisonnements
produits par des substances dangereuses employées a
intérieur et inspirant par cela méme une trés- fausse
securité. Cest tantot le datura, tantét la belladone,
le tabac, la cigué; 14 une pommade reputée inoffensive
et contenant de I’arsenic; 14 un sirop dépuratif végétal
renfermant: du mercure, ete.: dix pages ne suffiraient
pas pour l'énumération des accidents produits par
cette médecine empirique, et encore la plupart échap-
pent-ils a I'observation. L’indulgence déja signalée
que I'on professe pour les insuceés des charlatans, et
la sévérité avee laquelle on nous impute nos revers,
font un pont d'or aux premiers. Bt cela se congoit :
il en cotte moins d’établir quun autre s’est trompé
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que de confesser qu’on a été dupe. Quand done sera-
t-on assez sage et assez instruit pour défendre sa
santé contre des piéges aussi grossiers?

Je laisse les meéres tirer une conclusion de tout ce
qui précéde, ou je la leur préparerai volontiers en les
renvoyant al’épigraphe de ce livre, et qui en résume
toute la pensée: «La mére doit étre 'auxiliaire et I'in-
» terpréte intelligente du médecin . ¢est folie et peéril
» quand elle cherche & se substituer a lui.» On pourrait
lui appliquer aussi ce mot adressé par un grand mé-
decin & la chimie : « Egregia medicine, ancilla non
» autem pejor domina.» Que les méres se fassent tra-
duire cette phrase par I'ainé de leurs lycéens. Elle
cache, sous une forme un peun irrévérentieuse, une
salutaire vérité.




CINQUIEME ENTRETIEN

LES QUATRE COLONNES DE LA MEDECINE MATERNELLE

On ne détrnit pas aisément
Le préjugé ni 'habitude.
(LEBRUN )

Chacun & son métier doit toujours s’attacher,
(LA FONTAINE.)

Les glaires, les vents, les vers, les humeurs. ... ..

Que de routine condensée dans ces quatre mots, que
de pretextes a médicaments inutiles, que d’entraves 2
une médecine rationnelle ! Ce sont les quatre points
cardinaux de la médecine domestique, et il est bien
rare que 'inquiétude maternelle ne soit pas tournée
comme une girouette vers I'un d’eux, quand elle n’os-
cille pas incessamment de 1'un & 'autre. Montesquieu
a dit: « Celui qui sait tout abrége tout »; celui qui ne
sait rien des choses complexes ne s'entend pas mal
non plus & les simplifier, avec cette légére différence
seulement que sa simplification estignorante et tourne
le dos au bon sens.

Les médecins anciens ont déchainé ces quatre élé-
ments, qui ne sont pas sur le point de rentrer dans
leurs cavernes. Ils vont inspirant la médecine domes-
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tique et régentant la médecine scientifique, soufflant
le froid et le chaud dans la confiance qu’on nous
accorde, et exigeant maintes fois des esprits les plus
superbes des capitulations dont ils sont tentés d'étre
bien honteux. Voyons un peu ce que ces étiquettes
renferment.

 La doctrine des glaires florissait jadis parml les
médecins ; les croyances populaires lui ont donné abri
parce quelle était absurde, et elles y ftiennent sans
trop savoir pourquoi.

Un enfant qui a des glaires est tout simplement un
enfant qui, accidentellement ou par une habitude
des muqueuses, des bronches ou de I'estomac, sécréte
une assez grande quantité de mucosités filantes, de
phlegmes, de pituite, comme on le dit encore dans une
langue empruntée & lamédecine des siccles passes. La
premiére période du rhume de cerveau offre le type de
ces glaires ; on les retrouve également dans quelques
bronchites, dans des maladies de ’estomac, et elles
accusent leur abondance par des troubles respiratoires
ou digestifs, que tous les médecins connaissent & mer-
veille et dont ils ne manquent pas de tenir compte.
Ces mucosités, sécrétées en trop grande abondance
A la surface de la muqueuse qui tapisse les tuyaux
aériens, ont des inconvénients sérieux, et I'asphyxie
peut méme en étre la conséquence. Certaines digpo-
sitions constitutionnelles prédisposent & la séerétion
des glaires; les enfants mous, & chairs décolorées,
présentant les attributs du lymphatisme ou de la scro-
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fule, disposés aux maladies du cuir chevelu, des
oreilles ou des yeux, sont ceux chez lesquels se pro-
duit cette disposition glaireuse, pour parler le langage
d’'une médecine disparue. Il y a un compte particulier
a en tenir dans les soins médicamenteux on hygié-
niques que réclament les enfants. Voila ce quil y a
de vrai et de médical dans cette doctrine des glaires,,
si fort en honneur parmi les méres, et qui fait con-
sommer chaque année des tonneaux d'élixir tonique
antiglaireux de Guillé ou d’autres drogues analogues.

Ce quil y a de faux ef de dangereux, c'est de con-
sidérer la glaire comme un principe morbifique, se
fixanl sur les muqueuses, les irritant, voyageant
d'une maniére capricieuse, se portant d’un point &
Pautre de I'économie, présentant des altérations ima-
ginaires, et d’opposer a ce principe qui n’existe pas
des antiglaireuz qui n’existent pas davantage. Cest
de la pure imagination et de I'imagination dange-
reuse, puisqu’'on perd du temps 4 donner des anti-
glaireux. Il vaudrait mieux aller tout d’abord chercher-
le médecin. Cela est d’autant plus prudent que cer-
tains catarrhes suffocants chez les enfants trés-jeunes,
et se manifestant sous I'influence de la dentition, sont
pris pour des glaires et traités par des médicaments in-
signifiants. La plupart des antiglaireux contiennent
des substances purgatives. Les petits malades, ne sa-
chant pas cracher, avalent les mucosités qui leur
sortent de la poitrine, et onles retrouve dans les selles.
I’antiglaireux a vaincu! Je ne nie pas qu’il &’y ait in-
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térét a débarrasser le tute digestif de ces mucosités,
mais il y a autre chose de plus pressant a faire, et cet
autre chose n’est pas de la compétence maternelle.

Les médecins des siécles passés ont déchainé les
venls, et nous recueillons les tracasseries. L’ opinion
vulzaire, reflet fidéle de la leur, fait voyager les vents
d'un point & I'autre de 1'économie, sans tenir compte
des facilités ou des impossibilités anatomiques, et il
suffit qu’une douleur se manifeste dans un point quel-
confue, chez un sujet dont I’estomac est distendu par
desgaz, pour qu’il 'attribue aune émigration de ceux-
ci; la doctrine des vents arrétés entre peau et chair est
en grande faveur, et qui I'attaque sent I’hérésie. Et de
la cette multiplicité de moyens antiventeux qui se dé-
bitent dans les caléches des charlatans, ou dont la for-
mule dssintéressée se colporte de bouche en bouche.
Cette disposition aux vents ou flatuosités du tube dj
gestif est particuliére & quelques personnes ; elle crée
pour elles une incommodité qui n’est pas exempte de
perils, et elles sont obligées, pour ne pas vivre en trop
mauvaise intelligence avec elle, de s’astreindre & des
précautions dont 'expérience leur a enseigne ['utilité
et d-adopter un régime spécial. Mais il n'y ala rien
d'imaginaire; il s’agit d’une disposition naturelle,
parfois héréditaire, ou bien d'un état habituelle- .
ment laborieux des digestions.

Mais on ne I'entend pas ainsi dans le monde des
meres: les vents ne sont plus effet, mais cause, et une
bonue partie des maladies des Jeunes enfants leur

4
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est attribuée. Y a-t-il lieu de s’en étonner quand nous
voyons, en 1803, I'auteur de la Médecine maternelle,
A]ph Leroy, esprit d’ailleurs médiocrementjudicieux,
s'exprimer dansles termes suivants : « Chez les enfants,
les vents traversent le réseau ouvert de leur é economie,
On les a vus quelquefois se porter an cerveau et pro-
duire des convulsions, surtout lorsqu’ il Yy avait con-
stipation opiniafre ; c¢’est surtout chez les enfants ren-
fermés dans les maillots quarrivent ces accidents
funestes » ? (2° édit., p. 84.)

Ainsi parlent encore maintenant les nourrices et les
méres. S’il ne s'agissait que d’une doctrine erronée,
cela ne tirerait pas a conséquence et se perdrait dans
le nombre ; mais c’est plus sérieux que cela. Des acci-
dents graves, méme des convulsions, se produisent.
On les attribue aux vents; quelques gaz accumulés
dans l'intestin et faisant irruption viennent toujours
complaisamment étayer cette théorie, et, sur la foi de
cette erreur, on administre d’'inoffensifs, mais inutiles
antiventeux. On poursuit V’ombre de la maladie, et
celle-ci, mal soignée, s’aggrave et arrive quelquefois
a un point on il n’y a plus rien & faire. Le dévelop-
pement des venls dans le tube digestif est toujours la
conséquence d’une autre maladie, qu'il faut reconncitre.
Sauf le ballonnement du ventre et la géne de la respi-
ration qui peut en résulter, tous les dangers allribués
aux gaz el a leur migration sont purement imaginaires.
Il est plus facile de donner un antiventeuz que de
remonter par I’analyse & la cause qui produit un état

SHE—
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habituel de flatulence, mais c¢’est aussi moins efficace.
(’est office de routine dans le premier cas, et de méde-
cine parfois difficile dansle second. Les vents peuvent
«done aller rejoindre les glaires.

La croyance al'omnipotence des vers dans les ma-
ladies chez les enfants n’est pas moins enracinée,
mais elle s'appuie sur des raisons plus spécieuses et
demande a étre examinée de plus prés. Que les enfants
soient, & partir du sevrage, singuliérement disposés &
étre hantés par ces parasites; que ceux-ci puissent,
par des raisons dont la médecine ne perce pas toujours
le secret, ici ne manifester leur présence par aucun
trouble sérieux, la devenir le point de départ des
accidents les plus graves; qu'il y ait un intérét réel,
d'une part, asurveiller I'alimentation des enfants pour
prevenir autant que possible la production des vers
et, d'une autre part, 4 les en débarrasser aussitot
quon le peut, ce sontla autant de points incontes-
tables et incontestés. Mais ou la vérité passe, I'exa-
geération demeure, ct cette exagération, & laguelle
toutes les méres, méme les plus sages, sont singulié-
rement inclinces, consiste & ne voir partout que des
vers et des maladies vermineuses: la fiévre s’allume,
les vers; des convulsions éclatent, les vers; ’enfant
maigrit, les vers: il est agité pendant son sommeil ,
les vers. Puis‘vient, comme conséquence logique, la
série des vermifuges; on commence par la mousse de
Corse et on finit par la santonine. Si Penfant rend
des vers, on triomphe ; §’il n’én rend pas, on n’est pas
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vaineu. L’'amour-propre maternel a, cn cffet, inventé:
la théorie commode de I digestion des vers. Ils ne-
sont pas expulsés, mais digérés ; ils ont été réduifs 4.
Pimpuissance; le résultut est le méme et 1a docirine:

est glorifi¢e. On ne saurait disconvenie que c'est
ingénieux.

Je connais des familles dans lesquelles les enfants:
subissent périodiquement, et pendant trois jours (ce
chiffre fatidique fait bien ), I'épreuve en commun d’un
vermifuge , ce languin d’un nouveau genre. Quand
ils ne sont que peu ou point malades, les vermifuges
ordinaires étant empruntés a la clusse des purga-
tifs ou des toniques amers, ils ne peuvent véritable-
ment en cprouver aucun dommage, et il faudrait
étre singuliérement guindé sur les échasses d’une
medecine jalouse de ses priviléges pour condamner
une pareille pratique; elie est simplement inutile
neuf fois sur dix, et voila tout; mais clle devient
dangereuse dans deux cas: lorsque, au lieu de se
servir de mousse de Corse, d'huile de ricin ou de
Semen-contra, qui ont an moins le mérite d'étre inof-
fensifs, on emploie des vermifuges composés, dont on
ne connait ni la composition ni les effets, qui coiitent
souvent plus cher qu’il ne faut, et font moins de mal
aux vers qu'a leur support; en second lieu, quand
les méres, voyant leurs enfants en proie a des acci-
dents assez graves, les considérent, avec ou sans ver-
dict confirmatif d’un cénacle de matrones, comme dus
a des vers, agissent en conséquence, et se dispensent

..-F-ﬂ--\-l-ll-h-du-u--l— —
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d’appeler & temps le médecin. Le danger est réel,
surtout quand il s’agit des convulsions; il est pos-
sible que les vers en soient la cause, mais 1l est
plus probable encore qu’ils n’y sont pour rien, et, en
tout cas, la distinetion n’est pas si facile qu’un mé-
decin soit de trop dans la consultation.

J’ai, enfin, 4 toucher & une derniére idole populaire :
je veux parler de la-doctrine des huwmeurs. Le public
des méres y tient singuliérement, et je ne sais trop
comment elles vont prendre ce que j'al aleur en dire.
La bile en mouwvement, le sang acre et échauffe, le lait
répandu, I humeur darlreuse, ete., jouissent parmi
elles d'une faveur bien établie; ce sont leur quatre
éléments. Elles les évoquent, les font voyager, les
transportent d'un organe &4 un autre, et leur adressent
une foule de médicaments destinés & pourchasser de
haute lutte ces humeurs peccantes qu’on ne voit pas,
mais qui w’en sonl que plus perfides.

En 1818, un medecin d’une rare sagacité, Fournier,
écrivait ce qui suit surla doectrine des humeurs:
« Naguére encore, chaque livre qui paraissait sur la
médecine était infecté de ces spéculations vagues ou
les humeurs sont, pour ainsi dire, personnifices et
conspirent pour développer & ’envi toutes les ma-
ladies sans exception, Iei, c’est la bile qui se putréfie,
qui produit les fievres putrides et méme les inflamma-
tions; la, c’est la lymphe qui s’épaissit, ou bien qui
contracte une acreté délétére ; le sang s’appauvrit, se
dissout, s'échauffe, se putréfie. Un sujet éprouve-t-il
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quelque éruption cutanée, on n’hésite point a attribuer
¢e phénomene & un acre caché dans Ia masse du sang,
ou plus vaguement encore dans 12 masse des humeurs.
La gale méme, qui reconnait pour cause la présence
d’un insecte, était le produit d’une acrimonie, de la
combustion dela bile, de 1’état salin du phlegme. Toute
femme qui avait été mére avait un lait répandu dés
qu'elle éprouvait le plus léger dérangement dans sa
santé. Chacun sait quel role important ont joué en mé-
decine les métastases laiteuses (déplacements du lait).
Si une accouchée éprouvait quelque affection fébrile,,
accompagnee de ce phénoméne si prompt a se déve-
lopper dans.son état, le délire, a coup sir c’était le
lait qui se portait au cervean ; slquelque mal se faisait
sentir a la région abdominale, on voyait déja le lait
s’y diriger. .. .. Les routiniers avaient toujours a
leurs ordres un virus, une humeur, un dere cachés,
mais préts a se développer au hesoin. . .. »

La médecine maternelle retarde toujours de quel-
ques siécles sur la médecine scientifique, et c’est 14
une des sourcesles plus ficheuses desembarras et des
tracasseries qu’elle lui crée ; elle croit encore com me
le public de Sganarelle, «aux humeurs amassées dans
le ventricule de’omoplate et & I'dcreté de celles engen-
drées dans la concavité du diaphragme» ; mais elle n’a
pas I'excuse du mari de Martine, qui faisaitde la mé-
decine malgré lui. Elle en fait parce qu’elle le veut
bien, et, qui pis est, elle la croit bonne. Cost si simple
et si séduisant; on décréte qu’une humeur est al-
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térée, on suit sa piste, on la trouve, et on lul ouvre
la porte par un dépuratif ou par un évacuant. On se
demande en réalité, aprés cela, pourquoi les médecins
usent leur vie au travail.

Plus un préjugé a duré, plus il est solide; le gland
est devenu chéne, et il se passera du temps avant que
les idées tenaces dont nous venons de parler soient
* déracinées des croyances populaires. Leur grossiéreté
leur donne une fausse évidence, et les arguments par
lesquels ont pourrait les combattre, étant purement
scientifiques, sont hors de mise. C’est décourageant,
et cependant tout cela grouille, pénétre, pullule et
se traduit par un temps perdu et des médicaments
inutiles, sans compter I'humiliation de Desprit qui
vient par surcroit. Le premier devoir d’une meére est
d’allaiter 'son enfant; le second, d’oublier ce qu’elle
eroit savoir en médecine. Qu'elle abjure ses idées
sur les glaires, les vents, les vers et les humeurs : il
lui en restera encore assez pour embarrasser 'action
du medecin au préjudice de la santé de ses enfants.




SIXIEME ENTRETIEN

LA PHARMACIE DOMESTIQUE

Rien de trop,
(CHILOX,)

Dans le doute, absliens-toi,

Je ne laisserai pas beaucoup de médicamenis entre
les mains des meres, et pour cause; mais encore est-il
nécessaire qu'elles aient & leur disposition quelques
substances usuelles, sauf 4 ne les employer que d’ur-
gence ou sur prescription médicale,

Il est déraisonnable, en effet, de se laisser prendre
au dépourvu par une indisposition subite ou up acci-
dent, et defaire courir chez un pharmacien au miljey
de la nuit (son somineil, & lui aussi, est respectable)
pour avoir une once de sirop d’ipéca ou un grain
d’émétique. Cela se pratique ainsi cependant d’une
maniére trés-générale. De ceite facon, on perd du
temps, on dissémine ses serviteurs dans un moment
d’émoi on ’on a besoin d’eux, et, quand on vit i la
campagne, un peu loin de tout secours, on s'expose &
ne voir arriver les médicaments que quand on n’en a
plus besoin.
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La pharmacie domegtique, telle que je la comprends
(et telle que je dois la comprendre pour rester fidele
a l'idée fondamentale de ce livre, qui est d'éloigner
les méres de leur tendance & faire de la médecine),
sera donc peu compliquée. Elle devra contenir les
substances suivantes:

1° Du sirop d’ipéca en deux flacons de 60 grammes
chacun, et qu’on fait remplir successivement au fur
et & mesure que leur contenu est employé;

2° Cinq paquets de 40 centigrammes de poudre
d'ipéca, renfermés dans un flacon bien see, bouché a
I'émeri;

3° Quatre paquets de 5 centigrammes d’émétique,
conserves dans les memes conditions;

4° Deux flacons, de 60 grammes chacun, de sirop de
chicorée compose (s'il y a de trés-jeunes enfants dans
la famille); ;

5° Quatre paquets de 15 grammes de sel de Seignette
renfermeés dans un flacon ;

6° Dix paquets de 25 centigrammes de rhubarbe de
Chine ;

7° Dix grammes de laudanum de Sydenham ;

8° Soixante grammes d'ammoniaque liquide & 23°,
dans un flacon bouché alémeri;

9> Un flacon contenant 60 grammes d’huile de ricin ;

10° Un flacon d’éther;

11o Un flacon contenant 30 grammes de solutior de
perchlorure de fer a 30° (pour arréter les hémorrha-
gies de sangsues);
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12° Une boite de papier-sinapisme ;

13° Un roulean de diachylum renfermé dans un étuj
de carton ;

14° Une piéce d’emplatre vésicatoire anglais, con-
servé de la méme maniére ;

15° De Pamadou et quelques piéces de taffetas d’An-
gleterre, ou mieux de baudruche gommée ;

16° Des poudres absorbantes, telles (ue : poudres.
de vieux hois, de riz, ’amidon ;

17° Un flacon de sels d’Angleterre ;

18> Des substances destinées & la, préparation des
tisanes usuelles (orge mondé, tilleul, feuilles d’oran-
ger, violettes, camomille, efc.) dans des sachets im-
permeéables,

Je n’ai pas compris dans cette énumération I'inévi-
table fiole d’arnica, au risque de scandaliser les meres,
et surtout les méres anglaises, si tant est que ce livre
passe la Manche. Cette omission n’est pas involon-
taire, et j’ai eu deux raisons pour m’en rendre cou-
pable. D’abord, je ne suis pas convaincu que cette
panacée des chutes, comme on Pappelle, ait les vertus
mirifiques qu’on lui prete, et j'incline volontiers &
penser que, déposé sur des contusions ou des bosses
sanguines, ce médicament agit plutét comme aleool
que comme arnica, et peut étre remplacé par le vul-
gaire alcool camphré ; en second lieu, j’estime qu'il y
a danger ase complaire dans une séeurité absolue parce
qu’on a administré i un enfant, qui vient de faire une
chute un peu forte, quelques gouttes d’arnica & I'in-
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térieur. Qu’on lui donne de I'arnica ou qu’on ne lui en
donne pas, il y a lieu & intervention médicale, du mo-
ment ot les accidents immédiaty d’une chute dépas-
sent une certaine mesure. Les fortes commotions céré-
brales exigent d’autres soins et des soins plus actifs.
- On a du remarquer que les pates et les sirops ne
ficurent pas dans cet approvisionnement domestique ;
outre que les derniers sont d’une conservation diffi-
cile, leur efficacité est habituellement équivoque, et
leur résultat le plus certain est I'impoét qu’ils pré-
lévent sur la bourse. Les sirops véritablement actifs,
¢’est-a-dire les sirops médicamenteux, sont preserits
et administrés par les soins du médecin, et il n’en est.
pas question ici. Je veux parler seulement de ces
sirops pronés contre la toux, et dont les formules fan-
taisistes ou intéressées se multiplient tous les jours.
Ces sirops cotutent fort cher; ils empatent la bouche,
emoussent 'appétit, font perdre du temps et n’abou-~
tissent & rien.

Il serait utile que les substances que nous venons
d’énumérer fussent renfermées dans des flacons bou-
chés 4 I'émeri et & étiquettes vitrifiées. On pourrait
en constituer de petites pharmacies portatives fermant
a clef; les médicaments s’y conserveraient bien, et on
préviendrait ainsi les accidents que pourraient en-
trainer quelques-unes de ces substances, si elles étaient,
comme cela se pratique habituellement, rangées con-
fusément sur des étagéres accessibles 4 tous, aux en-
fants comme aux domestiques.
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Chaque famille intelligente devrait avoir une de ces
pharmacies portatives, dont 1a vente serait, d'ailleurs,
le monopole exclusif des pharmaciens, qui ne pour-
raient les débiter que sur un bon de medecin, et qui
Inscriraient sur un registre disposé & cet effet une liste
indicative des personnes auxquelles ils en auraient
vendu et des médecins qui auraient signé le_bon de
délivrance. De cette maniere, tout inconvénient dis-
paraitrait, et on n’aurait plus a constater tous les
Jjours les conséquences regrettables de soins tardifs.

Il importe, au reste, de remarquer que ceite pro-
position ne fait que régulariser et rendre 4 la fois plus
inoffensif et pPlus efficace ce qui se fait habituellement.
Le médecin se préte volontiers a ces approvisionne-
ments de médicaments, dont quelques-uns sont actifs
et se comptent par gouttes, et il n’est pas de maisons
dans lesquelles, si on voulait se livrer 4 une enquéte
minutieuse, on ne trouvat ¢a et 1a des flacons plus ou
moins bien bouchés, souvent dépouillés de leur éti-
quette, contenant parfois des substances dangereuses
par leur nature ou bien par la confiance quon leur ac-
corde, quoiqu’elles soient altérées.

Les médicaments ne souffrent pas de médiocrité ;
quand ils ne sont pas tres-bons, ils sont détestables,
et nous nous en apercevons tous les jours dans les
familles. Les huiles sont rances, les poudres sont hu-
mides, quelquefois moisies; les substances aroma-
liques ont perdu toute odeur, le diachylum est écaillé
et n'a plus de force adhésive; en un mot, on ne sait
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plus sur quoi compter. Il y a plus, certains médica-
ments mal conservés ou vieillis peavent devenir dan-
gefeux. Je citerai, par exemple, le laudanum ordi-
naire. S'il est conserve dans une fiole débouchée, non-
seulement il se décolore ( ce qui n’est qu’un médiocre
inconvénient ), mais il s’évapore; ses principes narco-
tiques se concentrent, il devient plus actif, et ’on
comprend l'inconvénient qui peut en résulter pour les
enfants, chez lesquels ce meédicament se donne quel-
quefois 4 la dose d’'une goutte ou méme d’une demi-
goulte.

Le seul argument sérieux que I’on pourrait opposer
4 cette idée serait la crainte de voir la mére se sub-
stituer au meédecin et croire qu’elle atoute la médecine
dans cette boite, comme Paracelse avait toute la mé-
decine dans la pomme de sa canne. Mais il tombe
devent cette considération que je n’ajoute rien aux
ressources pharmaceutiques dont elle dispose ou dont
elle peut disposer & un moment donné. J'ajouterai que
J'aurais singuliérement échoné dans mon entreprise
8i je n'avais inspiré aux méres, par tout ce que j’ai dit
Jus|ici, le sentiment de leur inaptitude & faire de la
médecine, de la difficulté que nous avons déja, nous
auires médecins, a en faire de passable, et de lalourde
charge de responsabilité qu’elles assumeraient en em-
piétant sur un terrain qui n’est pas le leur. Je n’ai pas,
d"ailleurs, fini mes avertissements sur ce point.

Jai parlé pharmacie portative, et ma pensée se heurte
a la plus portative de toutes, a la pharmacie homaeo-
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patique. Petites boites, petits tubes, petits globules,
petite séeurité. Je n’aj Pas a instruire ici le proces
scientifique de cette doctrine, qui §est imposée par
Pétrangeté et qui ne tient debout que par la hizar-
rerie de ses pratiques et’attrait singulierde I esprit hu-
humain pour I'absurde. Je diraj simplement aux méres :
«Prenez-y garde : ou bien les doses de globules 4 sub-
stances actives, arsenicum album ou aconilum, sont les
doses massives ef grossiéres de la médecine de tout
le monde, et alors vous courez Je risque de nuire; ou
elles sont réellement homeeopathiques, et vous courez
un autre risque non moins perilleux, celui de ne #ien
faire.» Non, il en est des médicaments comme de la
prudence et du bon sens, leur efficacite n'est pas en
raison inverse de leurs doses. Or la prudence exige
qu'en présence de deux doctrines, dont 1’une, nova-
trice, a pris le contre-pied de la raison et ne s’est fait
encore qu’un nombre infime d’adeptes scientifiques ;
Lautre, éprouvée par le temps et consacrée par la
masse imposante des opinions, on suive plus volon-
tiers la voie ordinaire, celle de tout le monde, celle du
Sehs commun. La complexion intellectuelle des
femmes les rend, dit-on, plus accessibles aux entraine-
ments des systémes enveloppés d’étrangeté et frottés
d’illuminisme ; ¢’est pure calomnie assurément. Elles
doivent avoir & ceeur de le prouver, et je n’insiste pas
sur la nécessité pour elles de fermer soligneusement
leurs oreilles aux promesses convaincues ou intéres-
sces de la médecine homeeopathique. Je ferai ressor-
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tir seulement cette bizarre inconséquence des gens

qui mélent en un salmigondis éirange 'homeeopathie

et l'allopathie, et cette plus bizarre inconséquence

de certains meédecins homeeopathes, qui offrent au
' choix dumalade I'une ou ’autre de ces deux méthodes
| de traitement. On est de Genéve ou de Rome, et il
m’est difficile de trouver dans cette conciliation la.
preuve d'une foi bien robuste. C’est de la conviction
a un état suspect de dilution........ Mais je glisse
sur cette pente et juge prudent de m’arréter.




SEPTIEME ENTRETIEN

INDISPOSITION ET MALADIE

Nous ne eroyons le mal que quand il est venu.
(La Foniaine )

Quand les chevaux sont échappés, on
répare 1'écurie,
(Prov. allemand.)

I1 est certainement des indispositions a propos des-
quelles il serait puéril de faire intervenir le médecin,
mais elles ne sont pas aussi fréquentes qu’on le croit
ordinairement, et il vaut toujours mieux invoquer son
office & tort que de retarder sa venue quand elle est
utile. En agissant ainsi, on a le double avantage de
ne pas perdre de temps et de fournir au médecin le
moyen d’observer la maladie dés le début, ce qui est
d’'une grande importance pour qu’il soit bien ren-
gseigné sur sa nature et sur la direction & donner au
traitement. |

La distinction de Vindisposition et de la maladie est
sans doute délicate ; mais elle n’est pas toujours au-
dessus de la compétence maternelle, quand celle-ci,
sage autant qu’éclairée, connait bien les limites de ce
qu’elle peut et de ce qu’clle doit faire, et a la ferme
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résolution de capituler au premier doute. Il ¥y a cer-
tains caractéres qui permettent, dans un bon nombre
de cas, de reconnaitre si I’on a affaire & une indispo-
sition ou a une maladie, et 1l ne sera pas inutile de
les résumer ici.

1° Rapidité du début. — Les indispositions n’ont pas
ordinairement de signes précurseurs, de méme qu’elles
n'ont pas de convalescence ; simples accidents de la
santé, elles n'y tracent qu'une impression passageére.
Les maladies sérieuses, au contraire, sont générale-
ment précédées de plusieurs jours de malaise : les
enfants sont moins disposés & jouer; ils ont une mo-
rosité insolite; leur caractére devient plus ou moins
difficile et irritable; ils recherchent volontiersle repos;
leur appétit est surexcité ou amoindri; ils dorment mal,
d'un sommeil interrompu, traversé par des révasseries:
on constate chez eux des soubresauts ou des tressaille-
ments; le visage est plus ou moins abattu; le teint est
pale; les yeux sont cernés; il y a de Pamaigrissement.
Quand ces signes existent, réunis ou séparés, et avec
une certaine persistance, il faut craindre P'imminence
d’une maladie sérieuse.

<" Amaigrissement. — Les enfants maigrissent et
reprennent avec une extréme rapidité; I’état de 1’em-
bonpoint a donc chez eux une signification trés-réelle ;
mais ce signe si important est d’ordinaire trés-mal
interrogé. On s’en tient 4 des approximations gros-
siéres, fournies par un examen superficiel, et on ne
fait jamais, ou presque jamais, intervenir la balance,

J
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qui cependant trahit si bien les moindres fluctuations
de I'embonpoint, |

J'insisterai bientot sur Pavantage qu’il y aurait a
peser les enfants tous les mois an moins, et méme
intervalles plus rapproch®s, quand leur santé parait
éprouver un déchet appréciable, Jattache 4 cette habi-
tude une importance pratique considérable. Un enfant
bien nourri, que I'on ne surméne pas par le travail ou
I'exercice, doit maintenir son poids ou méme I'aug-
menter; la croissance, en produisant I'élongation de
Pun des diamétres, ne saurait, quand elle n’est pas
maladive, amener une diminution du poids; de sorte
que, quand celle-ci se produit, et avec une certaine
persistance, elle est I'indice assuré d’un état maladif
auquel le médecin doit remédier. _

Lorsqu'un enfant maigrit, on prononce les mots de
vers, de dentilion ou de croissance, et tout est dit. Il ne
faut pas 8’y fier. Les vers, beaucoup moins communs
et dangereux qu’on ne le croit (nous I'avons dit plus
haut), ne sont une cause d’amaigrissement que quand
ils fourmillent en quantité considérable ; alors les
autres symptomes qu’ils produisent sont expressifs, et
d’ailleurs I’enfant en rejette 4 intervalles plus ou moins
rapproches. La dentition, invoquée trop facilement
aussi comme cause occulte d*amaigrissement, ne doit
étre accusée que quand le travail des dents est mani-
feste et qu'il s’accomplit d’une facon un peu tumul-
tueuse et irréguliére ; en dehors de ce cas, cette expli-
cation est purement hypothétique et teés-réellement

o Rl e Wy R S it i
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dangereuse. Elle le devient encore plus quand il existe
une diarrhée habituelle, invariablement rapportée
par les méres 4 la poussée des dents et considérde
par elles comme une crise fa;vnrahle, et qu'on doit mé-
nager. Un enfant qui maigrit beaucoup est habituel-
lement un enfant chez lequel se prépare une maladie
aigué, ou chez lequel a commenced déja une maladie
chronique. Les maladies cérébrales débutent presque
Invariablement par un amaigrissement progressif, et
ce symptome, 8'il est inexplicable par 'une des causes
indiquées plus haut, devient tristement significafif
pour le médecin,

Une cause d’amaigrissement qu’il faut aussi con-
naitre, bien qu'elle soit de I'ordre purement moral ,
c¢’est la jalousie que ressentent cerfains enfants, méme
trés-jeunes, qui croient qu’on leur préfére d’autres
enfants auxquels ils voient prodiguer devant eux des
caresses et des soins. Triste et précoce exemple des
ravages que les passions peuvent exercer dans la santé!
Saint Augustin a tracé le portrait de I’enfant jaloux,
« qui, d'un visage pale et d’un ceil irrité, regarde un
autre enfant qui tette avee lui »; on le rencontre de
temps en temps, mais A cet age les passions s’expri-
ment et ne se cachent pas, et il est aussi facile de re-
connaitre cette cause damaigrissement que 'y porter
remede, |

Onle voit, il faut surveiller les enfants qul maigris-
sent, ne pas se payer de mots et poser ce probleme au
médecin; il y apresque tonjours urgence & le résoudre.,
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3° Modifications dans le caractére et les habiludes, —
L'enfant vit au dehors de lui-méme, et il y a dans
Pexpression de ses désirs, de ses appétits physiques,
moraux et intellectuels, une spontanéité etune vivacité
qui rendent appréciables les moindres changements
survenus dans son caractére. L'indisposition, comme
lamaladie, améne chez lui certaines modifications mo-
rales, mais la premiére se traduit par des exigences;
la seconde (et presque toujours), par de T'apathie.
Je n’affirme pas que ce contraste soit sans exception,
mais je le donne au moins pour trés général. Un
enfant indisposé est grognon, un enfant malade est
abattu; et cela est tellement vrai, que les méres qui
observent bien se rejouissent, et 4 bon droit, en
voyant leurs enfants malades redevenir tracassiers et
exigeants: c’est un signe de convalescence d’une va-
leur réelle. I’ enfant indisposé s’irrite contre le malaise ;
il veut vivre de sa vie habituelle : jouer, courir, manger
comme 4 'ordinaire; mais la souffrance I'arréte. Il se
révolte contre elle, pleure sans motif, désire et re-
pousse le méme objet, s’en prend a tout le monde et
passe d'une exigence a 'autre. L’enfant malade, au
contraire (et j’entends aussi celui qui va le devenir),
est plutot étonné qu’irrité; il réagit peu de lui-méme, il
demande du repos plutot que des caresses, et son petit
visage n’est ni éclairé par le sourire, ni fronce par la
mauvaise humeur; il prend l'air soucieux de I'homme
et semble avoir le pressentiment des miséres phy-
siques qu’il va traverser. Il y a dans ces deux por-
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traits des dissemblances que les méres et les médecins
habitueés a I'observation des enfants jeunes saisissent
a merveille,

La gaieté est une fonction chez I'enfant;il en a la
source heureuse en lui-méme, et il n’est guére besoin,
pour qu’elle se produise, qu’elle trouve au dehors des
conditions favorables. Cet épanouissement spontané
de I’'ame durera ce qu’'il pourra, mais il existe. L’in-
disposition ne le supprime pas d’une maniére durable ;
il reparait 4 travers des éclipses, se cache derriére une
larme, rayonne de nouveau dans un sourire, rassure
quand 1i existe et doit inspirer de légitimes inquié-
tudes quand il ne se montre plus. Un enfant triste
est une anomalie douloureuse ; sa tristesse est souvent
aussi un avertissement, et celui-ci devient encore plus
sérieux si son chagrin et ses cris ne s’accompagnent
pas de larmes. (@il sec, maladie grave : ¢’est un apho-
risme a présenter aux meéres; sa justesse est rarement
en défaut. : '

40 Paresse et apathie. — Le mouvement est Paffir-
mation de la vie ; 'enfant chez lequel elle est occupée
a construire et a entretenir sa maison est d’une singu-
liere activité; il ne reste pas en place un instant. Ily a
done lieu de concevoir des inquiétudes quand il mani-
feste le besoin du repos. Cette tranquillité équivoque
est, d'ailleurs, d’autant plus menacante que ’enfant
etait plus vif, plus diable, comme le disent les méres,
¢est-a-dire qu’il remplissait davantage les échos de la
maison de sa gracieuse et turbulente activits. (Cest
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surtout comme présage des maladies du cervean que
cette apathie inusitée a une signification sérieuse. Un
enfant, fut-il bien portant en apparence, s'il répugne a
la marche et aux jeux, §’il reste volontiers des heures
entiéres assis sur sa petite chaise, comme pelotonné
sur lui-méme, suivant avec une sorte d’indifférence les
ébats de ses camarades, est un enfant menacé. Hélas !
combien de méres chez lesquelles ce tableau peut
revelller des souvenirs douloureux!,. ..

Dans les familles attentives, on peut, en général,
distinguer assez aisément une indisposition qui est
Justiciable des soins domestiques d’une maladie qui
appelle impérieusement ceux du médecin; mais les
cas ne sont pas aussi nettement distincts dans la pra-
tique qu’ils le sont dans les livres, et il sera prudent
de ne pas perdre a reconnaitre des nuances douteuses
un temps qu’on emploiera mieux & instituer un traite-
ment utile. Que le médesin vienne done quand les
signes que j’ai indiqués plus haut justifient inquié-
tude, et la responsabilité sera & sa place naturelle.

~ La fievre, la toux, les vomissements et la diarrhée,
sont des symptomes communs & des indispositions et
& des maladies sérieuses; mais, dans 1'un et Pautre
cas, ils offrent des caractéres spéciaux, dontla consta-
tation ne dépasse pas la compétence de la médecine
domestique.

Je dois entrer dans quelques détails & ce sujet.

La fiévre, chez les enfants, peut étre ou rien ou le
commencement de tout. Je ne sais qui a dit d’eux
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qu’'ils étaient des charlatans de fiévre; mais je sais que
ce mot est juste. Il y a des enfants qui ont la fiévre &
propos de tout. On dit dans les familles qu’ils sont
fievreux. Une course un peu exagérée, une frayeur,
un écart de régime, etc., tout est prétexte afiévre chez
eux. Il en est un certain nombre chez lesquels il ne
peut y avoir une croissance d’un millimétre sans un
acces de fiévre; d’autres qui s’enfiévrent a 1’occasion
de la moindre poussée de dents. De plus, toutes les
maladies de cause interne ou externe allument la
fiévre, a cet age, avec une extréme facilite, et, comme
ils sont sujets autant, si ce n’est plus que les adultes,
aux différentes formes de fiévre, périodiques ou con-
tinues, on comprend quel role joue chez eux le mou-
- vement fébrile. L’activité extréme des fonctions a
cet Age ne constitue-t-elle pas, du reste, une sorte de
fiévre physiologique en permanence?. ...

Lafiévre est-ellemodérée ou ne s’accompagne-t-elle
d’ancun phénoméne ingolite, ne constate-t-on ni acca-
blement extréme, ni forte douleur de téte, ni toux,
ni revasseries, on peut ’en tenir al’observation pure;
au bouf de dix & douze heures, tout sera rentrée dans
Pordre. S'il existe des fievres intermittentes dans la
localité qu’on habite et que 1’accés ait été precédé de
frissons, il convient d’appeler le médecin, pour qu'il
juge de T'opportunité de donner un fébrifuge. Méme
recommandation si la fiévre persiste au dela de ce
temps; il devient probable, en effet, qu'il s’agit ou
d’une fievre éruptive (rougeole, scarlatine, varioloide
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ou varicelle), ou d’une fiévre de longue durée (figvre
muqueuse ou fiévre typhoide). Si, en méme temps que |
la fievre, il y a quelques nausées ou méme des vomis.
Séments, une toux rauque, bruyante, enrouee ; si les|
Yeux larmoient et sont brillants, si enfant éternye .
fréquemment, il est infiniment probable qu’une rou-
geole se prépare. La fisvre a-t-elle été précédée de
frissons, existe-t-il une vive douleur de téte, la gorge
est-elle prise, le pouls est-il d’une fréquence extréme,
il y a de fortes suspicions de scarlatine. La fidvre est-
elle trés-vive, avec courbature, douleurs musculaires
vagues, mais particuliérement fixées aux reins et pre-
nant la une intensité trés-grande ; ¥ a-t-il absence des
caractéres que je viens d’assigner au début de la rou-
geole ou de la scarlatine, il y a beaucoup de chances
pour quon ait affaire au début d’une affection vario-
lique (variole, varioloide ou varicelle). La notion
de I'existence actuelle @’une de ces fiévres éruptives
dans la localité aide, d’ailleurs, singuliérement 4 Ia
reconnaitre,

Je signalerai & ce propos I'inconvénient qu’il yaa
ne pas faire appeler le médecin, méme pour une érup-
tion trés-hénigne. Sans aucun doute, elle guérira sans
Iui; ¢’est une indisposition laquelle suffiront une
température tiéde et un peu de tisane ; mais les choses
né se passent pas toujours ainsi : d’ailleurs, il est im-
portant de savoir si I’'on a affaire 4 une rougeole ou a
une scarlatine, an point de vue de la convalescence
et de la durée de 1a séquestration, puis aussi au point
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de vue des précautions & prendre ultérieurement quand
on se trouvera dans le foyer d’'une nouvelle épidémie
éruptive. Il est nécessaire ausside distinguer la ro-
séole de la rougeole, et les méres ne manquent presque
jamais de les confondre. La roséole s’accompagne
de moins de fiévre que larougeole; son éruption con-
siste en plaques rosées plus ou moins larges, sépa-
rées les unes des autres par des intervalles dans les-
quels la peau est saine; elle n’est pas contagieuse, et
elle ne prémunit nullement contre les atteintes & venir
de la rougeole. Rien n’est plus habituel que d’entendre
dire danslesfamilles qu'un enfant en est & sa troisiéme
ou a sa quatrieme rougeole : il s’agit simplement de
roséoles. La distinetion est utile & établir.

Quant aux fiévres de longue durée (fiévre mu-
queuse, fievre typhoide), elles sont annoncées de loin
par des troubles persistants du cété des voies diges-
tives et du systéme nerveux; il faut fermer les yeux
pour ne pas voir que quelque chose de grave se pré-
pare, et pour rester dans les titonnements et I’inac-
tion de la médecine domestique.

La fouz peut étre une simple indisposition quand
elle se rattache, par exemple, &4 un catarrhe léger,
sans fiévre, & une irritation de la muqueuse du larynx,
a la présence de vers dans l'intestin, au fravail des
dents; mais elle peut étre aussi I'indice d’une maladie
plus ou moins sérieuse. 1l convient ici d’établir une

distinction entre la toux récente, accidentelle, et la
toux habituelle.
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La premiére peut dépendre d’'un rhume: s’il n'y a
ni fiévre, ni oppression, ni douleur de coté, on peut
surseoir & 'appel du médecin ; dans le cas contraire,
il y aurait inconvénient 4 différer. Elle peut étre le
prélude d’une rougeole : Pexistence de cas plus ou
moins nombreux de cette maladie, les signes conco-
mitants indiqués tout & I'heure, fournissent des pro-
babilités d’une valeur réelle. Elle peut, enfin, présager
une coqueluche ou annoncer Vinvasion du croup.

La coqueluche, je dois le dire ici, est loin d’étre une
maladie aussi bénigne qu’on le suppose. Il est certai-
nement des cas on la médecine domestique suffit 4 la
guérir, mais on a cotoyé des dangers qu’on n’a pas
vus. D’abord, il est des épidémie de coqueluche qui
sont mauvaises, dans lesquelles il y a altération assez
profonde du sang, tendance aux hémorrhagies par le
nez et a l'établissement de fluxions de poitrine d’un
caractere sérieux. En second lieu, il n’est pas inof-
fensif de laisser 8’éterniser la coqueluche, comme cela
se pratique dans les classes inférieures, o cette ma-
ladie est d’ordinaire abandonnée 4 elle-méme. Comme
toutes les maladies du systéme nerveux, elle subit le
Joug de I’habitude, et elle a @’ autant plus d’opiniatreté
qu'ellea duré plus longtemps. Puis aussi, il faut tenir
compte des accidents souvent irrémédiables qu’elle
laisse & sa suite. Que d’enfants voués pour toujours
aux souffrances de l'asthme ou a des palpitations
de ceeur, parce que, dans leur jeunesse, ils ont été
en butte &4 une coqueluche négligée! La coqueluche
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demande donc a étre soignée et a étre soignée atten-
tivement.

Latoux est I'épouvantail des familles, surtout quand
elle prend un certain caractére de raucité. L'idée ter-
rifiante du croup se dresse devant l’esprit, et on croit
voir « I’épervier des ténébres », comme 'appelle un
poéte, prét a gabattre sur un berceau et a étreindre
Penfant dans ses serres cruelles. Il y a, en effet, de
quoi trembler: I'effroyable gravité de la maladie, la
triste perspective d’une opération, les souffrances
d’une agonie douloureuse, tout se réunit pour justifier
la terreur. Fort heureusement, & coté du vrai eroup,
il y a ce qu’on appelle dans les familles le faux croup,
qui n’a du croup que le nom.

Je crois rendre service aux méres en leur apprenant
a distinguer I'un de 'autre; c’est leur épargner hien
des alarmes inutiles. Le faux croup, en effet, n’est
qu’une maladie nerveuse du larynx, et il n’entraine
Jamais la mort par lui-méme ; il ne mérite donc pas
Iémotion qu’il souléve dans les familles. Ilse distingue
du vrai croup par les caractéres suivants: il débute
brusquement vers le milieu de la nuit, soit dans un
état parfait de santé, soit dans le cours d’un catarrhe
insignifiant; I'accés de suffocation qui ’annonece une
fois disparu, tout rentre a peu présdans 1'ordre, jusqu’a
un second ou un troisiéme accés. Les enfants pales,
nerveux, en travail de dentition, y sont particuliére-
ment enclins. Le vrai croup, au contraire, est habituel-
lement précédé de plusieurs jours de malaise et de
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fievre, avec Symptomes d’angine; la voix est enrouée,
affaiblie ou éteinte, et ’on entend un siflement mar-
que a chaque entrée de I’air dans la poitrine.

Les toux de longue durée sont toutes dangereuses, et,
si enfant perd en méme temps un peu de son embon-
point, il faut soupconner le développement d’une ma-
ladie grave des poumons et s'empresser de le soumettre
a I'examen attentif du médecin. Cest dans ces cas
surtout qu'on perd un temps précieux en Invoquant
Pintervention d’une toux d’irrilation, d’une toux de
versou d’une toux de croissance. La toux d’irritation est
une création que I'observation ne justifie pas; quant
aux deux autres, elles existent, ¢’est vrai; maisil n’est
pas aussi facile qu’on le suppose de les reconnaitre ot
de les séparer des toux qui se rattachent 4 une lésion
chronique des organes respiratoires. Il y a, du reste,
avantage, en fait de médecine maternelle, & ne pas
étre trop optimiste; des inquiétudes sans objet valent
mieux que des regrets inutiles. -

Beaucoup de maladies commencent par des vomis-
sements ou s’accompagnent de ce symptéme. Quand
il est passager et isolé, il peut tenir simplement a
une surcharge de I'estomac et disparaitre par le repos
et le régime; mais des vomissements qui persistent
doivent inquiéter, et exigentla surveillance du méde-
cinj ils indiquent, en effet, trés-souvent I'imminence,
51 ce n’est le commencement d’une maladie cerébrale,
Quant auvomissement d’indigestion, qui incrimine sin-
guliérement I'hygiéne a laquelle les enfants sont sou-
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mis, il se reconnait aisément et céde sous I'influence
de 1a dicte et de moyens d’une simplicité usuelle.

La diarrhée passagére n’est qu'une simple indispo-
sition ; mais la diarrhée persistante fait partie d'une
maladie sérieuse, qu’on laisse trop souvent s’aggraver
par lincurie ou l'insouciance. C'est une idée tres-
ancrée dans les croyances populaires, que la dentition
ne se fait pas bien si elle ne s’accompagne pas d'un
certain degré de diarrhée, et, sur la foi de cette idee,
qui a sans doute un coté vrai, mais qu’'on exagere, on
laisse §’éterniser des diarrhées fort dangereuses, qui
se transforment en dysenteries graves ou ameénent a
la longue des lésions souvent irrémédiables de la
muqueuse de l'intestin. Le nombre d’enfants qui suc-
combent tous les ans, par suite de diarrhees negli-
gées, estincalculable, et je ne saurais trop appeler sur
ce point la sérieuse attention des personnes qui les
soignent. Toute diarrhée qui ne céde pas dans les
vingt-quatre heures au régime, au repos et ala tisane,
doit étre considérée comme ayant son coté sérieux, et
| il est encore plus pressant d’intervenir quand la sai-
| son est chaude, quand I’enfant habite le Midi, quand
il fait des dents ou qu’il vient d’étre sevré, toutes con-
ditions qui favorisent le développement d’une affection
d'une effroyable gravité, le choléra des enfants, ou qui
ameénent le passage d'une diarrhée simple a la forme
dysenterique.

On est parvenu a distinguer une indisposition d’une
maladie, et cela sans que le moindre doute reste dans
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Pesprit; il y a lieu & faire intervenir la médecine
domestique, non pas par des médicaments, mais par
des soins d’hygiéne. Tls se résument en trois mots :
repos, température, régime. La natupe Se suffit 4 elle-
meme avee ces trois conditions, et si, par ane erreur
qu'une mére attentive ne commet guere, on avait prig
pourune indispositionle commencement Q'une maladie
sérieuse, on aurait par ce traitement négatif deblayé
le terrain et préparé Paction dy médecin. Le docteur
Diet, comme Pappellent leg Anglais, est un Spécialiste
singuliérement habile dang les maladies des enfants;
il faut débuter par lui, et le garder en consultation
quand le médecin en titre arpive. Les trois quarts des
indispositions des enfants viennent d’une surcharge
de I'estomac, et la diéte est pour eux le premier et le
Plus précieux des médicaments. « La houche, dit un
proverbe, est le médecin de l'estomac »; elle lui doit
bien cette réparation, aprés tous les préjudices qu’elle
lui cause,

En somme, le grand art ici, comme en tant d’antres
choses, est de garder 1a Inesure entre une sollicitude
exagérée et tracassiére et un optimisme placide, qui
3¢ met volontairement un handeau sup les yeux et qui
11 Songe au prix du temps que quand il est irrémé- -
diablement perdu. « Arrétez 1o mal dans son prin-
cipe ; la médecine vient trop tard, qui I'a laissé s’ac-
eroitre. » Je m’arréte Sur ce mot d'Ovide, que je
voudrais voir inscrit sur tous les bereceaux d’enfant.
Un grand nombre de maladies ne sont que des indis-
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DENTITION ET CROISSANCE

Adorable trembleunse, elle touche du doigt
Le pointol va bientét dela gencive rose
Germer cette dent blanche objet deson effroi,

Victor MULLER.

Telle croissance, telle santé,

Nous avons tellement perturbé les conditionsnatu-
relles de la santé, en vivant de plus en plus d’une vie
factice, en désaccord aveec les lois de I'hygiéne , que
nos fonctions sont devenues en quelque sorte des ma-
ladies. Je n’en veux pour exemple que ladentition et
la croissance. Quel est I’enfant de nos villes chez le-
quel 'une et l'autre s’accomplissent naturellement,
Sans orages, sans provoquer des accidents plus ou
moins sérieux ? Il est impossible &’ admettre que ces
deux grandes fonctions aient été primordialement
entourées des troubles et des risques qui les accom-
pagnent aujourd’hui. C’est bien nous qui en avons fait
des maladies, et il faudrait un changement radical
dans nos meeurs et dans notre hygiéne pour qu’elles
revinssent a leurs conditions de régularité originelle.
SiI'on me demandait 4 quels signes on peut présager,
dés I'enfance , une bonne santé et une bonne consti-
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tution pour I'avenir, je n’hésiterais pas a signaler une
dentition et une croissance réguliéres comme des in-
dices certains d’une organisation vigoureuse. Il est rare
que des enfants chez lesquels cesdeux fonctions se sont
bien accomplies ne deviennent pas des hommes bien
portants, et, par contre, on peut considérer comme
menaces dans leur longévité et leur vigueur ceux
chez lesquels elles ont été troublées, irréguliéres,
traversées par des accidents de toute sorte. Mais ces
deux modes de I’évolution organique ne demandent
pas seulement a étre etudiés comme indices de la
forme de la constitution et de la valeurde la santé : la
dentition et la croissance sont aussi des causes d’in-
dispositions ou méme de maladies sérieuses; les
meres doivent done surveiller attentivement ces
phases du développement et étre bien fixées sur le
role de vigilance et de sollicitude qu’elles leur im-
posent.

La dentition et la croissance mélent toujours leurs
operations, et c’est une pure abstraction de ’esprit
qui les sépare ; mais elle est indispensable pour une
exposition nette, etje I'emploie sous la réserve que je
viens d’indiquer. 1

L

La dentition, envisagée comme travail organique,
ne dure pas moins de vingt-quatre & vingt-six ans ;
c¢’est-a-dire qu’elle se prolonge au dela du terme de
la croissance et occupe prés du tiers d’une vie qui

6
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arrive a une longévité normale. Le germe des dents
existe quatre mois avant la naissance, il se développe
par un travail silencieux pendant les sept ou huit pre-
miers mois de la vie; a cette époque, les premiéres
apparaissent par groupes successifs, qui se succédent
dans un ordre assez déterminé jusqu’a Pdge de deux
ans oude trente mois. L’enfant a alors vingt dents, et
sa premiére dentition est terminée. Aprés untemps de
repos variable, mais qui n’excéde guére deux ans, sur-
vient un nouveau travail de dentition qui, par une
singularité dont jene merendspas compte, a échappé
a l'attention de la plupart des médecins, travail qui
aboutit a la sortie des quatre premiéres grosses mo-
laires, et porte & vingt-quatre le nombre des dents.
C’est ce que j’appellerai volontiers les dents de cing
ans. De six & sept ans, s’opére le travail considérable
qui aboutit au remplacement des dents provisoires et a
la poussée des quatre secondes grosses molaires, tra-
vail qui n’est pasachevé avant douze & quatorze ans.
La derniére dentition se fait enfin & un dge qui varie
de dix-huit a vingt-cing ans; elle compléte les dents
par la poussee des quatre derniéres grosses molaires,
ou dents de sagesse.

‘La dentition se compose donc en réalité des phases
suivantes :

1° Premiére dentition, ou dents de lait. — Elle dé-

bute de cing & huit mois, se termine entre deux ans
et deux ans et demi, et se compose de vingt dents, qui
poussent d’ ordinaire dans ’ordre suivant :




a. — Incisives du milieu et de la méachoire infé-
rieure,

b. — Incisives moyennes d’en haut.

¢. — Incisives de coté, d’en haut et d’en bas.

d. — Premiéres petites molaires.

e. — Canines. |

f. — Deuxiémes petites molaires.

2° Deuziéme dentition ou denis de cing ans. — Elle
commence entre quatre ans et demi et cing ans et
demi; ellene comprend que quatre dents, deux a chaque
machoire : ce sont les quatre premiéres grosses mo-
laires.,

3° Troisiéme dentition, ou de sept ans. — Elle dé-
bute de six a sept ans ef se termine & quatorze ou
quinze ans. Pendant sa durée, se remplacent, dans un
ordre trop variable pour qu’il soit utile de I'indiquer

ici, les dents de la premiére dentition ou dents de
lait. Celles de la dentition de cing ans persistent;

enfin quatre grosses dents nouvelles se montrent, et
la dentition est compléte & vingt-huit dents.

4° Quatriéme dentition, ou dents de sagesse. — Elle
débute de dix-huit ans a vingt-cing ans, quelquefois
méme plus tard; les quatre dents de sagesse qu'amene
cette dentition complétent la dentition & trente-deux
dents: le systéme dentaire est désormais acheve.

Les dents sortent toujours par poussées ou par
groupes, circonstance importante i connaitre, parce
quil y a entre ceux-cidesintervalles de repos plus
ou moins longs. C'est ainsi qu’entre la sortie des
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premiéres molaires et celle des canines, il y a dansla
premiére dentition un intervalle de plusieurs mois,
et qui est extrémement favorable pourle sevrage. Les
meres doivent connaitre ce fait, et, autant que pos-
sible, il ne faut pas sevrer les enfants avant qu’ils
aient douze dents. Cette limite vaut infiniment mieux
que celle qui est basée sur I'age. Le sevrage, quand il
est laborieux, et la dentition aménent vers le tube di-
gestif des accidents de méme nature; on comprend,
des lors, qu’il y a inopportunité ou plutét danger réel
a opérer le sevrage au milieu d’une crise de dentition.

Je ne saurais trop appeler 'attention des méres sur
a denfition de cinq ans. Elle est presque toujours
méconnue, et, comme la poussée des quatre premieéres
grosses molaires dure quelquefois un an, comme
elle est laborieuse et s'accompagne méme souvent
de troubles assez sérieux, il est bon d’étre averti. J'y
al eté trompe comme tout le monde, mais je ne le suis
plus maintenant, et je ne manque jamais d’examiner
la bouche des enfants au-dessus de quatre ans qui
sont dans un état de malaise ou d’indispositions per-
sistantes, J'ai vu des troubles nerveux indéfinissables,
de l'amaigrissement, pris pour des symptomes pré-
curseurs d'une maladie cérébrale, se rattacher simple-
ment & cette dentition. Je connais méme un cas (il
doit y en avoir d’autres) ou la poussée de ces dents a
provoqué des convulsions graves. Un examen direct
¢loigne toute cause d’erreur,

Quand la poussée des dents n’est pas par elle-méme
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une cause de maladie, elle met cependant la santé
dans cet état d’équilibre instable qui est une provoca-
tion & des accidents de diverse nature. L'enfant qui
fait des dents (surtouf dans les villes) est un malade
ou tout au moins un valétudinaire, et, qu’il soit 'un
ou l'autre, i! a besoin d’étre soigné.

Les dents sont capables de tout, comme 1’0Orosmane
de la tragédie, et les accidents les plus bizarres et
les plus graves peuvent leur étre imputés ; mais on
charge singuliérement leur dossier, et on pourrait a
bon droit les mettre sur la méme ligne que les vents,
les vers et les humeurs, ces colonnes du temple que la
médecine domestique éléve au préjugé et 4 la routine,
et au sujet desquels je me suis expliqué librement un
peu plus haut. Le nombre des maladies d’enfant faus-
sement imputées aux dents est incalculable, et il en
résulte, par perte de temps et par prescription de médi-
caments inutiles, des préjudices trés-sérieux. Il faut y
regarder, ou plutot y faire regarder de plus prés. Les
dents peuvent faire maigrir les enfants, les faire tous-
ser, provoquerde la diarrhée, amener des convulsions;
mais tous ces accidents & physionomie en apparence
uniforme peuventrelever de causes toutes différentes,
et la difficulté, aussi bien que I’utilité de lintervention
médicale, réside dans ces distinctions délicates. Les
meres ne doivent pas se payer de ce mot d’ailleurs,
les dents fussent-elles la cause de ces accidents, il ne
faudrait pas s'endormir dans une séeurité frompeuse ;
on meurt bel et bien desaccidents immédiats on con-
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secutifs de la dentition, et 14 ot la compétence échoue
quelquefois, I'incompétence ne saurait réellement of-
frir de sécurité.

Les remédes pour les dents sont 1'un des chevaux
de bataille de la médecine domestique : on ¥ dépense
du temps et de I'argent, et on appelle trop tard le
médecin. On a le reméde qui empéche la douleur, celui
qui previent les convulsions, celui qui fait pousser les
dents récalcitrantes. On mettrait en circulation un de
ces jours (et on en est bien capable) un sirop de guano

pour activer cette végétation particuliére, qu’il trou-

verait certainement des acheteurs. Si Moliére avait
été médecin, comme la crédulité des malades aurait
defrayé sa verve! Le meilleur sirop de dentition.
quand tout se passe bien, ést un hochet bien choisi
et aidé de frictions pratiquées avec le doigt sur les
gencives, et, quand il survient quelque chose d’inusité,
c’est le recours au médecin .

J'aidit plus haut combien est meurtrier le pré; ngé
qui laisse s’éterniser des diarrhées chez les enfants en
crise de dentition ; je n’ai pas & y revenir.

Quant a la fiévre, 'amaigrissement, la toux, ete.,
quisont sousla dépendance de la poussée des dents, ce
sont des symptomes assez importants pour qu’on fasse
soigner 'enfant au plus t6t. Si les dents sont en cause,
on s’efforce de maintenir ces accidents dans des limites
inoffensives ; si elles n’y sont pour rien, on cherche
ailleurs,

Je n’ai pas 4 envisager ici la direction de la den-

ST
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ture au point de vue de la régularité des traits; non
pas que je fasse fi de cet intérét, mais les meéres (et cela
sans aucune épigramme) ont, a ce point de vue, un zéle
et une vigilance qui devancent les avertissements.
Je le concois et n’en médis pas ; mais je voudrais que
la santé elit dans leurs préoccupations une part égale
a celle qu'y occupe la heauté. Pourquoi tous les
rouages essentiels de notre machine ne sont-ils pas
extérieurs et apparents? Quelle bonne hygiene on
ferait 41 envi et sans se faire prier !

IT

La durée de I'accroissement chezles animaux varie
suivant 'espéce, et Buffon, et aprés lui Flourens, ont
ingénieusement établi les relations de cette durée
avec la longeévité. Chez 'homme, la croissance n’est
guére terminée que vers I'age de vingt & vingt-deux
ans, mais le développement et I'élongation de la taille
se font d'une maniére variable chez les différents indi-
vidus, et, de méme que chaque enfant pousse en quel-
que sorte ses dents 4 sa maniére, de méme aussi il
g'accroit 4 sa fa.gmi, et il n’y a pas de régles a établir
sur ce point. Cependant les phénoménes de la crois-
sance sont extrémement importants a étudier. Ils
donnent aux familles I’explication de certains ma-
laises qu’on ne saurait comprendre autrement, et in-
diquent la nécessité de régles d'hygiéne particuliéres.

Toutes les fois qu’on peut substituer dl'es données
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precises a des d-peu-prés, il faut s’empresser de le faire,
les occasions de pareilles honnes fortunes étant d’ail-
leurs clairsemées. Jai dit plus haut que les enfants
devraient un peu vivre comme Sanctorius, dans une
balance ; jajouterai qu’il faut surveiller leur crois-
sance le métre & la main. Dans beaucoup de familles
on prendce soin, moins peut-étre dans un intérat d’hy-
giéne que dans un intérét de pure satisfaction mater-
nelle, et les chambranles des portes sont sillonnés de
raies transversales avec des dates chéres au coeeur, qui
indiquent et les mensurations et les poussées succes-
sives, C’est 14 une excellente précaution, et, si elle
était prise avec régularité et d’une maniére précise
dans toutes les familles, on aurait, en réunissant toutes
ces indications, le moyen de formuler les lois de la
croissance aux différents ages.

Les seules données que la science ait sur ce point si
important lui ont été fournies il y aplusde trente ans,
par M. Quetelet. Ce savant a dressé un tableau déter-
minant la marche de la croissance dans les deux sexes,
de la naissance au terme de ’accroissement.

51 Pon analyse ce tableau, on voit, d'une part, que
la croissance marche d’'une maniére différente dans
les deux sexes; elle est en général plus précoce chez
les filles. La croissance de la naissance & un an est de
19¢,8; c’est le moment de son activité maximum. De
19 & 20 ans, elle n’est plus que de 4 millimétres:
c’est le moment de son activité minimum. De 3 &
4 ans, la croissance se ralentit, elle n’est plus que de

f
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3¢,7. De 4 4 5 ans, elle remonte a5° paran, et se
maintient ainsi jusqu’a 7 ans. De 7 & 8, elle remonte
26:3.De 84 9,de 9410, de10a 11 etde 11 a 12,
elle se maintient & peu prés uniformément &5 cen-
timétres par an. De 12 & 13, elle est de 4¢,7, de 13
2 14 ans, elle atteint 5¢,8; a 15, elle est de 6 centi-
métres; de 15 4 16, elle est de 5°,1; de 16 217 ans, elle
est de 4 centimétres, et elle se ralentit rapidement &
partir de cette époque.

Les périodes de croissance les plus actives sont

done :

1° De la naissance a 1 an.
20 De 1 an & 2 ans.
3° De 2 — 4 3 —
42 Pe T —4a 8 —
5° De 14 — a 15 —
6o De b5 — a 6 —
7° De 9 — a 10 —

8 De 13 — & 14 —

Les périodes les moins actives sont :

1o De
2° De
3° De
40 De
b° De
6o De
7o De

19 ans a 20 ans.
20 — au terme de la croissance,
18 — 4 19 ans.
17 — 4 18 —
3 — a 4 —
16 — al17 —
12 — a 13 —

Ces chiffres sont intéressants, etil est probable qu’ils
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représentent la marche habituelle de la croissance ;
mais ils auraient besoin d’étre vérifiés par de nou-
velles recherches. TUne centaine de méres qui se fe-
raient statisticiennes dans ce but fourniraient, sang
aucun doute, les matériaux de lois solidement éta-
blies. Qu’elles fassent avec précision et régularité ce
qu’elles font tous les jours en se jouant, et la science
¥ trouvera son profit, \

Ce n’est pas 1a, dailleurs, une vaine curiosité, Si

I'on songe aux perturbations profondes que la crois- .

sance amene dans la santé, aux occasions favorables
qu’elle fournit aux causes de maladies ou aux pré-
dispositions, on comprendra que c'est aux moments
ou la croissance est le plus active qu’il faut surtout
redoubler de soins et de précautions. D’autant plus
que la croissance coincide souvent avec des crises
fonctionnelles (dentition, puberté) ou avec des crises
morbides, et que ses dangers s’en accroissent d’au-
tant. Les méres mesurent souvent avec orgueil leurs
enfants et se réjouissent de voir chez eux une élon-
gation rapide, qui les fait dépasser leurs camarades
d’age; elles devraient hien plutét s’inquiéter d’une
fougue de développement qui n’est jamais sans péril,

La fagon dont s’opére la croissance est une mesure
excellente de la valeur de la constitution et de la sa-
gesse de I'hygiéne a laquelle les enfants sont soumis,
Il est bien rare qu’une croissance qui se fait par bonds
annonce une bonne constitution et présage une bonne
santé. L’accroissement progressif de la taille est un

- o om0
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signe excellent; une croissance retardée ou trop ha-
tive, ou bien retardée aprés avoir été trop hative,
p’améne rien de bon, indépendamment des dangers
qu’elle fait courir par elle-méme. Il est difficile qu'il
y ait dans ce cas une harmonie parfaite entre les or-
ganes : les uns s’accroissent outre mesure ; les autres
garrétent et lesproportions sont gravement menacées.

Il est beaucoup d’enfants chez lesquels la croissance .
ne se fait qu'avec de la fiévre. Elle s’allume chez
eux, on en cherche vainement la cause; on la re-
connait bientét en les mesurant. Cette fievre est
passagére s’il s'agit d’une élongation momentanée
de la taille ; elle devient persistante si I'enfant conti-
nue a croitre d'une maniére démesurée. Dang le pre-
mier cas, la fievre dure vingt-quatre a quarante-huit
heures, l’enfantamaigr*it sensiblement, et tout rentre
dans I’ordre; dans le second, il y a de petits accés irre-
guliers, trés-tenaces, que 'on ne manque pas d’attri-
buer atoute autre cause et qui sont 'occasion de I'ad-
ministration plus ou moins judicieuse de médica-
ments. L’appétit est souvent exagéreé; les yeux sont
cernes ; il y a de la paleur, de 'inaptitude aux mouve-
ments, un amaigrissement notable, de la tendance aux
incurvations des os, et souvent aussi une toux séche et
opiniatre, qui inspire des inquiétudes pour I’état de la
poitrine. Dans ces périodes de poussée rapide, le
cceur devient trés-excitable, il bat avee force, et, si on
laisse les enfants se livrer & des jeux actifs ou courir,
1ls peuvent contracter le germe d’une maladie du cceur.
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Dans cette phase, il y a aussi tendance au ramollis-
sement des os, et les déviations rachidiennes, princi-
palement chez les filles et aux approches de la puberté,
ont une disposition facheuse 4 se produire. '

On s’est demandé 'l y avait des maladies de la
croissance. Nous avons répondu plus hauta cette ques-
tion, mais nous devons prémunir contre la tendance
de la médecine domestique & faire & cette cause phy-
siologique une part exagérée. Les vers, les dents et
la croissance dominent, suivant une opinion trés-
accréditée, toute la médecine de Ienfance. Leur réle
est important, mais on 'exagére. Il ¥y ala, nous I'avons
dit, un danger réel: c’est de conduire 4 méconnaitre
des maladies d’une tout autre nature, et par consé-
quent a faire fausse route.

Un enfant qui grandit est obligé en méme temps a
des dépenses d’entretien et d’aceroissement; il faut
donc diminuer ses dépenses et accroitre ses res-
sources. On obtient le premier résultat en le faisant
peu travailler; lingérence d’un cerveau surexcité
par I'étude, dans un travail organique aussi important
que la croissance, le trouble, et ne conduit & rien de
bon ; il faut aussi remplacer les exercices trés-actifs,
tels que la course, la promenade prolongée, la gym-
nastique, parles exercices passifs de la voiture ; allon-
ger le temps du sommeil et veiller avec plus de sol-
licitude encore sur la pureté. 11 Y a, en effet, pendant
une croissance exagérée, un état d’excitation nerveuse
qui dispose A de pernicieuses habitudes. Quant &

h
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Paugmentation des ressources, on y pourvoit par une
bonne et substantielle nourriture, dans laquelle tout
est donné a la répdaration et rien & la friandise, et
par I'emploi simultané des moyens d’aération et d'in-
solation qui permettent de tirer un bon parti des
aliments. Le séjour a lacampagne et I’'usage de I’huile
de morue constituent deux ressources précieuses, qu’il
faut invoquer simultanément quand on le peut. Rap-
pelons enfin une fois de plus qu'il faut exercer a cette
époque une surveillance particuliére sur les attitudes.
La faiblesse générale et 1’état de mollesse des os
peuvent, en effet, devenir le point de départ de dévia-
tions ou d’incurvations regrettables.

Jen aurais long 4 dire sur ce sujet. Certainement
il v a une foule d’enfants prédisposés, par la santé de
leurs parents ou par leur propre constitution, a ces
douloureuses difformités ; mais une hygiéne bien en-
tendue pendant la croissance ; une surveillance assi-
due sur les attitudes pendant le travail, sur les jeux,
les exercices; un bon régime, de la gymnastique,
Phabitude de l'exercice égal des deux mains, dimi-
nueraient le nombre de ces malheureux parias de la
beauté qui, voues aune existence chétive, inaptes aux
fonctions publiques, ne trouvent dans l'acuité pro-
verbiale de leur esprit qu’une insuffisante compensa-
tion 4 leur déchéance physique.

J’al parlé de ambidextrie, ou usage égal et alter-
natif des deux mains, et j’en dirai un mot, bien (-1ue
je ne m’occupe pas d’hygiéne dans ce livre, tant le
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sujet me parait grave et I'avertissement nécessaire,

Les médecins et les philosophes ont longuement
agité la question de savoir si le ¢6té droit du corps.
’a pas sur le coté gauche une supériorité préétablie, ;.
et ils l'ont-généralement tranchée dans le sens affir- -
matif. Cependant les exemples de gauchers fort inex-
périmentés de la main droite ne sont pas rares, et
personne n'ignore que l’éducation permet aisément
de transporter cette supériorité du e6té droit au coté
gauche. On ne saurait nier toutefois que le coté gauche
soit moins exercé et moins habile que le coté droit ;
mais I’éducation peut corriger de défaut, et je dig
quelle doit s'attacher & le corriger. I’ambidextrie,
ou usage indifférent des deux mains, est, en effet, une
qualité précieuse en une foule de circonstances et
que les méres doivent donner a leurs enfants; elles
Y réussiront aussi bien chez les filles que chez les
garcons, n'en déplaise a I'aphorisme trés-contestable
d'Hippocrate, quidéclare les femmes inaptesa devenir
ambidextres. Il y a une foule d’avantages inhérenis a
I'exercice uniforme des deux mains.

D’abord larectitude parfaite delataille est a ce prix.
Quand on se sert exclusivement du cété droit, et prin-
cipalement si I'on se livre & des travaux pénibles, le
forse se rejette du coté opposé et la colonne vertébrale
décrit une courbe dont la convexité est i droite ; on
comprend a merveille que chez les jeunes filles déli-
cates, lymphatiques, disposées aux déviations laté-
rales de la taille, il y ait dans Pexercice exclusif du
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¢6té droit une sorte de prédisposition dangereuse.

Les formes ne sont pas moins menacées dans lenr
symétrie : le coté gauche tout entier subit une remar-
quable atténuation de volume ; les muscles, livrés a
un repos relatif, s’amoindrissent ; leurs reliefs dimi-

nuent, et les os eux-mémes, moins énergiquement

nourris, sont moins volumineux que ceux du coté
opposé. Cette disproportion est réelle pour tout le
coté gauche, mais elle devient plus frappante quand
on compare les deux mains I'une a Pautre, et en par-
ticulier certains reliefs musculaires, ceux qui se
trouvent, par exemple, entre le pouce et I'index, prin-
cipalement chez les personnes qui écrivent souvent.
Ces reliefs sont énergiquement accusés a droite; a
gauche, au contraire, ils sont mous et sensiblement
aplatis.

Indépendamment de ces inconvénients, il faut si-
gnaler aussile préjudice que cause & la dextérité des
mouvements le maintien d'un bras a I'état de moi-
gnon semi-paralysé, ne servant guére mieux qu’un
membre artificiel bien fait. D’ailleurs, on peut perdre
le bras droit, et il est de prudence de lui menager un
successeur exercé. Je connais des gens dont le coté
gauche est devenu d'une débilité telle, qu'il leur serait
impossible de rester suspendus par cette main, ne
fiit-ce qu'une seconde. D’ailleurs, la nature ne nous
a pas donné deux mains dans Vintérét d’une vaine
symetrie, etil ne serait pas plus absurde de tenir un
@il clos que de condamner le bras droit & I'inaction.
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Un philosophe pratique qui a poussé le bon sens jus-
qu’au génie, Franklin, a présenté cette question sous + |
un jour singuliérement lumineux. Les méres ne me
sauront pas mauvais gré de leur faire lire cette bhou-
tade, aussi fine que spirituelle. La main gauche, hu- ]
milice de son effacement, se met en train de péti-
tionner, et le fait dans les termes suivants :

« Je m’adresse & tous les amis de la jeunesse, et je
les conjure de laisser tomber un regard de compas-
sion sur mon malheureux sort, afin qu’ils écartent les
préjugés dont je suis la victime. Nous sommes deux
sceurs ; les deux yeux d’'un homme ne se ressemblent
pas davantage, et ils ne sauraient vivre ensemble en
de meilleurs termes que nous ne le ferions, ma sceur
et moi, sans la partialité de nos parents, qui mettent
entre nous les plus injurieuses disfinctions. Depuis
mon enfance, j'ai été élevée a considérer ma sceur
comme ¢tant d’un rang supérieur au mien; on m’a
laissée grandir sans la moindre instruction, tandis que
pour son éducation rien n’a été épargné. Elle a eu
des maitres d’écriture, de musique et d’autres encore;
mais moi, si par hasard je touchais un crayon, une
plume, une aiguille, j’étais sévérement grondee, et
plus d’une fois j’ai été battue pour maladresse et pour
défaut de bonnes maniéres. Il est vrai que ma sceur
m’a associée a elle en quelques occasions, mais elle
se faisait toujours un point d’honneur de prendre la
supréme direction, ne m’appelant que par nécessité
ou pour me faire figurer 4 son avantage.
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“» Nallez pas croire, Messieurs, que mes plaintes
soient dictées par un pur sentiment de vanité ; non,
mes peines ont une cause beaucoup plus sérieuse.
Dans la famille a laquelle nous appartenons, I’habi-
tude est que tous les soins nécessaires 4 la subsistance
tombent sur ma sceur et sur moi. Si quelque indispo-
sition vient attaquer ma sceur (et je le disici en con-
fidence, elle est sujette a la goutte, au rhumatisme,
aux crampes, sans parler des autres accidents), quel
sera le sort de notre pauvre famille? Ne sera-ce pas
| un sujet de regrets amers pour nos parents, que
| d’avoir mis une si grande différence entre deux sceurs
d’une égalité si parfaite ?

» Hélas! il nous faudra périr de détresse, et il ne
sera pas méme en mon pouvoir de parvenir & griffon-
ner une humble supplique pour implorer des secours,
car j'ai été obligée d’employer une main étrangére
| pour transcrire la requéte que jai présentement
 Phonneur de vous adresser.

» Daignez, Messieurs, faire sentir 4 mes parents
linjustice d’'une tendresse exclusive et la nécessité de
distribuer avec égalité leurs soins et leur affection
entre tous leurs enfants.

»Je suig avec un profond respect, Messieurs,
» Votre tres-humble servante,

» LA MAIN GAUCHE. »

(Franklin, OBuv. div. : Pétition de la main Gauche.)

J'adjure les méres de ne pas prononcer Pordre du
. : 7
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jour sur cette pétition. Ce n’est pas; en effet, sans un
regret réel que je les vois journellement se donner un
mal infini pour condamner la main gauche de leurs
enfants a l'inaction et préluder, par des lecons de
bienséance sur la fagon de tenir le couteau et la i
cuiller, & un exclusivisme que I'aiguille et la plume
compléteront plus tard. On peut étre gaucher sans
gaucherie, quand on le veut hien. Le piano (il est con-
venable au moins de lui rendre cette justice) a I’avan-
tage d’égaliser I'action des deux mains, et, par suite,
de rendre ambidextre dans une certaine mesure, La
gymnastique bien dirigée peut contribuer aussi i ce
resultat, bien plus enviable qu’on ne le croit d’ha-
bitude. |

La croissance et la dentition, on le voit, demandent
a étre attentivement surveillées : il ne convient pas
de leur attribuer tous les dérangements de la santé
qui surviennent pendant que I'enfant grandit ou fait
des dents ; mais ce sont des phases critiques et pen-
dant lesquelles la santé exige une vigilance active et
une direction bien entendue.
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L'OBSERVATION MATERNELLE

Plus les yeux ont wu, plus l'esprit voit aussi.

(G. ZIMMERMANN, De I'Expérience,
t. II, p. 93.)

La mere constate, le médecin interpréte.

S1 les méres ne doivent pas se méler de faire de la
meédecine, il est trés-utile, au contraire, qu’elles s’ap-
pliquent a bien observer leurs enfants malades, pour
rendre compte au médecin de tout ce qui s'est passé
dans Dintervalle des deux visites. (Pest 14 un soin
d’une réelle importance, et les enfants seraient mieux
Soignés si l'on en comprenait davantage le prix.

Mais, de méme qu’il y a déraison et danger & ne
faire intervenir le médecin que quand la maladie a
franchi le seuil de la porte, de méme aussi il faut que
Pobservation de la mére commence en quelque sorte
des les premiers jours de la vie et se continue sans
inferruption, de facon a ce qu’elle ait en main les
annales de la santé de chacun de ses enfants, ef n’ait
qu'ales ouvrir en quelque sorte au profit du médecin,
quand il est appelé pour quelque maladie ou pour
quelque indisposition,
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Comme notre tache serait plus simple et notre in-
tervention plus efficace si nous avions une pareille res-
source ! Mais il est évident que la mémoire ne suffirait
pas pour enregistrer tant de détails; il faut les écrire, et
je recommande expressement ce soin aux méres. Elles
ont et tiennent avee une régularité qui leur fait hon-
neur un cahier de comptes et de dépenses; pourguoi
n’inscriraient-elles pas les incidents de maladie ou de
développement au fur et & mesure qu’ils se reprodui-
raient: ici 'époque de la sortie des dents, 1a une rou-
geole, ailleurs un rhume, une varicelle, etc.? Le mé-
decin leur fournirait des désignations, et elles les no-
teraient soigneusement. Pas de théories, pas d’hypo-
théses : des faits précis avee leurs dates, et rien de
plus. Mais il est nécessaire, pour que ces renseigne-
ments soient utiles, qu’ils aient été recueillis avec
méthode, et un guide est indispensable.

Voila celui que je proposerais volontiers :

1o Date de naissance ;

2°Mode d’allaitement et circonstances particuliéres
qui I'ont signalé ;

3o Maladies de I’allaitement avee leurs dates, leur
durée, 'indication de leur gravité, des moyens qui
ont été employés avee succeés; .

4o Premiére dentition. — Epoque de I'apparition
des incisives, des ceilléres ou canines, des premiéres
grosses dents; accidents de la dentition (convulsions,
diarrhée, éruptions diverses, ophthalmies); — époque
de la poussée de la 20¢ dent ;
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50 Epoque du sevrage.— Facilité avec laquelle il
g'est accompli, ou accidents qui l’ont compligueé (diar-
rhée, amaigrissement, carreau);

6° De la marche.— A quelle époque est-elle devenue
possible ? A-t-elle été avancée, retardee, interrompue ?

70 Vaccination.— A quel age, dans quelles condi-
tions? La marche des boutons a-t-elle été réguliére ?

80 De la dentition intermédiaire, ou poussée des
quatre premiéres grosses molaires. — Incidents qui
Pont accompagnée ;

9o De la dentition de renouvellement ou de sept
ans. Particularités qu’elle a offertes ;

100 Des fiévres éruptives (rougeole, scarlatine, va-
rioloide, varicelle, ete.);

11° De lacroissance, — La mesurer de .trois mois
en trois mois, et tenir note de la facon dont elle s’est
faite. Croissance précoce, retardée, irréguliére. Acci-
dents de croissance;

12° Maladies accidentelles, indispositions ordi-
naires, ete., ete.

On peut faire varier ce guide, maisles indications qui
précédent ne doivent jamais étre omises. Il ne s’agit
pas ici, qu'on veuille bien le remarquer, d’'une comp-
tabilité hygide ou morbide difficile & tenir; un mot
tous les trois ou quatre mois, et on a des notes en
régle, susceptibles d’éclairer utilement le médecin et
dont le profit peut s’étendre de I'enfance a toute la
vie. Il est rare, en effet, que la formule de la santé
pendant les premiéres années ne se reproduise pas, &
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travers des différences de forme, pendant la durée de
Pexistence tout entiére, et il y aurait 1a des ensej-
gnements utilisables pour tous les Ages.

Que de sécurité dans ces cing ou six pages écrites
en quinze ans! D’ailleurs, beaucoup de familles au-
raient le bonheur des peuples dont I'histoire n’est pas
longue et verraient cotte tache encore simplifiée. Jene
Saurais trop conseiller aux méres de tenip exactement
ce journal; c’est le seul moyen d’établir et de con-
server ces traditions de la santé en dehors desquelles
la médecine se fait un peu au hasard, ou du moins sur
des informations nécessairement Incomplétes. Il y a
plus, des lumiéres singuliérement profitables peuvent
surgir 4 un moment donné du rapprochement de ces
dossiers d’une méme famille et au profit de tous ses
membres,

Je suppose que ces notes soient bien tenues et
quune maladie fournisse Poccasion de les utiliser,
Elles renseigneront le médecin sur des accidents
passés dont il n'a pas eu connaissance, ou dont il a
perdu le souvenir. Mais la mére n’aura accompli que
la moitié de sa tache, si elle ne sait pas observer elle-
meéme son enfant dans le cours d’une maladie et com-
pléter ainsi I'observation da médecin qui le soigne.
Ici encore quelques détails précis ne seront pas su-
perflus, |

L’observation maternelle ne peut évidemment por-
ter que sur des signes extérieurs, expressifs, et elle
doit les enregistrer tels quels, sans chercher & se




L’OBSERVATION MATERNELLE 103

rendre compte ni de leur signification, ni de leur im-
portance. Ce role d’appareil @ enregistrement peut
sembler humble, mais il n’est utile qu’a la condition
de conserver ce caractére. En effet, il ne s’agit pas ici
de faire de la science, mais d’aider efficacement le
médecin & sauver son malade, en remplissant les la-
cunes que lintervalle de ses visites laisse dans une
observation qui, pour étre irréprochable, devrait etre
continue.

Et, tout d’abord, il faut que la mére apprenne a ta-
ter et a compterle pouls. L’index et le médius de sa
main droite appliqués sur la partie antérieure et ex-
terne de ’avant-bras, immédiatement au-dessus du pli
qui le sépare de la paume de la main, rencontrent un
plan solide et sont soulevés d’'une maniére rhythmique
par une artére. Il s'agit de compter ces pulsations et
d’en enregistrer le nombre par minute. Un sablier
d’un quart de minute on une montre asecondes servent
4 mesurer le temps. Chez les enfants, on ne saurait
prolonger cet examen jusqu'a la demi-minute ou la
minute entiére ; un mouvement d’'inattention ou d’'in-
docilité interromprait en effet I'expérience, qui serait
4 refaire. Quand on a peu d’habitude, il vaul mieux
faire tenir et manceuvrer le sablier par une autre per-
sonne, qui donne le signal du début et de la fin, parce
que ’attention se concentre mieux de cette fagon sur
le pouls que I'on explore. Il est bon de recommencer
a court intervalle, pour se garantir contre des causes
d’erreur qui se rencontrent surtout chez les enfants
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dont le pouls est naturellement trés-vif. Des diffé-
rences assez notables existant chez eux sous ce rap-
port dans I'état de santé, il sera bon de renseigner le
médecin sur la fréquence habituelle de leur pouls, pour
quil ne considére pas comme signe de maladie une
vitesse qui n’est qu'une particularité de I'état normal,
Il convient de renouveler cetexamen toutesles heures
au moins, ou plus souvent lorsque des modifications
inattendues surviennent dans I'état général du petit
malade.

Le nombre de pulsations par minute est le caractére
dont la constatation est le plus facile et qui offre le
plus d’intérét. Jusqu’a I'dge de six ans, il bat plus de
100 fois par minute chez lenfant hien portant; a
partir de cette époque, il tend i se rapprocher du
rythme de I'adulte, c’est-a-dire de 60 & 65. Mais il
ne s'agit nullement de faire une étude scientifique du
pouls, mais fout simplement de fournir au meédecin
des chiffres bruts, dont il fera son profit et qu’il saura
bien interpréter.

La mére peut, sans empiéter sur le domaine de la
médecine, pénétrer plus loin dans cet examen. Elle
doit noter la régularité ou I'irrégularité du pouls.

Dans un pouls régulier, les intervalles qui séparent
les battements pendant toute la durée d'une obser-
vation (une demi-minute, par exemple) sont sensi-
blement égaux. S'il est régulier, on note cette parti-
cularité ; 8’il est irrégulier, il faut speécifier son genre
d’irrégularité. C'est ainsi qu’il peut manquer une




L OBSERVATION MATERNELLE 105

pulsation par 4 ou 5, ou bien par 30 ou 40; qu'une
série de pulsations & intervalles réguliers peut étre
remplacée par une autre série dont les intervalles
changent 4 chaque instant. Tout cela est & noter. De
méme aussi le pouls peut étre dur ou vibrant, repous-
‘sant avec force le doigt qui I’examine, ou mou et
cédant facilement; il peut étre”plein ou petit. Il est
bien d’autres caractéres qu’il est susceptible d’offrir,
mais qui sont plus rares, et qui relévent, d’ailleurs,
d’'une constatation exclusivement médicale.

Il convient de ne pas oublier les particularites sui-
vantes : 1° Le pouls chez ’enfant endormi est nota-
blement moins fréquent que dans 1'état de veille ; il
prend, au moment oun il se réveille, une vitesse in-
solite, et il faut attendre un peu pour le compter.
2° La moindre émotion, la moindre contrariété, le
moindre bruit, suffisent pour modifier le pouls; soup-
gonne-t-on l'infervention d’une de ces causes pertur-
batrices, il faut renouveler l’essai o4 deux ou trois
reprises pour éviter toute erreur. 3° Quand on étend
fortement Pavant-bras sur le bras, il peut se faire
que le pouls disparaisse mrﬁplétement; la position la
plus favorable est celle dans laquelle I'avant-bras
forme un angle a4 peu prés droit avec le bras, et la
main, légérement pendante, est tournée de telle facon
que le pouce regarde en bas et en dedans. 4° I1 peut
Y avoir une inégalité naturelle entre le pouls des deux
cotés, et il est toujours bon de les explorer compa-
rativement l'un aprés lautre. 5° Sile pouls faisait



106 L’OBSERVATION MATERNELLE

defaut au poignet, on pourrait le rechercher dans 'aine
ou bien & la tempe, ou l'on voit quelquefois Partére
battre. Enfin on peut souvent compter le pouls chez
Penfant sans le toucher, ¢’est-i-dire sans exciter son
indocilité, en examinant son cou lorsque la téte est
appuyeée sur une des joues: si I'enfant est maigre , on
voit une artére battre fortement, et ses pulsations sont
assez visibles pour qu’on puisse les compter; mais il
est bon deremarquer que 1’eeil compte moins bien que
le doigt, et ne percoit souvent que des ondulations
vagues la ou le tact fait apprécier nettement des pul-
sations. * _

Voila le pouls compté et noté : la mére n’en est pas
plus médecin pour cela; mais elle a pu, grice 4 cette
precaution, fournir des données numériques pré-
cises, au lieu de ces renseignements vagues qui ne
conduisent a rien d’utile.

Le rythme de la respiration doit également étre dé-
terminé dans I'intervalle de deux visites. Le sablier
classique va encore intervenir ici. Il est plus difficile
de compter la respiration que le pouls; mais on y
arrive cependant a I’aide'de quelques artifices. Il faut,
autant que possible, faire ces recherches pendant que
Uenfant dort; sa vespiration est, en effet, extréme-
ment impressionnable, et il suffit d'un rien, d’un mou-
vement, d'un bruit ou d’'un désir, pour la changer
du tout an tout. Si I'on peut glisser la main & plat
sous les couvertures et P'appliquer sur la poitrine ou
sur le ventre, elle est soulevée i chaque entrée de
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Pair, abaissée a chaque expulsion, et ces deux mou-
vements, ce flux et ce reflux aérien, constituent une
respiration compléte. Il faut se rappeler seulement
que les petits garcons, surtout quand ils s’éloignent
de la premiére enfa;we, respirent principalement par
le bas de la poitrine et le ventre, et les petites filles
par le haut de la poitrine, afin de placer la main sur
le point le plus mobile. Je me suis bien trouvé quel-
quefois de faire avec la partie du drap qui recouvre
le haut de la poitrine une sorte de petit clocher, dont
la saillie se détache nettement du reste, et dont les
ascensions rhythmiques & chaque entrée de l'air sont
parfaitement appréciables et peuvent aisément étre
comptées. Enfin, la ot le toucher et la vue font dé-
faut, il y a encore la ressource de I'oreille; le bruit
que fait I'air en entrant dans la poitrine s’entend a
distance et permet aussi de compter la respiration.
On constate en méme temps son caractére doux ou
bruyant, et I'existence ou I’absence de ces sifflements
et de ces ronflements dont §emplit la poitrine des
enfants dans certaines maladies. y

Il convient aussi, surtout dans les maladies de la
poitrine ou de la gorge, de noter les caractéres de la
~ toux et de la voix.

La touw revient par éclats isolés ou bien par quintes
convulsives. Dans le premier cas, tout se réduit i
savoir si elle a été fréquente ou si elle est revenue
a longs intervalles; dans le gecond, il convient de
compter les quintes. Cela est surtout indispensable
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dans la coqueluche. Troussean a conseillé aux méres
de se munir d'une carte et d’une épingle, et de faire
un trou a chaque quinte de jour et de nuit qui se
manifeste. On change de carte toutes les vingt-quatre
heures; on y inscrit un quantiéme, et on a ainsi
une échelle de croissance ou de décroissance de la
coqueluche que I'on consulte utilement pour juger de
Iaction des moyens qui sont mis en ceuvre. La sé-
cheresse ou I’humidité de la toux, sa raucild, sont
encore des caractéres & enregistrer, et qui peuvent
Jeterun jour trés-précieux sur la nature de la maladie
a laquelle la toux se rapporte.

Quant & la voiz, son caractére nasonné, indice du
gonflement des amygdales et de I'arriére-gorge ou de
Poblitération des fosses nasales, sa raucité, sa clarté
plus ou moins grande, sont aussi des indices dont la
constatation est fort utile.

La fiévre peut sans doute étre appréciée en grande
partie par la fréquence etla dureté du pouls; mais la
chaleur vive et soutenue de la peau et ’empourpre-
ment du visage complétent son signalement.

Pour apprécier les changements de la température,
on se sert uniquement de la sensibilité tactile; le ther-
momeétre intervient bien, mais il a des allures scien-
tifiques, et, quoiqu’il soit trés-facile de placer unther-
mométre dans l'aisselle et de lire le degré auquel
arrive la colonne de mercure, je ne veux pas recom-
mander aux méres une pratique qui semble depasser
leur compétence et compliquerait leur besogne. D’ail-

g, Ve
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leurs, entre ’état normal, qui est de 37° cent., et le
degré le plus élevé de chaleur fébrile chez les enfants
(42° cent., 5), il n’y a guére que cing degreés, et la
main percoit la différence de la chaleur normale &
celle de la fiévre avee une délicatesse suffisante. Il
importe seulement, pour en bien juger, qu'il n’y ait
pas entre la température de la main qui explore et
celle de la peau sur laquelle elle est appliquée une
disparate trop sensible de température. Il est bon
aussi de constater en méme temps la chaleur des
différentes parties du corps, de la téte, de la poi-
trine, des extrémités, et de noter les différences avec
soin; il y a souvent la des indices utiles. La main a
sur le thermométre l'avantage d’étre un instrument
sentant et de donner des notions précieuses sur la
sécheresse ou I'humidité de la peau, sa dureté ou sa
souplesse, le caractére doux ou dcre de la chaleur, ete.

La coloration de la peau demande aussi 4 étre étu-
diée avec soin; celle des parties découvertes peut
étre seule interrogée, s’il ne s’agit pas d’une fiévre
éruptive. En ce qui concerne le visage, la rougeur
des pommettes, ou de I'une ou 'autre des deux joues,
peut n’étre pas sans signification.

[’attention des méres se porte volontiers vers le
sommeil, et leur instinet leur fait comprendre 1'impor-
tance des signes qui en découlent. Il convient de noter
le nombre d’heures de sommeil, son caractére tran-
quille ou agité, les révasseries qui le traversent, le
machonnement, les plaintes, les soubresauts, les grin-
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cements de dents, les grimaces qui peuvent survenir
pendant sa durée. Le sommeil est-il durable ou inter-
rompu, améne-t-il de la moiteur ou de la rougeur de
la face; le pouls et la respiration se modifient-ils sous
son influence, ete., autant de questions que le médecin
peut adresser & la mére, et sur lesquelles elle doit se
tenir préte a répondre.

Les attitudes sont chezles enfants des moyens d’ex-
pression trés-variés et qui, dans ’état de sante, de-
mandent & étre intermgés avec soin. Les médecins
tirent des indices trés-précieux de la facon dont se
couchent les enfants, suivant qu’ils restent surle dos
ou sereposent surl’'un ou sur l’auire c¢6té, s'étendent
dans leur lit ou se pelotonnent ; mais ils n’en jugent
habituellement que sur les renseignements qui leur
sont donnés. Le retour i des attitudes anormales est
- saisi avec sagacité par les méres, et considéré, non
‘sans raison, par elles, comme un indice d’achemine-
ment vers la santé. Il n’est pas jusqu’a la reprise de
certaines habitudes, telles que celles de téter leur
langue ou de s'introduire un ou plusieurs doigts dans
la bouche, qui n’ait une signification singuliérement
favorable et qui ne mérite, par conséquent, d’étre
signalée. |

De la physionomie des enfants et de ses changements
i1 n’y a rien & dire ; la mére est douée d’une sorte de
seconde vue pour lire dans ce miroir mobile ; un sou-
rire, une contraction, une expression fugitive, lui
parlent une langue singuliérement expressive, et

—
e




e

e ———

L’OBSERVATION MATERNELLE 11

I’observation du médecin n’a qu'a abdiquer devant
Pintuition de la mére. A elle & saisir ces nuances et a
les traduire fidélement. Il faut lui signaler seulement
le caractére favorable tiré des larmes. Les médecins
voués a la pratique des maladies de I’enfance savent
combien il y a & craindre pour un enfant qui grimace
sans que ses yeux shumectent et dont les muqueuses
de 1a bouche et du nez restent séchent. I.’absence ou
la présence de ce signe, dont nous avons déja parlé
plus haunt, est done a noter.

Quant & I'état des forces, il est de constatation mé-
dicale; il ne varie guére, en effet, dans 'intervalle de
deuxvisites, et la mére peut ne pas s’en embarrasser
dans le cours des maladies aigués. Dans les affections
chroniques, au contraire, elle ferail bien de s'en in-
quiéter, et la facilité plus ou moins grande avec laquelle

les enfants soulévent des objets d'un poids connu, et

déja expérimenté, est d’un intérét pratique réel. Ce
sont des dynamometres usuels et qu’on néglige trop.

J'ai déja dit que I’éducation physique d'un enfant
devrait étre dirigée le meétre et la balance en main.
Mais il est des choses si importantes qu’on ne saurait
se lasser de les répéter. Par malheur, cette pratique
81 simple, et si utile en méme temps, rencontre une
pierre d’achoppement dans le préjugé trés-inepte et
trés-répandu qui attribue &l'action de peser les en-
fants une sorte de maléfice sur leur santé. Il appar-
tient aux meéres des classes intelligentes de la société
de combattre ce préjugé ridicule chez les autres.
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Le role d’observation des méres serait incomplet si
elles n’examinaient attentivement leurs enfants aux
différentes heures de la journée, de facon & noter soi-
gneusement les modifications que leur état pent pré-
senter d’un moment & 'autre. Le médecin peut pui-
ser la d’utiles informations, surtout quand il s’agit de
mauladies dans lesquelles des accidents féhriles ou ner-
veux présentent des redoublements périodiques. Les
paroxysmes doivent done étre soigneusement notés, Il
faut aussi observer avec attention tout ce qui se passe
aprés les repas ou 'administration des médicaments,
afin d’en rendre compte. Les méres doivent enfin con-
server, pour les montrer aumédecin, certaines sécré-
tions ou certains produits rejetés au dehors, et qui
peuvent fournir a4 son jugement des lumiéres tout a
fait décisives. '

Des vomissements ont-ils eu lieu, la matiére doit en
etre conserveée avec soin, exempte de tout mélange,
pour que le médecin puisse juger de leur nature. Com-
bien de fois, en effet, des descriptions théoriquesne se
trouvent-elles pas en désaccord avec Iexamen direct?

La méme précaution est encore plus indispensable
en ce qui concerne les évacuations. On ne juge bien de
leur nature que quand on les a vues, et cette sorte
d’analyse ultime de la digestion, indispensable dans
les maladies du tube intestinal, offre un intérét réel
dans toutesles autres. Lesrecommandationsdu méde-
cin y pourvoient du reste, et les méres savent I'im-
portance qu’il attache & cet examen.
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Les urines sont moins habituellement examinées,
et c’est a tort: leur inspection a une trés-grande im-
portance pratique. Celles de la nuit et celles du jour
doivent étre séparées avec soin, et il est bon d’en
remplir un verre 4 pied pour que le médecin puisse
mieux juger de leur aspect, de leur transparence, et
les soumettre, §'il y a lien, & quelques manipulations
d’analyse. Il y a aussi de 'intérét a apprécier exac-
tement la quantite d’urines que les petits malades
rendent dans les vingt quatre heures. Il serait com-
pliqué et presque ridicule de faire intervenir ici la ba-
lance; j'indiquerai un moyen trés-simple, tres-rapide,
et qui atteint exactement le but. On verse un demi-
litre d’eau dans le vase qui doit servir a I'enfant, et
on y plonge un petit batonnet; on fait une coche
I'endroit ol le liquide affleure; on ajoute un nouveau
demi-litre, et on fait une nouvelle coche a Paffleure-
ment. On pourrait, pour les jeunes enfants, graduer
par quart de litre. Veut-on savoir la quantité & urines
rendues en vingt-quatre heures, il suffit d enfoncer le
batonnet et de voir 4 quel niveau arrive le liquide.

La conservation des crachats a une importance
| trés-grande: sans cette précaution il serait, en effet,
~ quelquefois impossible de reconnaitre la maladie dont
| Penfant est atteint; entout cas, c’est un moyen d’in-
formation dont il serait absurde de se priver,

Les petits enfants ne crachent pas, ils avalent les
mucosités quileur sortent de la poitrine, et on ne peut
constater la nature de leurs crachats qu’en les exami-

§
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nant dans les vomissements provoqués par l'ipéca ou
I’émétique. Je dois cependant dire aux méres qu’elles
peuvent amener leurs enfants a cracher de bonne
heure, a trois ou quatre ans, par exemple, en les
surveillant au moment o ils toussent, en leur pen-
- chant la téte, leur ouvrant la bouche, et complétant
au besoin cette gymnastique par des mouvements
ou des bruits d’expectoration qui exercent sur eux
une action imitative. Et cela n’est pas indifférent.
Outre qu’il est bon de voir les crachats, des mucosités
sont mieux placées dans un mouchoir que dans I'es-
tomac ; elles échappent, en effet, a I'action digestive
de cet organe, le fatiguent, traversent la filiere in-
testinale et se retrouvent dans les selles, dont elles
masquent parfois les caractéres,-comme cela se voit
dans certains catarrhes qui s’accompagnent d’une
expectoration trés-abondante.

Il faut enfin, et autant que faire se peut, conserver
le sang des hemorrhagies, et, en particulier, celui des
saignements de nez, des piqures de sangsues. Rien
n’est plus habituel que 'appréciation hyperbolique de
la quantité de sang perdue par les malades. Le méde-
cin, qui connait la puissance tinctoriale énorme d'une
petite quantité de sang dans un liquide, et qui sait
combien il en faut peu pour imbiber et maculer de
grandes surfaces de linge, a besoindel’ examen direct
pour remettre toutes choses dans leurs proportions.

Bien recueillir les renseignements que je viens
d'indiquer, y ajouter ceux qui se rapportent a des
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incidents fortuits et a4 la facon dont les médicaments
prescrits ont été pris et supportés, tel est I'office d'une
mére intelligente; office secourable pour I'enfant,
allégement trés-opportun pourle médecin, et d’autant
plus apprécié par lui qu'il le rencontre rarement et
qu’il trouve habituellement un renseignement utile
noyé dans mille superfluités qui embarrassent son
observation plutot qu’elles nel'éclairent.

Le D* West dit que, dans sa pratique de laville, il
exige des gardes-malades des notes sur ce qui se
passe dans I'intervalle de ses visites. Elles sont in-
scrites sur des feuilles de papier divisées en cing co-
lonnes : une pour les aliments, une pour les médica-
ments, une troisiéme pour le sommeil, une quatriéme
pour les évacuations et une cinquiéme pour des ob-
servations particuliéres. Il attribue 4 cette excellente
habitude le double avantage de renseignerle médecin
et d'obliger les gardes-malades & une observation plus
attentive et & des soins plus exacts. (How to nurse sick
children ; London, 1868.)

Je voudrais que les choses se fissent de méme dans
toutes les familles. Pourquoi I'agenda des maitresses

de maison ne contiendrait-il pas quelques tableaux
indicatifs des renseignements a recueillir et 3 trans-

mettre au médecin? Un vegu en entraine un autre.
J’admire autant que qui que ce soit Vinstitution toute

| moderne des conférences, et j'ai Joué mon réle, pour

si humble qu’il soit, dans ce moyen de vulgarisation
des connaissances, On y fait de la philosophie, de la
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littérature, de la politique, de ’économie sociale; tout.
cela est excellent: pourquoi n’y fait-on pas un peu
d’économie ﬂames!iqué, et pourquoi les méres versées
dans cet art difficile d’administrer une maison, d’éle-
ver des enfants, de conduire des domestiques, ne
viennent-elles pas guider l'inexpérience des autres
par de sages conseils et révéler des procédés dont la
pratique leur a démontré lavaleur? Il y a la une la-
cune; si jamais elle est remplie, je demande que I'art
de soigner les enfants malades ne soit pas oublié dans
cet enscignement. Les enfants y gagneront, et les
médecins aussi.




DIXIEME ENTRETIEN

LA CHAMEBRE I;I'UN ENFANT MALADE

Chaque chose dans la maison doit aveir son

lien et son temps.
(W. PExN.)

Faire aller son ménage, avoir I'eil surses Tans: e,
(MOLIERE, les Femmes savantes, acte IT, 8C. VIL)

Bien installer une chambre de malade ; pouryoir
avec intelligence a toutes les nécessités; entretenir
Pordre et la propreté, au milieu de toutes les condi-
tions qui les menacent : ¢’est 14 tout un art, et un art
bien utile. Les Anglais ont, pour exprimer cet en-
semble des conditions de bien-étre et d’installation
domestique qui doit étre I'idéal des femmes accom-
plies, un mot dont je regrette de ne pas frouver I'équi-
valent dans notre langue : c’est celui de management;
il explique trés-bien cette syntheése d’ordre, d’écono-
mie, de régularité, en un mot de respectabilité domes-
tique, qui est en méme temps la prospérité d’une
maison et la gloire de celle qui la dirige.

En médecine, les petites choses conduisent aux
grands résultats, et nous nous sentons justifié par leur
importance des détails, quelque humbles et quelque
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minutieux qu'ils soient, dans lesquels nous allons
entrer.

Maintenir un ordre parfait et une propreté minu-
tieuse dans la chambre d’'un enfant malade; en re-
‘nouveler et en puriﬁer I’air; en éloigner le bruit; lui .
dispenser la lumiére et la chaleur dans une mesure
déterminée par avance et en vue d’un huta remplir:
tels sont les différents aspects sous lesquels cette
question se présente. Envisageons-les séparément.

I

I’ordre et la propreté d’'une chambre de malade
sont deux conditions indispensables; malheureuse-
ment 1'ordre ne s’improvise pas: ¢’est une qualité qui,
préparée de longue main, est le résultat de disposi-
tions natives secondées par une éducation intelligente;
elle est essentiellement féminine, et c’est chez la
femme qu’elle porte ses fruits les plus heureux.

I ordre estle génie de la maison: il met tout & sa
place et la lui conserve; il approprie chaque chose
sa destination, économise et I'espace et le temps,
aime la régularité et la symétrie, hait la confusion,
a tout sous la main et fait beaucoup avec des res-
sources medioecres.

Un enfant soigné par une mére qui a de l'ordre
est un enfant bien soigné; quand tout est bien a
rangé autour de soi, cette symétrie se communique
en quelque sorte aux idées; elles sont chacune dans
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la case du cerveau qui leur appartient ; elles se pro-
duisent en temps opportun, sans s’entreméler ni se
confondre, sans lenteur ni précipitation ; on n’oublie
rien; on trouve du temps pour tout, et les nécessités
de T'état de maladie troublent & peine lI’économie
d’'une maison qui se régle sur 'ordre comme sur un
balancier. Et il ne g'agit pas ici d’'un mécanisme sec
et compassé , marchant avec une régularité astrono-
mique, fonctionnant de parti pris et s’en faisant ac-
croire: un ordre bien entendu profite et ne se voit
pas; ses rouages ne crient pas pour qu’on les entende;
ce n’est pas un systéme, c’est une qualité.

Dirai-je, par opposition, ce qu'est une maison que
cet esprit de régularité pratique et d'ordre intelligent
n'anime pas? Les médecins le savent bien, eux devant
qui tombent tous les voiles, et qui percent chaque
matin les mystéres des gynécées au réveil : une inex-
tricable confusion des choses les plus disparates ; une
cheminée encombrée; des vétements épars; des objets
de toilette en conflit avec des objets de pansement;
un lit d’enfant entouré de mille écueils; peun d’air et
peu de place ; un quart d’heure pour trouver un objet
usuel, une séconde pour I' égarer de nouveau ; I'aspect
d’un champ de bataille; I'image parfaite du chaos;
leg tristesses de la maladie rembrunies par les teintes
de la négligence. Le crayon inimitable de Dickens a
peint dans Bleak-house une maison ou plutot une
Babel de ce genre. Mistress Jellyby, tout entiére aux
goins d'une négrophilie absorbante, a laquelle elle
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sacrifie charitablement sa famille, est le type exagéré,
mais par cela méme plus expressif, de ces femmes qui
laissent flotter les rénes de leur maisgon, s'occupent de
tout, hormis de ce qu’elles doivent y faire, et, im-
propres a la bien diriger en temps ordinaire, le de-
viennent encore plus quand il s'agit d’ajouter des
soins d’infirmerie aux préoccupations ordinaires du
meénage. Le désordre atteint alors son comble, et rien
ne va.

Et, tout d’abord, il convient de ne laisser dans la
chambre d'un enfant malade que les objets dont il
aura besoin ; le reste compliquerait le service, encom-
brerait et exigerait des soins d’arrangement qui le
troubleraient sans lui étre diaucun bénéfice.

Une table recouverte d’une serviette blanche est
disposée dans un coin de la piéce; elle est destinée a
‘recevoirles tisanes, ustensiles, potions, ete., dont I’'en-
fant peut avoir besoin. Les objets de pansement, tels
que ceux qui sont nécessaires pour les cataplasmes ou
les sinapismes, sont placés & portée de la main. Eau
fraiche, provision de sucre, eau de fleur d’oranger,
tasses de rechange, tout est disposé dans un ordre
symétrique ; 'ennemi peut se montrer, on est prét a
le recevoir; ni un désordre, ni une incurie, ni une
négligence, ne lui livreront la place. Il y a plaisir pour
le médecin & entrer dans une chambre de malade ainsi
préparée : il sent qu'il n’est pas seul & combattre, et
qu'il sera soutenu,

La propreté est fille de I'ordre, et on les voit tou-
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jours ensemble. Qi elle est la condition de la santé,
elle est encore plus du rétablissement. Je ne prétends
parler ici que de la propreté de la chambre; la pro-
preté du lit et celle du malade lui-meme n’'exigent pas
de soins moins assidus, mais il en sera parlé bientot.
Une chambre de malade, quand elle est bien tenue,
ne doit pas avoir d’odeur. L'aérer dans les limites
du possible, employer divers désinfectants, ne laisser
séjourner dans la chambre ni les évacuations, ni les
linges souillés, sont les conditions qui servent a re-
soudre ce probleme.

Quand on peut avoir deux petites chambres com-
muniquant I'une avec autre et isolées du reste de
Pappartement, on a réalisé la circonstance la plus fa-
vorable au maintien de la pureté de 'air. Le malade
(et un enfant est toujourstransportable, soit sur les
bras, soit en mobilisant son petit lit) passe le jour
dans une des chambres: on ferme la porte de com-
munication, on ouvre largement les fenétres de 'autre
chambre, ol il revient passer la nuit lorsqu’on en a,
bien entendu, élevé convenablement la température.
Rien de plus efficace que cette disposition, quand
elle est possible.

Mais, le plus habituellement, une seule chambre
peut éire affectée au petit malade, et, il faut bien le
dire, on aggrave les dangers de cetie séquestration
par cette crainte des refroidissements qui fait chaque
année plus de victimes que n’en font les refroidisse-
ments eux mémes. L'aérophobie est plusmeuririére que
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Phydrophobie. Fermer les rideaux du lit du malade
et ouvrir les fenétres au moins une ou deux fois parni
Jour, quand la saison n’est pas trés-rigoureuse, est‘
une pratique fort répandue en Angleterre ; elle com-
mence a s'introduire dans nos hépitaux, mais elle aura
bien des préjugés a vaincre avant de forcer les bar-
riéres de la médecine domestique. L’air est toujours
salutaire, les courants d'air ont seuls des inconvénients :
voila ce que ne devraient jamais oublier les gardes-
malades, de quelque ordre quelles soient. On se
demande, en réalité, ce que peuvent craindre, méme
dans les affections de poitrine, des malades dont les
couvertures sont ramenées jusqu’au menton, et qui
ont contre l'air extérieur, quand il pénétre dans leur
chambre, le second abri de leurs rideaux. C est dans
la fiévre typhoide surtout que ce préjugé meurtrier
est poussé loin et arrive i ses conséquences les plus
lamentables. L air n’est jamais renouvelé, et les ma-
lades vivent ou plutét meurent empoisonnés par leurs
propres émanations.

Malades et assistants trouveraient leur profit a ce
que les choses se passassent autrement.

Désinfecter I’air n’est pas le renouveler, et le désodorer
n'est pas le désinfecter. Quand on désinfecte I'air, on
lui enléve les matiéres organiques odorantes qu’il
contient, ou du moins on les décompose ; mais on ne
lui rend pas ce qui lui manque, ¢'est-a-dire sa pureté
chimique, son oxygéne, ses propriétés vivifiantes;
quand on lui enléve son odeur en la masquant par des
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aromes divers, il demeure aussi nuisible par ce qu’il
contient et par ce qui lul manque, et on a réalisé un
Jeurre véritable. C'est ce qui arrive quand onfait braler
du sucre, du vinaigre ou un peu de benjoin dans une
chambre; il n’y a de bénéfice que pour l'odorat, la
respiration n’y gagne rien. Le renouvellement de 1'air
par une fenétre ouverte, par la ventilation qu’établit
un feu de cheminée, ou par la communication avee une
chambre voisine dont la fenétre est ouverte, sont les
seules conditions de purification réelle de Pair.
Nombreux sont les désinfectants, ¢’est- a-dire les
substances qui ont la propriéte de décomposer et de
désodorer en méme temps les matieres organiques,
ot la science a fait dans ces dernieres années des
acquisitions trés-précieuses sous ce rapport. Il im-
porte peu aux méres de les connaitre toutes, mais le
maniement des plus usuels d’entre ces désinfectants,
Jest-a-dire du chlore, doit leur étre familier. Un peu
de chlorure de chaux solide, maintenu dans une as-
siette et arrosé de temps en temps de vinaigre fort,
pour activer le dégagement du chlore, est placé dans
un coin de la chambre, et on le transporte toutes les
trois ou quatre heures d'un point & un autre ; mais la
liqueur de Labarraque, pouvant étre répandue sur les
étoffes blanches sans les tacher, est d'un usage plus
commode. Quand la chambre a un peu d’odeur, on en
arrose le plancher ou bien on en imprégne un mou-
choir, qu’on suspend sur le dos d'une chaise, et qui
laisse ainsi dégager du chlore en petites quantités
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et d’une maniére continye. Dans quelques maladies
séerétions particuliérement fétides, il convient méme
d’en asperger le drap du malade, si tant est que
Fodeur du chlore ne Juj S0it pas désagréable. Le vase
de nuit devrait toujours en contenir une certaine
quantité, et de cette facon on saffranchirait de cette
odeur repoussante, qui préjudicie autant au hiep-
élre qu'a la santé des malades. « Une chambre bien
lenue ne doit jamais qyoir d’odeur. » Remplacer une
odeur fétide par celle du caramel ou du camphre, ce
n’est pas résoudre le probléme: c’est I'éluder. On
peut appliquer & Pair d’une chambre ce que Plaute a
dit dans un autre sens: « Celle qui a la meilleure
odeur est celle qui ne sent rien. »

Une précaution importante consiste 4 ne laisser
séjourner dans la chambre ni fleurs (on saitles incon-
vénients graves qui peuvent en resulter ), ni médica-
ments trés-odorants : tels sont, par exemple, le musc,
lavalériane, I'asa-foetida, ete. Il faut emporter les reli-
quats de ces médicaments, on bien, quand ils sont pres-
crits par cuillerées, tenir les fioles dans Ja cheminée ou
sur la fenétre d’une chambre voisine, renversées le
goulot en bas dans un verre d'eau, et aller les cher-
cher au fur et 4 mesure des besoins. On sait I'impres-
sionnabilité olfactive des malades; ils souffrent oun
Jouissent beaucoup par lodorat, et le vinaigre de
Bully, d'une odeur si vive, si agréable et si inoffen-
sive, est la seule senteur dont on doive leur permettre
Pusage. L’eau de Cologne elle-méme est déja trop
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odorante ; a plus forte raison ces essences complexes,
ces sachets, ces bouquets, qui impressionnent agréa-
blement Vodorat et désagréablement le systéme ner-
veux. La maladie est chose sévére, et elle n’a rien a
faire avec ces recherches inutiles.
. I homme est en lutte, pour les nécessités de sa santeé
et de son bien-étre, contre cette concurrence effrénée
de la vie qui I'enserre de tous cotés, etil fait aux
parasites une guerre aussi acharnée que légitime. Il
faut reconnaitre que I'hygiéne domestique estaujour-
&’hui singuliérement mieux armée contre eux qu’elle
ne I'était il y a peu d’années. Les poudres ou pro-
cédés insecticides ont réalisé a ce point de vue un
inestimable progrés. Avoir le dessous actuellement
dans cette lutte, ¢ est donner la preuve de son manque
de soin et de son incurie; ¢’est subir une importunité
et avouer une humiliation. Le sommeil des enfants est
au prix dune vigilance attentive sous ce rapport, et
qui en sent la valeur pour eux sent le prix des soins
de propreté dont nous parlons.

Entre ces parasites qui infestent la chambre des ma-

lades, il en est dont les agressions s’élévent, dans
- Certains pays et dans certaines saisons, aux propor-
tions d'unfléau: je veux parler des mouches, sortes de
harpies d'une nouvelle espéce, qui 1mposent au ma-
lade le supplice que les harpies mythologiques infli-
geaient 4 I'aveugle Phinée, qui souillent tout et dont
le bourdonnement et les titillations constituent pour
les malades un supplice véritable. On a proposé bon
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nombre de moyens pour s’en débarrasser, et leup.
multiplicité suffit 4 elle seule pour montrer que le
probléme n’est pas encore résolu.

Maintenir une propreté minutieuse , écarter tout
débris d’aliments susceptible de les attirer, surtout
les aliments et les boissons sucreés, constitue peut-étre
le meilleur préservatif. Les paplers arsenicaux, de
quelque nature qu'ils soient, sont dangereux: ils
peuvent donner lieu & des accidents, et il faut les
éviter. Certains papiers, trempés dans une solution
concentrée de bois amer ou quassia amara, sont inof-
fensifs pour ’homme, et exercent sur les mouches une
action promptement délétére. Ils doivent étre néces-
sairement préférés aux autres. J’ai vu dans une famille
un émoi considérable produit par un de ces papiers,
dont un enfant venait de macher une feuille, I1 n’y
eut, bien entendu, nul accident & la suite. Les piéges
ala glu, et notamment ceux, trés-ingénieux, qui ont
été imaginés dans ces derniéyes années, ont aussi
I'avantage d’étre inoffensifs. En 1852, un pharmacien,
M. Stanislas Martin, a proposé comme piége 'eau de
savon. On prend du savon de Marseille ; on blanchit
fortement de I'eau, on y ajoute un peu de sucre, de
melasse ou de miel, et on recouvre d’un morceau de
papier troué. Les mouches pénétrent dans le vase,
§'y accumulent et s’y noient. La poudre de pyréthre
du Caucase, dont ’action insecticide est si habituel-
lement utilisée, tue également les mouches quand on
souffle cette poudre dans une piéce maintenue fermée
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pendant dix minutes ou un quart d’heure. Il serait
possible, mais je n’ai pas d’expérience & ce sujet, que,
en répandant un peu de cette poudre sur le lit du
malade, on en éloignat ces parasites. L’incommodite
quils causent est assez grande pour qu'on deploie
contre eux tout ce quon a d’ingéniosité et de persé-
verance.

I1

La tranquillité est une condition indispensable pour
la chambre d'un enfant malade. On peut se la procurer
sans argent, et cependant il est hien rare que le mé-
decin arrive a en assurer le hénéfice & ses malades.
Des soins inintelligents et tumultueux, une affluence
inopportune de visiteurs, tiennent habituellement nos
prescriptions en échec sous ce rapport.

Dans les maladies aigués, principalement chez les

' enfants, la sensibilité est vivement surexcitée, et des
- bruits qui seraient parfaitement supportés dans I'état

_———

normal éveillent alors des impressions pénibles ou dan-
gereuses. Des paslourds et qui font vibrer lachambre;
une porte qui grince ou qu’on ferme sans précaution ;
le bruit monotone d'un pendule un peu criard; des

ordres donneés a haute voix ; le choc des cuillers contre
' la porcelaine ou le cristal; les bruits qui s’entendent

dun dehors ou qui se passent dans les couloirs adjacents;
le frolement d’une étoffe de soie; tout, jusqu’au ron-

flement d’une gardienne, agite le malade, lui tend les

nerfs et éloigne de ses yeux le sommeil. Les malades
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nerveux qui liront ces hgnes ne les jugeront pas
exagérées. Une femme dnnt tous les malades bénissent
le nom et dont toutes les méres devraient connaitre le
livre ¢ Noles on Nursing, what it is, what it is not),
miss Florence Nightingale, a écrit sur cette question
un chapitre éminemment pratique, et que nous tra-
duisons dans 'intérét de nos lectrices: elles ne peu-
vent manquer d’y puiser le sentiment de I'importance
du repos pour les petits malades qu’elles auront &
soigner :

« Un bruit inutile, un bruit qui éveille I'attention
des malades, est ce qui les importune le plus. 11 est

rare que ce soit l'intensité du bruit, c’est-a-dire la
~ sensation auditive, qui les fatigue. On les voit sup-
porter trés-bien le bruit que font des charpentiers
au dehors, et se plaindre d’une voix, si ce n’est d’un
chuchotement, qui leur vient d’'une personne de leur
entourage. : ;

» Il y a certainement des malades, principalement
ceux qui ont une légére commotion ou une autre ma-
ladie du cerveau, que le simple bruit fatigue. Toute-
fois les bruits intermittents et brusques sont beau-
coup plus difficiles asupporter que lesbruits continus,
et, comme cela se concoit, ceux qui se passent dans
la’chambre que ceux qui se passent au dehors. Il est
certain qu'un bruit qui arrache brusquement un ma-
lade au sommeil I’excite davantage, est pour lui une
cause plus réelle de souffrance et d’aggravation, qu'un
bruit continu, quelque fort qu'il soit.
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» Ne jamais laisser réveiller son malade, intention-
nellement ou par accident, est le premier devoir d’une
garde-malade. Son premier sommeil est-il interrompu,
il y a beaucoup de chances pour qu’il passe la nuit
dans 'insomnie. Il est trés-remarquable, mais facile
a expliquer, qu’un malade qu'on réveille au bout de
quelques heures reprend son somme plus facilement
que quand on l’a interrompu au bout de quelques
minutes, La douleur et I'excitation cérébrale se per-
pétuent, en effet, et s’accroissent d’elles-mémes. Ob-
tenez un repit par le sommeil, et ’'avantage que vous
en retirerez s'étendra au dela de sa durée; il y aura
moins de chance que les accidents reviennent avec la
méme intensité : I'insomnie, au contraire, sera de
nature a les accroitre. On s’explique ainsi pourquoi
le sommeil est en méme temps si utile et si fragile.
Une personne saine qui se laisse aller au sommeil
pendant le jour perdra son aptitude 4 dormir la nuit.
L’inverse se constate pour les malades, qui ont d'au-
tant plus de disposition an sommeil qu’ils ont dormi
davantage.

» J'al souvent été scandalisée de 1étourderie (je
dirais de la ernauté, si I'intention n’était absente) des
. amis ou des médecins qui tiennent de longues con-
~ versations prés de la chambre des malades ou dans
| le passage qui y aboutit. Le pauvre patient est la,
| les attendant, ou, 'il les a vus, il sait trés-hien qu’on
parle de lui. 8'il est de bonne composition, il tachera
d’occuper ailleurs son esprit et de ne pas écouter ;

9
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mais cet effort exercera sur son état une influence
facheuse, et il sera souvent plus souffrant pendant
plusieurs heures. S’agit-il d’une conversation 4 voix
basse dans la chambre méme, alors il y a sévice réel,
caril est impossible que le malade ne fasse pas tout
son possible pour entendre. L’action de marcher sur
la pointe du pied et de vaquer 4 tous les soins avec
le moins de bruit possible I'importune aussi, et pour
des raisons identiques. Il faut marcher d’ un pas ferme
et 1éger en méme temps, et ne rien toucher que d’une
main exercée et experte; des mouvements hésitants,
silencieux, mystérieux, timides, I'inquiétent outre me-
sure. La lenteur n’est pas de la délicatesse, quoi-
qu'on affecte de confondre ces deux choses: vitesse,
légéreté et douceur sont des qualités parfaitement
compatibles. Les amis et les médecins auraient besoin
de voir souvent, comme le voient les gardes-malades,
la physionomie tendue, l'eeil presque hagard des fé-
bricitants qui s’attendent a voir entrer d'un moment
4 l’autre des personnes dont les voix se font entendre
dans un couloir; ils s’efforceraient certainement de
ne plus donner lieu a une pareille excitation. Des
bruits inutiles ont positivement contribué plus d’une
fois 4 augmenter le délire, J'en ai eu la preuve ; dans
un cas, la mort s’ensuivit. On s’empressa de I'atfri-
buer au froid: elle était due & I'émotion que causa
au malade une longue conversation a voix basse, qui
eut lieu dans sa chambre, relativement & une opéra-
tion qui se décidait. Quand on songe au calme stoique
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avec lequel les malades envisagent une opération,
lorsqu'on on leur en a fait sentir convenablement la

‘necessité, on est peu disposé a porter cet événement

a la charge de la frayeur, on doit incriminer plutot
Panxiété et la tension d'esprit du malade.

» Je n’ai pas besoin d’ajouter qu’il n’y a pas d’ha-
bitude pire que celle qui consiste 4 causer du malade
dans le voisinage de sa porte, et 4 I'exposer ainsi ou
a entendre ou a se préoccuper.

» Un bruit qui n’est pas indispensable est le plus
cruel manque de soin qui puisse étre infligé aux ma-
lades, si ce n’est aux bien portants. Il fatigue plus
qu’un bruit plus fort, mais qui aurait son utilite.

» Une garde-malade qui fait du bruit en se remuant
devient lobjet de I'antipathie des malades.

» Le frolement de la soie, le frottement d’une cri-
noline, le cliquelis d’un trousseau de clés, le craque-
ment de la chaussure, font plus de mal & un malade
que tous les médicaments de la terre ne peuvent lui
faire de bien.

» Une mauvaise garde-malade est celle quine peut
ouvrir une porle sans vacarme, et qui ’ouvre ou la

. ferme & chaque instant, parce qu’elle a oublié les

objets dont elle a besoin.
» Une bonne garde-malade songe atout; elle veille,

- en prenant ses arrangements du soir, a ce qu’aucune
| porte ne puisse crier, ni un volet battre, le vent vint-il
| & changer. Si vous laissez ce soin 4 la famille ou au
| malade, de quelle utilité étes-vous? Dans toutes les
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classes, il y a plus de malades réservés que de ma-
lades expansifs, et beaucoup se résignent a passer de
mauvaises nuits plutét que de rappeler a leurs gardes-

e g—— . — -

malades les soins qu’elles ont omis.

» 8’'il y a des volets aux fenétres, qu’ils soient tou-
Jours bien ajustés; le moindre jeu, le moindre objet qui
bat, suffisent pour priver le malade de repos. »

Ce ne sont pas la de vaines subtilités. Qui n’a pas
le sentiment de I'importance de ces petits soins n’a pas
le sentiment médical ; il faut de toute nécessité ac-
quérir cet art de bien soigner lesmalades, qui n’a rien
de brillant, mais qui est si pratique et si salutaire.
Avoir été malade soi-méme, connaitre les besoins des
malades, est le secret de soins efficaces. Il faut aussi
aimer les malades. Il s’établit entre eux et celui qui
les soigne, ne fut-il pas médecin, une sorte d’inti-
mité particuliére, qui n’est ni I'intimité du sang ni
celle de I’amitié, mais qui participe en quelque sorte
de ce double caractére, et qui est presque aussi douce
pour celui qui donne que pour celui qui recoit. La
maternité du soin a quelque chose de la maternité
réelle. Que ne peuvent-elles pas quand toutes les deux
se réunissent dans une mére a la fois tendre et deé-
vouée, intelligente et forte! .

Je me permettrai une réflexion a propos de la
nécessité de soustraire le malade au bruit. On songe
a tout dans la répartition des différentes piéces d'un
appartement vaste et luxueux: on alendroit oul'on
dort, celui ot ’'on mange, celui ou I’on travaille, celui
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ot I'on recoit, celul ou 'on boude, ete., et on n’a pas
I’endroit o I’on est malade, ¢’est-a-dire ou ’on trouve
cet ensemble de conditions de confort et de repos
dont I'état de maladie fait un besoin. On est malade
ou l'on peut : dans une chambre petite ou spacieuse,
éclairée ou obscure, isolée ou servant de passage, aé-
rée ou encombrée, exposée au nord ou au midi, abri-
tée contre les bruits de la rue ou les recevant direc-
tement. Il y a inconsequence réeile & cela. Quand
une maison a des malades, elle doit étre declarée en
étal de maladie ; c'est-a-dire que I’autorité passe provi-
soirement entre les mains du médecin, et qu’'il doit
choisir la piéce qui lui parait étre la plus commode et
qui se préte le mieux aux soins dont son malade a
besoin.

Meme dans ce cas, je suis sceptique, je ’avoue, a
I'endroit de la possibilité d’obtenir le silence : la sym-
pathie a tant besoin de parler, le zéle de manifester
ses efforts par des conseils ou des ordres, etc.! D’ail-
leurs, il est des personnes dans la destinée desquelles
il est de faire du bruit; ¢’est une fonction chez elles :
elles marchent, «et leur pas révéle une importune » ;
elles font vibrer la chambre, leurs souliers crient,
leurs articulations eraquent, leur maladresse provoque
des choes inutiles ; leur voix est criarde, et les efforts
bien intentionnés qu’elles font pour I'amortir n’abou-
tissent qu’'a une émission de notes fatigantes et de
~chuchotements importuns, sans compter leurs dé-
mangeaisons incessantes de faire remarquer leur



13¢ LA CHAMBRE D'UN ENFANT MALADE

présence par leurs paroles ou leur remous. Le poéte
grec Ménandre a dit: «Le médecin bavard est une
autre maladie pour le patient. » Je le veux bien, et mes
souvenirs m’en offrent quelques preuves; mais, si
cela est vrai d’'un médecin qu'un malade voit un quart
d’heure par jour, que sera-ce des gardes-malades
avec lesquelles il vit ?

Recommander le silence est bon, faire huiler les
portes est excellent ; mettre du coton dans les oreilles
des malades est plus sir. Je ne manque jamais, dans
les maladies aigués ou chez les personnes nerveuses
dont la sensibilité auditive est accrue, d’employer
cette précaution aussi simple qu'elle est habituelle-
ment omise. Je la recommande aux méres; elles fer-
meront plus aisément les oreilles de leurs enfants
que la bouche des aides bien intentionnées, mais
bruyantes, qui viennent leur offrir leurs services.
J'estime, avec Epistémon, que «surdité est remeéde
unicque contre 'eesluy interminable parlement de
femme. » ( Pantagrucl, livre III, ch. xxxrv.) Cette
recommandation est d’vne simplicité puérile; elle a
une importance pratique extréme, surtout dans cette
médecine des paunvres ou l'exiguité du loeal con-
damne malades et bien portants a vivre dans la pro-
miscuité d’une chambre commune.

IT1

Dans les maladies aigués avec fiévre ou surexcita-
tion nerveuse, il faut que les malades soient plongés
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dans une demi-obscurité ; dans les maladies chro-
niques avec paleur et atonie, leur chambre doit étre
inondée de lumiére : telle est 1a formule pratique de
la question del'éclairage d’une chambre de malade.

L’aledve, les rideaux et les volets constituent un
triple abri contre l’agression d'une lumiére solaire
trop vive ; quelques précautions bien simples rendent
inoffensive la lumiére artificielle dont on est oblige de
se servir pendant la nuit.

La lumiére, comme la chaleur, dont elle n’est qu'un
mode particulier, est au premier chef un agent exci-
tant : excitant par I'action qu'elle exerce surla sen-
sibilité de la peau, excitant par les impressions qu’en
ressent le cerveau par 'intermédiaire de la vision, et
qui vont de cet organe retentir sur le systéme nerveux
tout entier. Les malades qui ont du délire, des nerfs
ou de la fiévre, doivent donc étre mis & 1'abri de la
lumiére. Le jeu de volets intérieurs ou de jalousies
remplit suffisamment cet indication; les stores de
couleur et historiés peuvent avoir des inconvénients :
les petits malades, tournés instinctivement comme les
plantes du coté de la lumiére, peuvent puiser dans les -
objets qui y sont peints des combinaisons intellec-
tuelles qui prennent le caractére d’hallucination.

L’éclairage artificiel de la chambre pendant la nuit
est chose plus importante qu’on ne se I'imagine. Il
doit étre combiné de facon & permettire de voir le
malade, a ne pas offusquer sa vue, & ne pas altérer la
pureté de P'air qu’il respire et 4 ne pas projeter sur les
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murs ou sur le plafond des ombres qui sont suscep-
tibles d’halluciner un cerveau fatigué par la fiévre ou
par le délire.

On sait combien I'art d’empécher les lampes de
fumer est généralement peu pratiqué. Une huile im-
pure, une méche éventée, coupée inégalement ou
faisant une saillie trop considérable; un verre trop
large ou trop bas, une circulation aérienne insuffi-
sante autour de la méche, etc.: autant de pierres
d’achoppement pour le bon fonctionnement d'une
lampe. On sait aussi que le malaise que produit sur
les gens bien portants une lampe qui file se change en
inconvénients trés-réels pour les malades. Des pro -
duits acres, irritants, & odeur désagréable, sont versés
dans I'atmosphére de la chambre et provoquent de la
toux et du larmoiement; de plus, du charbon impal-
pable se répand dans I'air, est respiré par le malade
et se retrouve dans ses crachats. Les appareils de
réflexion ou de concentration de lalumiére demandent
aussi a étre choisis avec soin. Les réflecteurs d’opale
et de porcelaine portent trop loin de la lampe sa ra-
diation lumineuse et ne valent pas ceux en papier et
de couleur uniforme. Il faut rejeter ces réflecteurs de
fantaisie sur lesquels sont dessinés des animaux, des
fleurs ou des personnages fantastiques, et ceux sur
lesquels s’étalent des détails en relief produisant des
heurtements de lumiére trés-pénibles 4 la vue. Tl n’est
pas besoin de dire qu’une bougie est un mode détes-
table d’éclairage. Je ne §erai pas plus indulgent pour
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ces lampes aux huiles de pétrole et de schiste dont la
lumiére est blanche et éclatante, et qui versent dans
Pair, avec les produits habituels de la combustion,
une certaine quantité des liquides odorants qui les
alimentent. Les petits bougeoirs a gaz Mille sont, au
contraire, trés-commodes dans une chambre de ma-
lade; une crémaillére permet, en effet, de réduire
leur flamme 4 des dimensions telles, que la chambre
est presque dans l'obscurité, et un mouvement in-
verse I'éclaire suffisamment pour 'administration des
soins que réclament les malades.

Quant aux veilleuses, les plus simples et les moins
ornées sont les meilleures, et quand elles fonctionnent
bien (ce qui est rare), elles ont'avantage de chauffer
les tisanes et d'exonérer pendant I’'été de la nécessité
d’avoir du feu dans la chambre.

On ne saurait, pour les raisons dont j’ai parlé
plus haut, prendre trop de’précautions pour bien
placer la lampe. On y arrive par le titonnement. J’ai
vu des enfants dont les yeux étaient arrétés fixement
sur le plafond et qui s’agitaient en pleurant. Une
ombre projetée par un des objets prenait, dans la
demi-obscurité de la chambre, des proportions et un
aspect fantastiques, et leur émoi était di a cette cause.
S’il s’'agit de 'ombre de la personne qui veille, elle
est mobile, et c’est un motif de plus de frayeur et
de délire. En faisant faire 4 la lampe le tour de la
chambre, on arrive 4 trouver une saillie de meuble
ou d'objet qui mette & I’abri de cet inconvénient.
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Mais, s’agit-il d'une convalescence ou d’une maladie
chronique, les choses changent d"aspect ; le soleil n’est
plus un visiteur importun: ¢’est un ami secourable -
¢’est presque un médecin. Nul médicament ne le rem-
place dans les maladies chroniques, et il faut lui ou-
vrir un libre accés. Un proverbe italien dit avec Jus-
tesse: «La ou le soleil n’entre pas le médecin entre.»
Et un autre :« Toutes les maladies viennent & I'ombre
el se guérissent au soleil.» C’est foreé pour étre ex-
pressif; mais ces deux mots consacrent avec Justesse
utilité de faire pénétrer largement la lumiére du so-
leil dans la chambre des malades, Elle n’agit pas seu-
lement en récréant la vue et en apportant des impres-
sions morales agréables, son influence est également
physique. Personne n’ignore le role considérable que
Joue la lumiére dans I'acte de la végétation ; elle est
telle que les parties vertes des plantes opérent sur
lair atmosphérique dans un sens diamétralement op-
posé, suivant: qu'elles agissent & la lumiére du soleil
ou dans I'obscurité: de méme aussi les opérations de
la chimie vivante chez 'homme ont-elles besoin dela
lumiére du soleil pour s’accomplir avec activité et
d'une maniére réguliére. La perfection du dévelop-
pement et ’harmonie des formes sont méme 4 ce prix,
comme ’ont démontré des physiologistes ingénieux.

Mais Pinfluence salutaire du soleil s’exerce aussi
d’une autre facon. C’est un chimiste trés-agissant, et
qui travaille sans relache a briler, & oxyder les ma-
tiéres organiques et & les ramener & la composition
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plus simple des substances minérales, c’est-a-dire a les
rendre inoffensives pour la santé. De plus, il est I’en-
nemi né des champignons et des moisissures, cette
famille malfaisante qui aime l'obscurité, qui y pullule
et 8’y développe a l'aise, famille suspecte et dont nous
ne connaissons que la moitié des mefaits. « Qui n’a
pu observer, dit & ce sujet miss Nightingale, I'action
purificatrice de la lumiére, et spécialement celle des
rayonsdirects du soleil surl’air d’'une chambre. Entrez
dans une piéce dont les volets sont toujours fermés,
et, quoiqu’elle soit inhabitée, quoique l’air n’en ait
pas été souillé par la respiration, vous étes frappé
de I'odeur désagréable de moisissure qu’elle exhale. »
Il ne faudrait pas s’imaginer que la chaleur d’une
cheminée plit remplacer le soleil comme moyen de
purification. Sans doute une cheminée est un moyen
précieux de ventilation; elle renouvelle air de la
chambre, et, en desséchant les matiéres organiques
qui imprégnent son atmosphére et les meubles qu’elle
renferme, elle les met dans des conditions actuelles
de moindre activité; mais cette ean leur sera rendue,
et elles exhaleront de nouveau des miasmes préjudi-
ciables. L’action purificatrice du soleil est plus du-
rable et plus efficace. « De toutes les fleurs, la fleur
humaine est celle qui a le plus besoin de soleil », a
dit un écrivain moderne. Que les méres qui ont &
relever une santé ruinée par une maladie aigué, ou

| aux prises avec une affection chronique, n’oublient

pas cette parole. Elle est aussi juste que gracicuse.
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IV

On ne s'occupe pas assez de la température d’une
chambre de malade, ou, quand on s’en occupe, on le
fait mal. Il n’est pas besoin cependant d’étre médecin
pour comprendre qu’il n’est pas indifférent pour un
enfant qui a la ficvre ou qui tousse de trouver autour
de lui telle ou telle température. Il faut de toute ne-
cessité faire intervenir ici le thermométre.

Il est peu de maisons qui n’en soient munies ; mais
il est peu de méres qui sachent bien s'en servir. Aussi
s’en tiennent-elles, pour graduer la température de la
chambre, & des sensations personnelles qui sont peu
précises d'abord, et qui, en second lieu, ne peuvent
avoir la prétention de représenter celles des malades.
Aurisque de leur faire injure, Je leur donnerai quel-
ques conseils sur la facon d’observer le thermométre,
Que de fois n’aije pas vu cet instrument placé indif-
féremment entre deux portes et, par conséquent, dans
un courant d’air relativement froid ; dans le voisinage
d’une chambre chauffée ou d’une grosse lampe; repo-
sant sur du bois, sur du velours ou sur du marbre ; a
des hauteurs trés-différentes? Bien qu’il ne s’agisse
pas ici d’expériences thermométriques trés-precises,
il faut toujours viser a bien faire ce qu'on fait, et ces
observations de thermométrie usuelle se font mal.

Il convient de placer le thermométre a la hauteur
du malade, de maniére & avoir la température exacte
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de la couche d’air dans laquelle il respire ; de 1’éloi-
gner de toute source de chaleur; de le déplacer de
temps en temps et de le maintenir autant que pos-
sible suspendu et isolé.

La température qui convient le plus ordinairement
est celle de 14 4 16° centigrades; c’est celle qu'il faut
g’efforcer de maintenir. On y parvient en dirigeant
convenablement le feu pendant I’hiver, et en renou-
velant I'air pendant I'été, ou mieux en faisant inter-
venir 'évaporation de I'eau. En géneral, on abuse
plus volontiers de la chaleur que du froid, et nous

avons a lutter contre la tendance que I'on a dans les

familles 4 élever outre mesure la température de la
chambre, a surcharger les enfants de couvertures et
a les claquemurer entre des rideaux hermétiquement
fermeés. Il régne &4 ce propos, en ce qui concerne les
fievres éruptives, des préjugés meurtriers et qui ne

. sont pas nouveaux, puisqu'un des plus grands méde-

cins du XVII® siecle, Sydenham, s’est donné la peine
de les combattre énergiquement, ce qui ne les a pas
empéches de faire leur petit chemin et de rester debout.

Le maintien d'une bonne température dans une
chambre, pendant I'hiver, dépend de son exposition
et du fonctionnement de sa cheminée. Il faut, autant
que possible, que la chambre d’un enfant malade pen-
dant la saison froide soit exposée au midi: ce sera
un avantage reel tant que dureront les accidents
aigus; ce sera encore un avantage plus réel quand
viendra la convalescence. D'ailleurs, une chambre au
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midi est une chambre bien ensoleillée, ce qui n’est
pas une qualité médiocre. ‘

J’al parlé plus haut de la nécessité de bien choisip
la chambre qu’habite un enfant malade. La meilleure
dans I'hiver est celle qui est le mieux close, et dont
la cheminée ne fume pas. Une bonne cheminge est
inappréciable presque a.1’4gal d’un bon ami; mais
I'une et l’autre sont rares, et I’une et I'autre ne se
connaissent bien qu'a l'user. Et quel fléau que la
fumée dans la chambre d’un malade! Une toux suf-
focante, de Poppression , du larmoiement, du froid,
On a publié un Traité de caminologie consacré 3 Vart
d’empécher les cheminées de fumer, et cet art n'en est
pas beaucoup plus avancé. Un tuyau trop largement
ouvert ou trop étroit, une communication de plusieurs
cheminées déversant leur fumée dans le méme tuyau,
un tirage insuffisant par le fait d'une fermeture trop
exacte des porteset des fenétres, le Jeu d’une porte de-
communication entre deux chambres volsines , cette
- disposition vicieuse qui consiste & placer la cheminée
du méme c6té de la chambre que la porte, un ramo-
nage imparfait, des bourrasques accidentelles, ete. :
autant de causes de mauvais fonctionnement des
cheminées, et, par suite, de malaise pour les malades.
Indépendamment, en effet, de Pabaissement de la tem-
pérature, il y a un autre inconvénient : c’est celuj do
Pocclusion du foyer par un devant de cheminée, et,
par suite, de la suppression de ce moyen naturel ot si
efficace de ventilation. '
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Le coke et, a plus forte raison, le charbon de terre,
sont des combustibles défectueux ; leur chaleur est
plus ardente, moins agréable ; ils réeréent moins’eeil,
et, 4 moins d’un tirage parfait, ils répandent dans la
chambre, au moment o on les ailume et ou on les
éteint, des vapeurs d'une odeur désagréable et sus-
ceptibles d’enteter.

Quant aux poéles, leurs inconvénients sont réels, et
on les constate &4 chaque instant dans les hopitaux ar-
riéreés ol ce mode défectueux de chauffage est encore
en vigueur. J'ai vu, pour mon compte, un malade, au-
dessus du lit duguel passait le tuyau d’un poéle for-
tement chauffé, souffrir de la téte pendant plusieurs
jours sans seplaindre, et étre prisau bout de ce temps
des symptomes d'une fievre cérébrale a laquelle il
succomba. Et ces exemples ne doivent pas étre trés-
rares.

Le brasero, en usage dans le midi de I'Europe et
dans quelques départements méridionaux de la France,
peut n’avoir pas d’inconvénients dans une chambre
spacieuse et imparfaitement close, mais il ne faudrait
pas en faire un moyen de chauffage pour la chambre
d'un malade. On sait que la braise de charbon de bou-
' langer est loin d’offrir, sous ce rapport, les conditions
particuliéres de sécurité qu’on lui a attribuées.

Il est assez difficile de maintenir une température
uniforme dans une chambre ; la présence ou I'absence
du solzil sur les fenétres, le nombre des personnes qui
¥ sont réunies, le mode d’éclairage artificiel, le jeu des
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portes, rendent ce probléme assez compliqué; mais
avec du bois, un thermométre bien observé et de
I'attention, on en vient a bout,

Dans les maladies aigués, et notamment les mala-
dies avec ficvre, il convient de maintenir une tempé-
rature intermediaire de 14° 4 16° cent. : elle n’est pas
agressive pour la muqueuse respiratoire, ne conges-
tionne pas la téte et laisse aux mouvements qui peu-
vent se manifester vers la peau toute liberté pour se
produire ; les malades peuvent, de plus, se découvrir
dans leur lit sans courir le risque de refroidissements
prejudiciables; maisil est des cas ou il convient tantot
d’exciter la sueur, tantot de combattre une tendance
au refroidissement, et alors il faut pousser cette tem-
pérature jusqu'a 20° cent. et au dela. Le médecin est
juge de cette opportunité etil la signale.

Dans les pays chauds ou pendant I'été, il est souvent
d'un grand intérét de rafraichir I'air intérieur de la
chambre, et, il faut le dire, on y arrive moins facile-
ment qu'on n’arrive a4 la chauffer. On se laisse d’ail-
leurs singuliérement effrayer par la crainte de ’entrée
de l’air, et les malades, plongés dans une atmospheére
lourde et chaude, importunés déja par la chaleur de
la fiévre, éprouvent un indicible malaise. L’ouverture
d'une fenétre, au lieu de rafraichir la température,
I’éléve en apportant l'air bralant du dehors. Il n’y a
de ressource que dans un courant d’air établi entre
deux ouvertures, le lit demeurant, bien entendu, éloi=
gné de sa direction.
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On a deux moyens de rafraichir I'air : Pévaporation
de I'eau etla fusion de la glace. Quand il est opportun
que l'air soit en méme temps frais et humide, on rem-
plit cette double indication, non pas en abandonnant
de T'eau froide contenue dans des vases & I'évapora-
tion spontanée, mais en maintenant suspendue dans la
chambre une piéce d’étoffe trés-large et mouillée.
L’habitude d’arroser légérement le parquet atteint le
méme but. Les anciens médecins faisaient placer dans
la chambre de leurs malades des rameaux verts non
odorants et chargés de leurs feuilles : ils se proposaient
‘en méme temps de purifier I’air, de le rafraichir et de
récréerla vue des malades.

L’idée de rafraichir I'air a1’aide de vases plats ren-
fermant de la glace est si simple, qu’on ne doit pas
étonner qu’elle n’ait pas encore 6té produite. Je
n’ignore pas qu’un pharmacien ingénieux, M. Saint-
Martin, a proposé, il y a tantét vingt ans, un appa-
reil, sorte de tarare ou ventilateur placé en dehors de
Pappartement, chassant vers celui-ci de 1’air qui se
rafraichissait sur de la glace ; mais j'estime plus simple
et plus pratique le moyen que je viens d'indiquer.
La température de 15 4 16° cent. une fois obtenue,
on emporterait le vase réfrigérateur, sauf i le fajre
| reparaitre si air §échauffait au dela du degré voulu.
' Dans beaucoup de villes on a maintenant, pendant
les fortes chaleurs, de la glace a 5ou 10 centimes le
kilogramme. Ce moyen est done simple, peu dispen-
dieux; je le crois susceptible de procurer un bien-étre

10
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réel aux malades, et méme de remplir i leur profit
certaines indications utiles.

J'aurais bien d’autres considérations a présenter
sur cette question si importante de I'installation de la
chambre d'un enfant malade, et un volume suffirait
a peine & épuiser 'infinie variété des détails qui 8y
rapportent; mais j'espére en avoir dit assez pour
montrer aux meéres I'importance de ces petits soins et
pour leur en inspirer le goit.




ONZIEME ENTRETIEN

PROPRETE ET COUCHAGE

La propreté est la chasteté du corps.
(BACON.)

Petits soins, grands résultata,

Si, comme I'a dit Hufeland, la propreté est la co-
lonne fondamentale de la santé, combien n’est-elle
pas plus indispensable encore dans I’état de maladie ?
Ici tout se réunit, en effet, pour souiller I'atmosphére
circonscrite dans laquelle est le petit malade : air
dispensé parcimonieusement ( trop parcimonieuse-
ment sans doute); chambre hantée par un trop grand
nombre de personnes; odeurs importunes ou mal-
saines; il est donc indispensable d’entretenir une
minutieuse et exquise propreté, une propreté hollan-
daise. |

J'ai dit tout & I’heure ce que je pensais des soins
particuliers que réclame, sous ce rapport, la chambre
des enfants malades; je n’ai a m’oceuper ici que de
leur propreté corporelle.

Orilrégne a4 ce sujet des préjugés d’'une tenacité
singuliére et qui maintiennent trop souvent les en-
fants alités dans un état de malpropreté sordide.
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Les soins de la peau, de la chevelure etdu linge,
appellentici quelques considérations pratignes.

I

Il semblerait qu’il y ett une incompatibilité native
entre la maladie et 'éponge. Le mal parait, les ablu-
tions cessent, et il n'est pas rare de voir des enfants
privés pendant des mois entiers du contact purifica-
teur de I'eau; d’olt un visage maculé, qui n’a pius ni
sa teinte ni son expression normales sous la couche de
crasse qui le recouvre, une peau qui ne fonctionne |
plus et une respiration.puisant son aliment dans un
air infect et altéré; d’oit une tendance aux irritations
de la peau et aux excoriations des points sur lesquels
porte le poids du corps; d’on aussi un véritable de-
gout pourle médecin. C'est la le moindre desinconvé-
nients sans doute, et la délicatesse de ses sens recoit
bien d’autres assauts; mais la propreté est une grace;
comme la beauté, elle attire, elle retient : on reste plus
volontiers auprés du berceaun sur lequel cette fée in-
dustricuse a étendu sa baguette ; on prolonge son exa-
men; puis aussi, sentant qu’'on a affaire & un enfant
bien soigné, on sait que les prescriptions seront bien
comprises et bien exécutées, et on fait de la méde-
cine avec confiance et avec attrait.

Qui ne g’est senti pris d’'une sorte de découragement
en approchant d’un petit lit en désordre, recouvert des
ohjets les plus hétéroclites : piéces de literie et de
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vetements, jeux d’enfant, tout cela confondu et mélé
dans un inexprimable fouillis, et en trouvant au centre
de ce chaos un pauvre petit malade, sale, ébouriffé,
- exhalant une odeur nauséabonde, enseveli sous des vé-
tements sordides ? La pitié attire, le dégout reponsse ;
la pitié a le dessus, mais le conflit est dur; je dirai
plus, il est décourageant, car un enfant tenu malpro-
prement est un enfant auquel manqueront tous les
autres soins.
Si 'on ne rencontrait cette incurie que dans les
mansardes et chez les pauvres, il faudrait étre treés-
ardent dans ses veeux et trés-modéré dans ses plaintes.
La misére est, en effet, mauvaise conseillére, et le dé-
couragement et I'abandon de soi-méme se glissent ai-
sément par la porte qu'elle a entre-baillée. Mais la
malpropreté, a des degrés trés-divers, se montre quel-
quefois la ou la délicatesse des moeurs et le gott
 du bien-étre sembleraient ne pas devoir lui donner
acces. Un enfant bien lavé et bien peigné est la gloire
d'une mére, a quelque condition qu’elle appartienne ;
elle doit y mettre encore plus de fierts quand il est
malade, parce qu’alors, les intermédiaires devant dis-
' paraitre, sa responsabilité est plus directement mise
en cause, et les Joues de son enfant lui donnent un
 brevet significatif de mére attentive ou de meére né-
gligente.

Il 'y adeux causes a ce défaut de propreteé : 'incurie
et le préjugé. L'incurie est coupable, le préjugé est
attristant. Ni I’'une ni ’autre ne sont inamissibles, Tlg
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hispara’itmnt quand I'ignorance baissera, ¢’est-a-dire
quand, plus instruit de ses véritables intéréts, on
comprendra ce que la santé vaut, et on lui fera, au
milieu des sollicitudes affairées de la vie, la part qui
luirevient légitimement. Un bon conseil et une éponge
viendront & bout de I'incurie ; le préjugé est plus te-
nace et ne capitulera pas a si bon marché.

Si I'on ne donne pas assez de bains aux enfants
quand ils se portent bien, on ne songera guére 4 les
nettoyer quand ils sont malades. Tout cela se tient. Or
il est notoire que, chez nous au moins, les ablutions
sont distribuées ave:;'une trop grande parcimonie.
L’¢ducation anglaise, encore pénétrée des idées de
Locke, leur fait une plus large part, et elle prélude
chez le nouveau-né, par I'usage quotidien du nursery-
basin, 4 cette salutaire habitude. Le petit Triton
d’outre-Manche prend de bonne heure possession, et
pour ne plus § en dessaisir, de I'élément liquide sur.
lequel il se sent appelé a dominer. Je vnudrals bien
que I’émulation nous prit un peu; nous n’y gagne:
rions sans doute pas 'empire des mers, mais nous y
gagnerions un peu de cette vigueur qui joue bien,
elle aussi, son mla dans les destinées des peuplea.
Ba.zgner les enfants de bonne heure et les baigner
souvent est une nécessité de ]’educatmn physique.

Le traitement de toute maladie, sauf 1nterd1ctmm
posée par le médecin, devraitcommencer par un bain
tiede. Le bain d'un adulte est quelque chose de com-
pliqué et de laborieux, surtout quand il est malade ; e
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un bain d’enfant est tout ce qu’il y a au monde de plus
simple: on le mobilise aisément pour le mettre dans
la baignoire et I’en retirer; on 1’enveloppe dans une
eouverture, et tout est dit. En prenant cette précau-
tion, on assure le libre fonctionnement de la pean (ce

‘qui n’est pas d’un petit intérét), on prévient les exco-

riations et on s’oppose a4 'une des causes de 'impu-
reté de I'air: il y a done bénéfice réel.

La question est plus délicate quand il s’agit d’ap-
précier I'utilité des bains de propreté dans le cours des
maladies aigués des enfants. Cette pratique, on peut le
dire, est complétement abandonnée. On ne donne de
bains qu’4 titre de moyen médicamenteux, et encore
n’en tire-t-on pas, a ce point de vue restreint, tout le
parti désirable. Les anciens médecing savaient mieux
qué nous se servir des bains, et cela se concoit, puis-
qu'ils vivaient a4 une époque ot le bain journalier
entrait dans les nécessités de la vie. Ils prescrivaient
des bains dans presque {outes les maladies aigués.
Hippocrate lui-méme nous a transmis sur ce point des
conseils fort judicieux, et, au nombre des maladies
qui s’accommodent bien de ce moyen, il n’hésite pas

. & nommer la fluzion de poitrine; il donne a ce pro-

Pos des raisons d’une valeur réelle et que je m’abs-
tiens de rapporter ici, pour ne pas prendre des allures
trop médicales. Il apparlient aux médecing de com—

| battre cette routine, née d’une frayeur inconsidérée

des refroidissements. Outre que ceux-ci peuvent étre

toujours évités chez les enfants, il est des conditions
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de température et de saison qui rendent cette crainte
parfaitement illusoire. Quand on songe an bien-étre
extréme que produit un bain tiéde chez un enfant
fatigué par I'insomnie et courbaturé par la fiévre,-a la
détente qui en résulte et 4 Vintérét qu'il y a chez lui
a conserver ala peau toute son activité physiologinue,
on se prend a regretter que cette ressource si pré-
cieuse ne soit pas plus souvent invequée.

Comment le serait-elle, au-reste, puisque les soins
de propreté de la figure et des mains sont si habituel-
lement omis ? Nous voyons tous les jours des enfants
qui traversent, vierges de toute ablution, les longues
péripéties d’'une maladie. On se demande, en réalité,
quel inconvénient il peut y avoir & passer rapidement
une éponge imbibée d’eau tiéde sur la figure et les
mains d’un enfant, surtout quand on a le soin d’abs-
terger rapidement les parties humectées avec des
linges chauds, ou mieux avec une flanelle légére. Ces
ablutions quotidiennes ne doivent meéme pas étre
limitées & ces points, etil fautles porter partout ou il
y a une souillure accidentelle. Il y a, pourles prati-
quer, une dextérité instinctive ou acquise par I’ha-
bitude qui éloigne tous les inconvénients qu’on leur
impute d'une maniére gratuite. Si la propreté est,
comme 1’a dit ingénieusement le chancelier Bacon, la
chasteté du corps, elle en est aussi la sécurité, et
encore plus dans 1'état de maladie que dans 1'état or-

dinaire.
Changer trés-souvent le linge des enfants malades
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est une nécessité absolue. Cet intérét se heurte a deux
pierres d’achoppement : la pénurie et la routine.

La pénurie serre le ceceur, mais elle ne révolte pas
la raison, Un temps viendra sans doute (et je I'appelle
de tous mes veeux) ou une assistance a domicile, lar-
gement organisée, permettrade munirprovisoirement
les familles pauvres,' pendant la durée des maladies,
d’une partie des ressources matérielles dont 'aisance
dispose ; mais quand viendra le temps ol abdiquera
la routine ? Cette divinité malfaisante est embusquée
dans tous les coins d’une chambre d'enfant malade,
et ‘elle inspire tous les détails de son traitement,

méme les plus humbles, le changement de linge, par

exemple.

Les médecins sont obligés de réagir tous les jours,
contre le préjugé qui attribue des inconvénients au
changement de linge, notamment quand les petits
malades sont couverts de sueur; c¢’est surtout alors
qu’'il est urgent de renouveler leur linge, quelquefois
a deux ou trois reprises dans la méme journée. La
crainte de supprimer la sueur est gratuite; je dirai
plus, le linge bien sec I'exciterait plutét, en mettant
au contact de la peau un tissu susceptible d’absorber
Phumidité, et en prévenant la sensation de froid que
produit le linge mouillé.

Il est une idée trés-aceréditée parmi les méres et
les gardes-malades, c’est que le 1inge blanc de lessive
(c’est Vexpression consacrée) a des inconvénients
pour les malades. Buchan, qui a traité cette ques-
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tion, considére cette répugnance comme un pur pré-
Jugé (Méd. domest., trad. Duplanil. Paris, MDCCLXXXYV,
dteditv T, p. 281) et §’éléve contre I’habitude: que
Lon a, dans certaines maisons, de faire au préalable
porter pendant quelques heures, par des gens bhien
- portants, le linge destiné aux malades. Cette habi-
tude est, eneffet, reprochable au point de vue de la pro-
prete, et elle peut étre remplacée par d’autres moyens
d’échauffement et de dessiceation du linge; mais le
linge lessivé est plus habituellement froid que 'autre,
ce quil doit probablement aux sels alealins que le
lessivage a pu laisser dans sa trame et qni attirent
Phumidité de l'air. On obvie du reste aisément & cet
inconvénient, et par des procedés domestiques que
toutes les méres connaissent.

. Dans les maladies aigués, le linge d’un enfant doit
étre complétement renouvelé au moins une fois par
Jour. Sil'on s’y prend bien, il n'ya aucune crainte
de refroidissement ; il 1’y anon plus aucune crainte de
fatigue. On éloignerait bien plus sirement encore cet
inconvénient si I'on donnait aux vétements de coton
ou de toile dont les enfants sont directement entourés
une forme plus commode, et qui permit de les appli-
quer plus aisément. La maladie et la santé ont des
besoins diamétralement opposés, et la chemise fermée:
par devant, et qui plait & la coquetterie maternelle,
T vaut pas le peignoir qui s'applique et s’attache en
un clin d’ceil, sans fatigue et sans grands mouvements.
Quand ‘on a assisté a ‘cette gymnastique compliquée
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qui a pour but de passer une chemise & un enfant
fﬁib]e ou dont les membres sont endoloris, on com-
prend que ce n’est pas la un détail oiseux.

Il faut done maintenir le linge de corps des enfants
dans un état scrupuleux de propreté. Rien n’est ré-
jouissant a l'ceil, au milieu du triste appareil d’une
maladie, comme un lit d'une netteté parfaite, des cou-
vertures bien ajustées, et cet encadrement de linges
d’une blancheur éblouissante. Les méres n’ont plus,a
ces mauvais jours, que cette coquetterie qui leur soit
permise; qu'elles se la donnent, elle est légitime et
elle est salutaire.

Les soins des cheveux offrent aussi un intérét par-
ticulier. Les maintenir aussi ras que possible chez les
enfants est une habitude qui s'est généralisée, et &
laquelle on ne saurait trop applaudir. Mais, chez les
petites filles, cet intérét est tenu en échec par celui
de la mode, et il convient de relever leurs cheveux
sous une résille, de facon a ce qu’ils fassent aussi peu
de volume que possible et laissent, condition de frai-
cheur et de bien-étre, le coun entiérement & découvert.
Jusqu’ici rien de particulier, mais les soins des che-
veux se heurtent & deux préjugés : les inconvénients
du peigne et le respect des parasites qui pullulent
chez certains enfants.

Il est admis dans beaucoup de pays que peigner un
enfant malade a des inconvénients sérieux; aussi
laisse-t-on ses cheveux se méler entre eux, former
une sorte ({e feutre inextricable, imprégné de sueur,
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exhalant une odeur fade ¢t nanséeuse et constituant
une agglomération de neeuds gordiens dont les ciseaux
seuls pourront venir & hout, Il Y ala un inconvénient
réel, aussibien pour la propreté que pourla conserva-
tion des cheveux. Sans doute, le moment serait mal
choisi pour élever I’édifice d’une coiffure artistique;
mais il faut que les cheveux soient peignés pour que
Pair y circule, et par conséquent pour que le cuir
chevelu soit dans un état convenable de fraicheur.
On n’irait pas recouvrir d'une calotte imperméable la
téte d’un enfant qui a de la fievre ou du délire, on
augmenterait certainement les accidents, on ne fait
pas autre chose quand on néglige de faire intervenir
le peigne. |

Le préjugé qui considére comme utile, et méritant
d’étre respectée, la pullulation des parasites des che-
veux, est fort enraciné, et il ne manque pas de faits
a invoquer. Cette complication dégoutante se mani-
festant surtout dans les cas oil il existe quelque ma-
ladie sécrétante du cuir chevelu, et disparaissant avec
elle, on n’a pas manqué d’attribuer a sa disparition
les accidents quelquefois graves qui se produisent
alors, et qu’il faudrait plus justement rapporter a la
cessation d'un flux sécrétoire auquel I'économie était
habituée. Le bill d’indemnité dont jouissent ces para-
sitesrepose sur une pure erreur. Autant il faut meéna-
ger les écoulements habituels du cuir chevelu, autant
il faut pourchasser ces hotes importuns qui, sans tenir
compte du dégoiit, agitent les enfants, les privent de
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sommeil et les épuisent. J’ai vu, et je ne suis proba-
blement pas le seul, des enfants mal tenus envahis par
des myriades de ces parasites, et qui, sous I'influence
de cette canse restaient pales, amaigris, les yeux
cerneés, et se développaient mal. De cet état 4 la mort
ignominieuse de Sylla et d’'Hérode il n’y a qu’une
différence de degré.

Il faut S'empresser de les pourchasser dés leur ap-
parition : a cette époque, ilsn’ont pas encore irrité le
cuir chevelu par leur présence ou par les démangeai-
sons qu'ils provoquent ; il n’y a pas de séerétions et il
¥ a avantage et nul inconvénient &4 les supprimer.
Les soins de propreté y suffisent, mais ils doivent
étre assidus pour étre efficaces; on le comprend aisé-
ment quand on se rappelle qu'une seule femelle pond
plus de 4,000 ceufs par mois, ou environ 140 par jour;
pullulation immonde par laquelle on est bientot dé-

 bordé quand on ne 'arréte pas.

Il est fort heureusement des substances qui dé-
ploient contre elle une singuliére activité et dont I’effi-
cacité est trés-connue du vulgaire ; telles sont certaines
essences, I'essence de lavande par exemple, des dé-

' coctions améres comme celle de centaurée, mais par-
- dessus tout la staphisaigre, la coque du Levant, le ta-
'bae, Vonguent mercuriel. Les trois derniéres sont
trés-dangereuses et doivent étre laissées de c6té ; les
exemples ne sont pas rares, en effet, d’enfants empoi-
sonnés ou gravement indisposés par ces substances.
Les pommades de tabac ou les décoctions de cette
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plante, employées dans ce but, ont maintes fois pro-
duit des accidents graves. La poudre de staphlsalgm'
est inoffensive ; on I’emploie pendant trois ou quatre
Jours, en ayant soin de la faire porter aussi prés que
possible de la racine des cheveux. I’usage de I'huile’
d'olive ou d’amandes douces a aussi é6té conseillé;
ces onctions agissent en invisquant ces insectes et en
les asphyxiant. Il serait curieux d&essayer sur eux
P'action des poudres insecticides, qui sont si délétéres
pour d’autres parasites.

En somme, on voit qu'il faut renoncer au pré-
jugé tout gratuit qui protége une pareille pullulation :
c'est une affaire de propreté, de repos, et j’ajouterai
de dignité.

II

« Comme on fait son lit on se couche », a dit la sa-
gesse des nations. Mais l'enfant est passif en cela
comme entant d’autres choses, et ce soin incombe ala
mere. Il peut paraitre outrecuidant au premier abord
de luidonnerdes conseils sur une chose quisemble étre
de sa stricte et exclusive compétence ; je ne désespére
pas néanmoins de justifier cet empiétement sur ses
attributions.

‘Les médecins de 'antiquité n’avaient pas dédaigné
de s’occuper decette question, si humble en apparence,
et, si I’érudition n’était hors de cause ieci, il serait
facile d’appuyer cette assertion sur trois ou quatre
pages de texte ; leur sagacité hygiénique parait au-
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jourd’hui de la minutie, et les esprits trop enclins au
vol élevé des hautes spéculations médicales semblent
craindre de se vulgariser en s'occupant de pareils
détails. Ils ne promettent pas, en effet, beaucoup de
gloire ; mais, par une trés-suffisante compensation, ils
jouent un role réel dans le bien-étre des petits ma-
lades.

La libre circulation autour du lit d’un enfant est
la condition indispensable de soins faciles et d’une
bonne aération. Les alcéves, justement incriminées
par 'hygiéne, ne méritent pas de trouver griceici: ce
sont des réceptacles de miasmes ; 'air et la lumiére
n'y entrent pas, et leur nettoyage exact est difficile.
Mieux vaut un lit bien isolé, et qu’on peut, d’ailleurs,
transporter d’un bout 4 l'antre d’une méme piéce.

L’introduction des lits ou des berceaux de fer dans
- nos habitudes a réalisé un progrés réel au point de vue
de la propreté et du bien-étre. Il suffit de se rappeler
les lits de bois des anciens hospices, sortes de caisses
cubiques de bois blane, qui avaient la forme et presque
la fétidité d’une biére, pour appréecier le bienfait de la
' substitution du fer au bois: propreté, légéreté, net-
toyage facile, éloignement des parasites, bon marché ,
le fer réalise tous ces avantages. Les lits de fer ne
g'imprégnent pas comme le bois poreux de miasmes
malsains, et, au lieu d’emprisonner Pair comme les
anciens lits, ils lui offrent une civculation tres-facile.
Le lit de bois est destiné & disparaitre de nos habi-
tudes, et 'hygiéne ne lui donnera aucun regret.
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Cette parenthése fermée, je reviens aux lits d’en-
fant. Il importe que les berceaux a baguettes ne
soient pas recouverts en dedans d’une étoffe qui s’op-
pose au passage de 'air et de 'humidité ; le coup d’eeil
¥y perd, mais la propreté y gagne.

La paillasse, qui constitue la partie fondamentale
- du lit, est condamneée en principe, et elle disparait en
fait; le sommier élastique la supplée avec avantage:
il offre un plan de sustentation plus élastique, plus
régulier, et constitue d’ailleurs un moyen de couchage
infiniment plus propre. Cependant la paillasse vaut
mieux pour les enfants, parce qu’ils y glissent moins
et que le défaut de proprete est aisément écarté par
le soin de changer souvent les substances, paille de
mais, algues, balle d’avoine, etc., & I'aide desquelles
on bourre ces paillasses. D'ailleurs, les enfants jeunes
et un certain nombre d’enfants plus ages, atteints d’in-
continence d’urine, ne sauraient, méme quand ilssont
malades, étre coucheés autrement. L'interposition d'une
toile cirée n’est qu'une ressource insuffisante, et un
sommier souillé & plusieurs reprises conserve toujours
une odeur repoussante. '

Un petit matelas de crin et un oreiller peu élevé
complétent ce couchage. Cet oreiller doit étre de crin
ou de balle d’avoine, jamais de plume ; de cette facon,
on maintient la téte des enfants dans un état conve-
nable de fraicheur. On arrive encore plus facilement
a ce résultat en exposant a l'air des oreillers de re-
change et en les remplacant toutes les trois on quatre
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heures. C’est la un détail trés-important pour les
enfants atteints de fiévre ou de maladie cérébrale,
Les Anglais emploient pour leurs malades des ma-
telas et des coussins d’eau (water-matiress) dont le
prix est assez élevé, mais qu’on peut se procurer, par
voie de location, chez les pharmaciens. Ce mode de
conchage permettant de graduer a volontée la tem-
pérature, de modifier la dureté ou la mollesse de la
couche, est extrémement avantageux dans les ma-
ladies longues et pour les sujets amaigris; i1l permet
d’éviter presque, 4 coup sur, cette terrible complica-
tion que constituent les uleérations du siége. Sans
doute, le moindre poids du corps des enfants et la vita-
lite plus grande de leur peau éloignent les chances de
pareils accidents; mais, quand ils sont trés-maigres, le
water-mallress peut étre employe avec grand avantage.
Je ne dis rien des lits et traversins de plume, si
ce n'est que, detestables pour les adultes, ils le sont
- encore plus pour les enfants. Leur peu de conduec-
tibilité pour le calorique rend ces objets de couchage
~ échauffants; ils s'imprégnent d’humidité et de mias-
mes, et l'odeur fade qui se dégage de la plume est
déjaune cause de suspicion. Les exemples, d’ailleurs,
 ne sont pas rares, de gens trés-impressionnables,
d’asthmatiques, par exemple, qui voient reparaitre
leurs miséres quand ils couchent sur un lit de plume
 ou se recouyrent d’un édredon.
La question des rideaux, trés-controversée pour les

' lits des hospices, n’a pas la méme importance pour le
i1
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couchage domestique. J'estime qu’il y adans leur ma-
niement un moyen facile d'isoler le petit malade du
‘bruit et de la lumiére ; d’ailleurs, on peut leur donner
telle forme que, quand ils ne servent pas, ils s’ap-
pliquent sur la tringle qui les supporte et ne génent
en rien le renouvellement de l'air.

J'ai dit un peu plus haut combien les inconvenients
de la séquestration dans une chambre sont aggraves
par le défaut d’aération et I'élévation de la tempéra-
ture; je crois done devoir me contenter de signaler le
danger de ces couvertures épaisses et moelleuses sous
lesquelles on ensevelit les enfants. Leur impression-
nabilité au froid est singuliérement moindre que la
notre, et, de méme qu’il faut les couvrir trés-légére-
ment en état de santé, de méme aussi il faut bien se
garder de les surcharger de couvertures quand ils sont
malades. En tombant dans cette exagération, on aug-
mente la fievre, on provoque quelquefois du délire,
on excite les sueurs et on maintient le corps de l'en-
fant dans une atmosphére impure.

S'il s’agit de malades indociles ou qu'une agitation
fébrile maintient constamment en mouvement, et s’il
y a intérét a ce qu’ils restent couverts, comme dans
certaines fiévres éruptives, par exemple, et pendant
I’hiver, on se sert avec avantage de ces pages ou
agrafes métalliques qui servaient,il y a peu d’années,
i relever les robes des femmes. Les couvertures sont
maintenues par cet artifice, dont j’ai pu maintes fois

apprécier 'utilite.
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Jai fait ressortir I'avantage de ménager aux en-
fants malades, et toutes les fois qu'on le peut, deux
chambres se communiquant et qu’on peut aérer a
tour de role; de méme aussi il est bon qu'on leur ré-
serve deux lits, entre lesquels ils se partagent la jour-
nee: c’est une précaution importante au point de vue
de D'assainissement, du bien-éfre et du sommeil. Si
on les place de facon ace qu’ils soient téte-béche, I'en-
fant repose alternativement sur I'un etl’autre coté, et
se defatigue. Ceci me conduit & parler des attitudes
de I'enfant couche.

S'il est un fait bien reconnu, ¢'est la nécessité de
varier souvent la position des enfants alités. Il faut
les mettre tantot d’'un coté, tantot de I'autre, les main-
tenir & peu prés assis & l'aide d’oreillers; mais, en
tout cas, ne les laisser jamais longtemps dans la posi-
tion horizontale. Cette attitude ralentit notablement
la circulation ; elle géne l'action des poumons, qui
s'engorgent peu a peu, et les enfants ont une ten-
dance, par ce seul fait, & se refroidir et méme i s’ as-
phyxier, surtout s’ils sont trés-jeunes. Aussi, dans les
hopitaux d’enfants, est-il expressément recommandé
de leverles enfants de tempsen temps, de les promener
sur les bras, ou tout au moins de changer leurs atti-
tudes. S’ils sont plus grands, on les défatigue en méme
temps qu’on les distrait, en les promenant autour de la
chambre ou en les tenant sur les genoux. Il est bien
peu de maladies, méme aigués, ou cette derniére pra-
tique ne soit avantageuse et ne puisse étre répétée trois
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ou quatre fois par jour. Les modes féminines secon-
dent, d'ailleurs, cet office plein de grice et de sécu-
rite, et I'enfant, étendu sur larobe de sa mére comme
dans un berceau, entouré de ses bras, la téte appuyée
sur ce cceur qui est tout 4 lui, se blotiit dans ce cher
asile, comme le sarigue de la Fable, et y trouve, dans.
une incubation pleine de charmes, et le repos pour ses
petits membres fatigués et 1’apaisement momentané
de ses souffrances. Les vraies méres savent si ces
heures sont douces et passent vite.

On s’est demandé 8’il y avait avantage & bercer les
enfants, ou tout au moins si cette pratique était inof-
fensive. « L’habitude du bercage, ai-je dit ailleurs
(Entretiens familiers sur I hygiéne, p. 110), a été 'objet
de récriminations trés-vives, qui, comme de raison,
ne 'ont pas empéchée-{le persister. Chez les Romains,
bercer était une profession qui se recrutait dans les
deux sexes... On pouvait choisir entre une cunaria et
un cunarius. On et bien fait de ne prendre ni ’'une
ni 'autre : non pas que nous considérions 'action de
bercer comme susceptible d’altérer gravement la
sante, et surtout, ainsi qu’on le croit dans le vulgaire,
d’oblitérer 'intelligence; mais il est positif cependant
que ces oscillations, quand elles atteignent unrhythme
et une durée exagérés, ne sauraient étre regardées
comme entiérement inoffensives. D'ailleurs, c’est une
habitude, et des plus impérieuses, et cela suffit pourla
condamner. J'ai vu quelquefois 4 la campagne des en-
fants soumis, dans des berceaux construits a cet effet,
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4 des balancements qui auraient fait eprouver i un
adulte les angoisses du mal de mer. Est-ce inoffensif?
J'en doute. Est-ce agréable? L’enfant seul le sait, et
malheureusement il ne le dit pas. Son apaisement
n’est i_ms une réponse. Est-il content? Est-il dompté ?»

Les habitudes ne se corrigent pas dans Ie cours
d’une maladie ; le moment serait mal choisi: il faut
tolérer celles qui ne sont pas trop mauvaises et at-
tendre, pour opérer des réformes, des jours de
calme. ....quon emploiera & tout autre chose.

Je ne saurais terminer ici ce que j'avais a dire de la
propreté et du couchage sans parler de I'incontinence
nocturne d'urine, qui ne constitue pas, a proprement
parler, une maladie, mais qui intéresse singuliére-
ment la propreté des enfants, et qui complique & ce
point de vue les soins qu’ils réclament quand ils sont
alités. J’ai d’ailleurs 4 produire sur ce point quelques
conseils dont la vigilance maternelle pourra proiter.

L’incontinence nocturne d’urine chez les enfants est
une infirmité heureusement temporaire, mais qui est
fort dégoutante et qui éveille chez les méres une sol-
licitude trés-justifiée. Elle parait se montrer avec
une fréquence a peu prés égale dans les deux sexes;
mais je suis disposé a croire que chez les petites
filles elle est plus durable et plus difficile & guérir.
Les exemples ne sont pas rares, en effet, de jeunes
filles chez lesquelles I'incontinence d’urine a survécu
a I’établissement de la puberté. C’est 14 une incom-
modité pénible, qui prend souvent, pour les parents
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et pour Penfant, les proportions d’un chagrin et qui
a des inconvénients de plus d’une sorte. Il importe
done d’essayer de la guérir ou plutét d’en abréger la
durée, car d’elle-méme, je le répéte, elle tend a la
guérison dans la grande majorité des cas. Les soins
qu'exige lincontinence nocturne d’urine sont i la
fois du ressort de la médecine domestique et de la
médecine technique. Ici, rien ne presse, la vie n’est
nullement en question. Un insuceés de quelques mois
ne diminue pas les chances de guérison définitive ;
c’est un de ces cas trés-rares dans lesquels il n’y a
nul inconvénient & perdre un peu de temps.

Vers I'age de deux ans & deux ans et demi, les
enfants bien dirigés ont généralement contracté des
habitudes de propreté, et ils ne mouillent qu’ex-
ceptionnellement leur couche. Il importe de distin-
guer, lorsqu'un pareil accident leur arrive, les cas
involontaires de. ceux ou la paresse est en cause:
I'hiver est une raison de suspicion. Dans le premier
cas, 1l faut s’opposer, par une honne direction de la
fonction, & une habitude vicieuse et qui seraitl vile
contractée ; dans le second, il faut agir par I'intimida-
tion. La poussée des quatre premiéres grosses dents,
vers I'age de quatre ou cing ans, et le travail de la
seconde dentition, sont souvent I'occasion de Iappa-
rition de I'incontinence d’urine ou de sa réapparition,
quand elle s’était déja monirée & une époque anté-
rieure. I’excitation que la poussée des dents déter-
mine vers 'appareil urinaire, et que les méres et les
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nourrices connaissent A merveille, reproduit ici ses
effets habituels. Souvent aussi l'incontinence d’urine
reparait sous I'influence d'un mauvais état général de
la santé, d’une débilité accidentelle produite par de
la fatigue de corps ou d’esprit, une convalescence,
Pimminence du développement d’'une maladie plus ou
moins grave. Il n’est pas prouvé que les vers, meme
ceux qui siégent tout & fait a la partie inférieure de
Vintestin, y contribuent pour quelque chose.

Mais il est une cause d’incontinence d'urine qu'il
faut que les méres connaissent: d'une part, pour ne

“pas employer des rigueurs inutiles; d'une autre part,

pourfaire intervenir le médecin, si elle résiste alexer-
cice bien réglé de la fonction: je veux parler de ce
sommeil profond qui est particulier & certains enfants.

Un chirurgien du XVII® siécle, J.-L. Petit, classait
les enfants atteints d’incontinence nocturne d’urine
en trois catégories: 1° les enfants paresseux; 2° les
enfants réveurs ; 3° les enfants dormeurs. Les premiers
enssent été justiciables du fouet, a I’époque ou cette
inutile rigueur était d'usage. Les seconds sont des
enfants vifs, &4 imagination active ; leur cerveau, per-
cevant le besoin d'uriner, y répond par des combi-
naisons intellectuelles imparfaites, et ils révent qu’ils
se trouvent dans les conditions ot1, pendant la veille,
ils satisfont ce besoin; m'ais:, chez eux, ¢ est un acci-
dent passager, éventuel, et qui ne se reproduit qu'a
certains intervalles. Cette catégorie est d’ailleurs, et
de beaucoup, la moins nombreuse. La troisieme se
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compose d’enfants dont le sommeil est tellement
lourd qu’ils ne percoivent pas la sensation du besoin
d’uriner, et ils y satisfont passivement, sans en avoir
la conscience. Quand on léve ces enfants pour modi-
fier leurs habitudes, ils se laissent soulever comme
des masses inertes, et on passe parfois plusieurs mi-
nutes a les exciter de fagons diverses sans qu'ils se
reveillent. Ces enfants urinent généralement au lit
dans les trois ou quatre premiéres heures de la nuit,
¢’est-a-dire dans cette période ou le sommeil est le
plus impérieux et le plus profond. Les enfants i téte
volumineuse, & intelligence développée mais lente,
a activité corporelle médiocre, sont particuliérement
enclins & ce sommeil maladif, que les médecins n'ont
pas encore decrit et qui mériterait certainement d’ap-
peler leur attention, parce qu’il a sans doute d’autres
inconvénients que de provoquer I'incontinence noc-
turne d’urine, et qu'on peut se demander §'il ne con-
stitue pas une sorte de prédisposition aux accidents
cérchraux. Chez ces enfants, I'incontinence n’est pas
permanente; elle survient par périodes de plusieurs
semaines ou de plusieurs mois, et, dans leur inter-
valle, on constate que les enfants sont plus vifs dans
le jour et se réveillent beaucoup plus facilement la
nuit. '

Les médecins preserivent contre 'incontinence noe-
ture d’urine une foule de médicaments, qui peuvent
avoir chacun leur utilité particuliére, mais dont le
maniement est dangereux et doit, par suite, leur étre
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complétement abandonné Il est aussi des moyens mé-
caniques dont I’'usage peut conduire a la guérison;
mais ici encore c’est affaire de discerneinent médical.
‘Le role de la mére, en pareil cas, doit se borner &
laisser complétement de coté le formulaire trés-com-
plexe et trés-inutile de la médecine vulgaire, en com-
mencant par le classique bouillon de souris, qui im-
pose aux malheureux enfants de trés-inutiles dégouts ;
a4 bien distinguer Y'incontinence réelle de l'inconti-
nence simulée, pour ne recourir, dans ce dernier cas,
qu'a 'intervention disciplinaire ; & régler, autant que
faire se peut, cette fonction par 1'habitude de lever
Penfant & heures fixes, et al’accoutumer a garder pen-
dant le jour ses urines aussi longtemps qu’il pourra
le faire.

Il convient, en tout état de choses, de diminuer la
| quantité des boissons, principalement au repas du
~ soir, el aussi de recourir de préférence pour ce repas
‘aux aliments qui poussent médiocrement aux urines.
Les fruits acides, les pommes de terre et le maigre, en
général, doivent étre évités autant que possible; un
régime substantiel sous un petit volume est préférable.
Les potages, introduisant une quantité notable d’eau
dans I’économie, doivent étre employés avec une cer-
taine discrétion. La séerétion de 'urine ayant été dimi-
nuée par ces précautions, il faut : 1° habituer les en-
fants o conserver leur urine pendant le jour; 2° les
lever a plusieurs reprises dans la nuit, pour tacher de
discipliner cefte fonction chez eux.
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Un Allemand, le docteur Schwandner, ayant re-
marqué que les enfants atteints d’incontinence noc-
turne d’urine ont pendant le jour une certaine inap-
titude a retenir ce liquide, eut I’idée que, si on les
habituait dans la journée & résister 4 ce besoin, on
arriverait & les affranchir de leur infirmité pendant
la nuit. La théorvie physiologique est satisfaisante,
mais les meéres n’en ont que faire, et le fait pratique
leur importe seul. Il convient, pour appliquer cette
méthode (qui ne réussit guére que chez les enfants
de dix a quinze ans, c’est-a-dire dans les casrebelles),
de les engager a me pas céder & la premiére sollici-
tation, & se retenir et méme & s’asseoir pour mieux
arriver a ce résultat; an bout de peu de temps, la
vessie devient moins irritable, les enfants n’urinent
plus qu’a intervalles éloignés pendant le jour, et I'in-
continence nocturne s’amende et disparait. Ce résultat
a éte atteint au bout d'un temps qui a varié de huit
mois & un mois. Dans les trois cas rapportés par I'au-
teur, il s’agissait d’'un garcon de douze ans, d’un auntre
de huit ans et d’une jéune fille de dix-sept ans; chez
tous I'incontinence était trés-ancienne et avait résisté
imperturbablement & tous les autres moyens. Il y a
donc lien d’essayer cette méthode. Je n’ai pas besoin
de faire remarquer qu’il ne faudrait pas exagérer cette
resistance intentionnelle aux sollicitations de la vessie:
on dépasserait le but, on fatiguerait 'organe et on
pourrait transformer 'incontinence en une rétention;
mais, en régularisant cette fonction i trois ou quatre
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émissions I'hiver et & deux ou trois I'été, on ne court
aucune espece de risques.

[ habitude de réveiller les enfants & heure fixe a le
grand avantage de provoquer ainsi le réveil spontané,
et, de plus, de prévenir pour eux l'inconvénient d'une.
macération prolongée dans un liquide urineux et a
odeur ammoniacale.

Lorsqu’ils ont un sommeil trop lourd, ce dont on
g'apercoit aisément aux signes indiqués plus haut, on
peut, en leur faisant prendre le soir quelques cuillerées
de café noir, ramener cette fonction & son rhythme
normal, et, par suite, provoquer la cessation momen-
tanée de l'incontinence. La belladone n’agit certai-
nement pas d’une autre facon, mais son usage doit
étre prescrit et réglé par le médecin.

Quant aux ablutions froides, elles conviennent aux
enfants débiles, pales, sans vigueur musculaire et ne
présentant par ailleurs ni toux actuelle, ni suscep-
tibilité catarrhale. Il en est de méme des bains froids,
dont Baudelocque, Dupuytren et Guersant, faisaient
un usage habituel en pareil cas; des bains de mer,
recommandés par Underwood, et des bains aroma-
tiques, qui semblaient & Lallemand, de Montpellier,
le moyen le plus utile contre cette infirmité chez les
enfants pales et chétifs. Le bain qu’il recommandait
dansce cas était préparé avec trois ou quatre poignées
de ces herbes aromatiques séches que 'on trouve chez
tous les pharmaciens ou les herboristes; on les ar-
rosait d’eau bouillante dans un vase rvecouvert; on
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ajoutait un verre d'eau-de-vie en mettant ’enfant dans
le bain ; on le couvrait en I'y laissant autant qu’il sy
trouvait bien, et on faisait suivre ce bain de frictions
avec de la flanelle. Au bhout de quelques bains on ang-
mentait les quantités d’herbes aromatiques et d’eau-
de-vie. Le nombre des bains variait de dix 4 trente;
les enfants les prenaient tous les jours ou tous les deux
ou trois jours, suivant les effets produits. Lallemand
n’aurait pas rencontré d’insuccés en appliquant cette
méthode. C’est beaucoup promettre, sans doute; mais
ce moyen est simple, il fait fonctionner la peau; s'il
ne guérit pas'incontinence d’urine, il ne peut qu’étre
utile & la santé générale; on peut done I'essayer en
dehors de I'intervention médicale. Cette pratique est
du domaine de la médecine domestique.

Il n’est pas besoin de dire que, dans les cas opi-
nidtres et qui ont résisté aux moyens simples que je
viens d’énumérer, il y a lieu d’appeler un médecin,
qui arrive souvent a guérir I'incontinence d’urine par
un maniement judicieux et prudent des moyens qui
meritent le plus de confiance dans ce cas, a savoir: la
belladone, 1’électricité, la noix vomique, les ferrugi-
neux, ete. Il y a un choix judicieux a faire entre ces
moyens, qui ontchacun leur utilité dans tel ou tel cas,
‘et qui sont les seuls dans lesquels on puisse avoir
confiance ; mais leur emploi est délicat ou dangereux,
et il faut en laisser le soin au médecin.

La chambre du petit malade est installée, son lit
est convenablement arrangé, sa propreté corporelle
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est garantie; il me reste a examiner le personnel
auxiliaire qui est appelé, avec la mére et le médecin,
a prendre part a la lutte secourable qui va étre en-
gagée a son profit: je veux parler des assistants et
des visiteurs. Voyons quel est leur role et ce quon

peut en attendre.




DOUZIEME ENTRETIEN

ASSISTANTS ET VISITEURS

Les meilleures visites sont les plus courtes
( Prov. arabe, )

Surtout pas de zéle,
( TALLEYRAND, )

Hippoecrate recommandait expressément aux assis-
tants de bien faire leur office, etille considérait comme
presque aussi important que celui du médecin. Hip-
pocrate n’exagérait pas: comme on est assisté, on est
soigné, et comme on est soigné, on guérit. Cela est
vral surtout des maladies longues, dans lesquelles il
faut quelques médicaments et heaucoup d’hygiéne : la
fievre typhoide et les fiévres éruptives, par exemple.
Le médecin et la mére sont de compte 4 demi dans
le succés. Mais par assistants on entend la maison tout
entiére, parents et serviteurs, puis, et par surcroit,
les gardes-malades, les amis et les officieux.

Je dirai tout d’abord aux parents que, sauf des im-=
possibilités réelles, le soin des enfants malades est
leur devoir ou plutét leur privilége. J.-J. Rousseau a
a écrit un mot que les méres devraient avoir toujours
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présent a U'esprit: « La tendresse maternelle ne se
supplée pas.» J'ajouterai qu'elle ne se délégue pas non
plus, ou tout au moins qu’il y a péril a la déléguer.
Nourrir son enfant soi-méme est un devoir impérieux,
quin’a de limites que celles de la possibilité ; le soigner
n’en est pas un moins obligatoire; le soin compléte
le lait. Je ne conseillerai méme pas aux jeunes méres
d’abandonner cette prérogative a 1'aieule de leurs en-
fants: qu’elles s'éclairent de son expérience, rien de
mieux ; mais elles ont aussi une expérience a acqué-
rir, expérience qu’elles auront trop souvent a mettre
a profit, et qu’elles doivent. d'ailleurs, transmettre &
d’autres : ou la puiseront- elle si elles souffrent cet
empiétement ?

Il faut qu’elles soient méres tout & fait; ¢’est une
prerogative qu’elles ont payée et qu'elles payeront
assez cher pour qu'on ne la leur dispute pas. Que de
fois n’assistons-nous pas dans les familles, méme dans
les meilleures, a des tiraillements de ce genre, tirail-
lements singuliérement dangereux quand les préten-
tions d'une belle-mére les alimentent! Elle invoque
une experience qui souvent est fictive, mais que ’age

rend plausible; elle veut prendre la haute direction
' des soins ; elle trouve dans le respect etla soumission
de son fils une justification de ses empiétements s les
domestiquesrecoivent des ordres contradictoires, mar-
chandent leur obéissunce, inclinent du coté ot leur
semble étre l'autorité réelle, plutot que du eoté de
Fautorité légitime; le médecin, ne sachant ot est la
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responsabilité, ne 'impose a personne: Vempire est
divisé, et il n’y a plus de sécurité.

Ce n’est pas un tableau de fantaisie ; il n’est guére
de jour ou il ne passe sous les yeux du médecin, qui
reste spectateur affligé, mais impuissant, de ce regret-
table eonflit. S'il prend parti pour la mére, il se crée
une hostilité préjudiciable a son malade ; sil se range
du coté de I’age, il efface davantage I'autorité mater-
nelle, qui est la seule légitime, et il augmente le dés-
ordre,

Le signe du conflit est le steeple-chase auquel se
livrent les deux parties & propos des renseignements
a fournir. Celle qui prend la premiére la parole et
qui la garde a dompté 'autre ; si elles parlent toutes
les deux en méme temps, la lutte existe encore et le
médecin peut espérer, a force de ménagements ef
par une aide intelligente, replacer I'autorité la ou i
est bon et ou il est juste qu’elle soit. Les grand méres
n’ont qu'un office, ¢’est celui de la tendresse indul-
gente ; un role d’action leur messied : qu’elles éléven
bien leurs filles, qu’elles les dressent a bien soigner
les malades, et elles pourront les abandonner & elles-
memes.

Quand un enfant est alité, la place de la mére est
auprés de son lit ou de son berceau, c'est son quar-
tier général; elle peut déléguer les soins ordinaire
de la maison, elle ne doit pas déléguer cet office. Qui
aura le méme intérét qu’elle & bien faire? Qui aura
autant de zéle pour veiller, autant de clairvoyance
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pour comprendre l’expression d'un besoin ou d’une
douleur? Qui pourra trouveraussi bien le son de voix
qui apaise, la caresse qui endort? On a représenté la
maternité sous tous ses aspects ; je n’en sache pas de
plus émouvant que celui-ci: la gloire douloureuse,
Pespérance inquiéte,latendresse jalouse, tout se trouve
réuni dans ce type touchant que les peintres ont trop
dgdaigné. Méres, vous éfes bien ainsi, ne laissez pas
prendre votre place !

Ne la laissez pas prendre, mais sachez la céder. Il
faut de la sagesse et dela prévoyance en tout, méme
dans le dévouement, si I'on veut que le dévouement
devienne réellement efficace. Or il n’atteint ce but
dans les maladies longues qu'en se ménageant. Les
premiers jours d’émotion, tout le monde se prodigue:
on passe des nuits en commun, personne ne dort,
toute la maison est sur pied; mais elle est aussi bientot

 sur les dents, eton finit par étre obligé, & force de las-
 situde, de recourir 4 des soins mercenaires. Ce n’est
:pas ainsi que 'on doit procéder: il faut ménager sa
monture, car on peut avoir avoyager loin, se relever,
e remplacer, se partager les nuits; ce faisant, on mé-

 nage ses forces physiques, et I'enfant est bien soigné
Jusqu’au bout.

La mére, ai-je dit, doit & son enfant ses soins
comme elle lui a di son lait; mais je prétends aussi
que, tout en conservant la surveillance et la haute
| main, elle doit se faire aider.

Le choix d’une garde-malade est presque aussi
12
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delicat que celui d’une nourrice. Les Anglais ont,
pour exprimer l'ensemble des soins dont un malade a
besoin, un mot presque intraduisible, ¢’est nursing. Je
le rendrais volontiers par celui d'infirmiérat, auquel
Je souhaite de devenir francais. La nurse, ou garde-
malade, y exerce une profession qui parait, comme
valeur de soins et élévation morale, an-dessus de I’ of-
fice rempli chez nous par les femmes de ce métier,
qui dans les petites localités est tombé bien bas, il
faut le reconnaitre. La premiére venue embrasse cette
carriére sans s’y étre préparée, et elle y apporte de
Pinexpérience, des préjugés et des prétentions. Il est
vral que l'intervention de ces soins mercenaires de-
vient plus rare depuis que des religieuses préposées
a la garde des malades commencent a4 repandre un
peu partout une assistance que I'habitude rend utile,
et que lesprit de dévouement et de charité éléve a
la hauteur d’une sorte de sacerdoce. Ces religieuses
puisent de bonnes traditions dans les corporations
auxquelles elles appartiennent; maig il serait & dé-
sirer qu’elles y prissent une instruction pratique plus
compléte, pour étre entiérement & la hauteur de leur
tiche. Il faudrait qu'elles passassent par le service
des hopitaux, ou tout au moins qu’elles y fissent leur
noviciat ; mais ilfaudrait aussi qu’ellesfussent initiées
par des cours bien faits & la mission trés-délicate et
trés-complexe, en méme temps, qu’elles vont avoir &
remplir dans les familles. Les Anglais montrent une
{ois de plus leur esprit pratique par la considération
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dont ils entourent la profession si utile des nurses, et
par le soin avec lequel des hommes d’un esprit émi-
nent s'occupent de les instruire. Faire d’une garde-
malade une mercenaire, ¢’est s’exposer 4 n'en recevoir
que les services d'une mercenaire, il ne faudrait pas
I'oublier.

De méme qu'il faut bien choisir son médecin et le
garder, de méme 1l est utile de bien choisir sa garde-
malade et de n’en plus changer. Je ferai volontiers de
la garde-malade type le portrait suivant : qu’elle soit
d’age moyen, pour n’avoir ni la pesanteur de la vieil-
lesse, ni ’étourderie d’ une trop jeune femme ; qu’elle
Soit d’une propreté et d’'une exactitude irréprochables;
quelle fasse le moing de bruit possible, c¢'est-a-dire
qu’elle ne tienne ni & se faire remarquer, ni a déployer
un zéle ostensible ; quelle n’ait rien de repoussant
dans lafigure, rien de rude dans la voix ou de grossier
dans les maniéres ; qu’elle ne parle que quand on I’in-
terroge; qu’elle ne fasse ni médecine, ni théorie, et
que, sobre d’exigences, elle ne dérive pasa son profit
une partie de I'activite de la maison ; enfin qu’elle soit
intelligente, car sans intelligence on ne fait rien de
bien, pas méme les choses du ceeur. Voila Iidéal.. . .
Qu’on s’en éloigne le moins possible. I.'idéal est trouve,
il faut encore que la mére le surveille; ¢’est humiliant
pour un idéal, mais c’est plein de séeurité pour
Penfant.

Ainsi la mére, le pere, 'entourage immédiat, une
garde-malade, voila la petite armée d’opération qui va
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entrer en campagne contre la maladie ; mais, hélas!
cette armée a une arriére-garde de trainards et de
non-valeurs qui Pembarrasse, géne sa marche et
mange son temps sans rien produire : je veux parler
des visiteurs plus ou moins émus qui assiégent la
chambre du petit malade, s'emparent de la maison et
y jouent assez exactement le role de ces sauveteurs
d'office qui, sous prétexte d’incendie, dévastent tout,
jettent les glaces par les fenétres et font plus de ma
réel que la flamme n’aurait certainement pu en faire.
Dieu me garde de vouloir dire du mal du plus pur e
du plus humain de tous les sentiments, celui de la
sympathie. Qui ne la ressent pas n’est pas digne de
Iinspirer; mais il y a une sympathie tumultueuse,
simulée, qui s’impose, qui veut surtout étre vue et
goceupe peu d’étre utile: on doit consigner celle-la a
sa porte, ou elle ira s’inscrire et déposer des cartes.
La sympathie vraie, discréte, secourable, parle moins
et elle agit plus; elle fait des offres sérieuses et sen
ties, et elle attend qu’on les accepte. Ce mot si vrai
et que je ne sais & qui rapporter (peut-étre est-l
d'Ozanam) : « Le bien ne fait pas de bruit, le bruitn
fait pas de bien », est parfaitement applicable a ce
deux catégories de visiteurs, que les familles con
naissent et distinguent & merveille. D’ailleurs, moin
un malade est assiégé, mieux il est soigné, et le
meilleur moyen delui montrer son intéret est souven
de le laisser tranquille. Que de fois n’ai-je pas vu de
I’agitation ou un redoublement de fiévre étre la con-
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séquence d'importunités de ce genre, qui ont plutot
pour but de s’éclairer sur la situation et de pouvoir
colporter des détails inédits que d’alléger un senti-
ment réel d'inquiétude. :

La chambre d’un enfantmalade doit étreinviolable :
qu'on en ferme la porte a qui n'y joue pas un role
utile; c’est la fermer au bruit et aux conseils, ce qui
est double bénéfice. Le coche d’une maladie grave n’a
que faire de I'importunité desmouches bourdonnantes;
un ou deux relais d’un ami vrai chacun (Dieu vous
les donne, et a4 moi aussi!) suffiront pleinement pour
vous aider a le conduire a hon port.



TREIZIEME ENTRETIEN

SOINS ET PANSEMENTS USUELS

Cataplasmes, Dien sait! les gens n'ont pas de honte
De faire aller le mal toujours de pis en pis !
{ LA FONTAINE,)

Il n'y a rien de si malaisé 4 bien faire que les choses
faciles,

Je me suis efforeé jusqu’icl de montrer aux méres
que la médecine proprement dite n’est pas de leur
competence, et qu’elles n’ont que faire d'une respon-
sabilité pareille. J’ai maintenant a leur apprendre &
bien s’acquitter de la tiache circonserite, mais utile, qui
leur incombe. Leur activité, cantonnée dans le cercle
des pansements et des soins usuels, peut devenir extreé-
ment secourable si elle est & la fois exercée et intelli-
gente, Je n’ai pas voulu qu’elles devinssent de mauvai
médecing ; je veux en faire des infirmiéres accom-
plies: ¢’ est moinsambitieux, mais plus utile. Et qu’elles.
ne m’accusent pas de vouloir rabaisser leur role; la
maternité ennoblit tout, et je ne sache pasde spectacle
plus digne d’intérét que celui d’une jeune femme intel
ligente, ayant tous les appétits distingués de ’esprit et
tousles golts de I’élégance, et qui se met bravement,
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d’entrain, et sans vouloir en déléguer aucun, a ces
soins dont la vigilance maternelle peut seule assurer
la bonne exécution. Mais leur entente ne s'improvise
pas; ilfaut s’y préparer de loin et en bien comprendre
a la fois I'économie et I'importance.

I’administration des médicaments et des bains,
I'application des cataplasmes, des sinapismes, des
sangsues et des vésicatoires, résument, a bien dire,
cette médecine domestique : au dela tout devient
peril.

Les médecins renconirent dans la pratique deux
sortes d'enfants: les uns, rompus a une discipline
intelligente, plient aisément leur volonté aux injone-
tions du médecin, et ne protestent que mollement et
en quelque sorte pour le principe ; les autres, violents,
irascibles, habitués a4 voir tout céder devant eux, im-
posent cette alternative ou de les violenter pour arri-
ver au but qu’on se propose, ou de se tenir dans une
inaction qui simplifie sans doute la tiche et la res-
ponsabilité du médecin, mais qui compromet singn-
liérement le résultat que ’on cherche 4 atteindre. Ces
deux catégories d’enfants, est-il besoin de le dire?
supposent deux catégories de méres: celles qui aiment
leurs enfants pour eux et avec une véritable intelli-
gence; celles quilesaiment pour leur pure satisfaction,
sans prévision de I'avenir, et qui cédent au moindre
froncement de sourcil de ce petit Jupiter au maillot.
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L’homme n’est pas né précisément aussi bon qu’il
a plu aux philosophes de le supposer: dés ses débuts,
il constitue un petit étre chez lequel tout est char-
mant sans doute, méme ges violences, mais qul montre
une merveilleuse habileté a4 exploiter la faiblesse des
gens et &4 accroitre ses exigences au fur et 4 mesure
que s'accroissent leurs concessions. Tant que le petit
despote se porte bien, on se rit de ses mutineries, et
la mére, ingénieuse & se donner le change sur ses dé-
fauts, lit dans chacun d’eux le présage d’une qualité
Pentétement deviendra de la fermeté de caractére, la
pétulance de l'activité, la violence du courage, etec.:
mais vienne la maladie (et elle vient trop souvent),
les choses reprennent leur place et leurs propor=
tions. I’enfant exige avec I'impétuosité d’un tyran de-
vant qui tout céde; on ne peut lui accorder, il crie,
il s’emporte; sa petite figure s’injecte el rougit; les
veines de son front se gonflent; sa respiration se pré-
cipite; la fiévre s’allume ou augmente. Un nouveau
désir raméne une nouvelle scéne: il veut ce qu’on lui
refuse, refuse ce qu'on veut lui donner, n’a pas de
repos et n’en laisse a personne, se fait une arme ter-
rible des inquiétudes qu’il inspire, tient toute une
maison en échec par son indocilité et s’y cantonne,
parce qu'il s’y sent inexpugnable pour le moment et
se sait bien sur de I'impunité. Un enfant gaté!....
que de choses dans ce mot, dont I'énergique signifi-
cation est affaiblie par I’habitude de le prononcer! que
de faiblesses qui s'expieront, que de fautes dans le
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passé, que de difficultés dans le présent, que de périls
dans avenir! Il ne peut, en effet, sortir de ces chry-
salides que des natures violentes et passionnées, im-
patientes de tout joug, voulant que fout flechisse
devant elles, comme leur mére a déja fléchi, dominées
par leurs désirs et cherchant par eux a dominer les
autres.

Je laisse aux moralistes & faire ressortir ceux de
ces points de vue qui les regardent, et je me contente
de montrer aux méres ce que deviennent, lorsqu’ils
sont malades, les enfants que leur aveugle tendresse
a gates.

Et, tout d’abord, I'examen médical de ces enfants
est ou impraticable ou trompeur. Sachant instincti-
vement que le médecin ne leurapporte ni jeux, ni ga-
teries, ils s’irritent & son aspect, et son regard, y mit-
il autant de douceur que possible, suffit quelquefois
pour provoquer une tempete. La meére caresse, sup-
plie; les cris redoublent, et 'impossibilité devient
plus flagrante. Je fus appelé un jour pour voir une
petite fille de six ans atteinte d’une ophthalmie des
plus graves: les yeux étaient fermés; il était possible
gque de graves désordres existassent derriére les pau-
piéres, il fallait voir; I’enfant, poriée sur les bras de
Sa meére, eut un accés de colére a ma vue, et je dus
me renfermer dans mes suppositions relativement a
la nature du mal et dans mes réflexions ameéres sur
la tache ingrate que l'on prépare au médecin en ga-
tant les enfants.
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Alors méme, d’ailleurs, que, directement ou par cesg
prodiges de diplomatie dont les méres ont le secret,
on peut aborder ces petits hérissons malades, on les
contrarie; leur physionomie si mobile (et dont I'ex-
pression est un guide si précieux) change tout d’'un
coup: couleur, température de la peau, attitude, carac-
tére du regard, rhythme du pouls et de la respiration,
tout est bouleversé, et I'on est obligé de se contenter
des détails nécessairement incomplets qui sont fournis
par la meére ou par les rares assistants que le petit
tyran daigne supporter autour de lui,

Puis viennent les désirs 2 eluder, désirs mobiles
comme les nuages, et que I'esprit de contradiction ne
va pas chercher dans la catégorie de ceux qu’il serait
a peu pres indifférent de satisfaire. Prendre des atti-
tudes préjudiciables, en changer a chaque instant;
passer dix fois par heure du lit au fauteuil, du fautenil
aux bras; s’emparer d’une main et ne plus vouloir la
laisser; se découvrir & chaque instant; demander des
aliments interdits ; faire explosion quand on les refuse;
s'enfiévrer par des scénes toujours renouvelées, ete.:
qui ne connait ce tableau peu varié et nwen a vu les
péripéties se dévoiler devant ses yeux ? Le moment est’
mal choisi pour faire des réformes; on prend des réso-
lutions tardives, et dont on ne se souviendra guére
une fois I'orage passé ; enfant se fatigue, le médecin
‘S'impatiente et tout va de mal en pis.

- Refuser aux enfants ce qu’ils demandent et ce qui
ne leur convient pas est chose possible & la rigueur;




SOINS ET PANSEMENTS USUELS 187

il y'agitd’ opposer I'impassibilite (encore une qualite de
beau temps) & leurs exigences : irrités d’abord d'une
résistance insolite, ils finissent par l'accepter, et,
bien ou mal, ils se soumettent. Mais faut-il leur faire
prendre des médicaments qui leur répugnent (et pres-
que -tous leur répugnent ), la difficulté s’accroit, parce
que la il ne g'agit plus d’une abstention, mais d'un
role essentiellement agissant.

On ne saurait trop répéter aux méres que la docilité
aux prescriptions médicales doit étre amenée de loin.
Il faut y rompre les enfants dés les premiers mois de
la vie, les amener 4 se laisser prendre et examiner
par des étrangers, et méme & se préter volontiers a cet
examen. '

" Je ne sache guére de précaution plus importante
que d’habituer les enfants & montrer leur gorge. J’ai
vu des enfants de quatre ou cing ans, rompus a cette
manceuvre par lintroduction répétée du doigt ou
d’une cuiller alors qu’ils étaient bien portants, ouvrir
d’eux-mémes la bouche lorsqu’on les prenait par le
menton, et selivrer spontanément a4 un examen qu’une
suspicion d’angine couenneuse rendait nécessaire. Le
doigt de la mére est l'instrument de cette éduca-
tion, qui importe tant & un moment donne. Introduit
progressivement a une profondeur de plus en plus
grande, il finit par étre toléré a merveille, et sa pré-
sence ne sollicite plus ces efforts de vomissements
qui gont en méme temps une incommodité et une
entrave. Nous savons tous ce qu'est I'examen de la
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gorge chez un enfant indocile, quand il faut le ren-
verser, irrité et terrifié en méme temps, sur les genoux
de sa mére, lui tenir les mains et profiter d’une res-
piration pour introduire le manche d’une cuiller. Le
volle du palais et tous les organes de I'arriére-gorge
sont alors entrainés dans un spasme involontaire qui
ne permet pas d’en apprécier 1’état, et la coloration
comme asphyxique de tous les tissus de la téte, se
communiquant & la muqueuse de l'arriére-gorge, ne
permet guére de reconnaitre son aspect réel.

L’examen de la poitrine, sifréquemment nécessaire,
peut aussi trouver dans I'indocilité des enfants ma-
lades une pierre d’achoppement bien regrettable. Je
n’ose pas dire que chaque mére (a la charge de ne pas
s'en servir) devrait avoir un stéthoscope pour habi-
tuer les enfants 4 la vue de cet instrument, qui les im-
pressionne tant d’ordinaire, mais 1’étrangeté de cette
précaution serait bien compensée par son utilité. J’ai
I’habitude de laisser, comme négligemment et 4 mon
insu, mon stéthoscope sur le lit de 'enfant que je vais
ausculter; il s'en empare, le tourne et le retourne,
finit par lui trouver une physionomie innocente, et,
grace a cette initiation, consent quelquefois sans crier
a se le laisser appliquer sur la poitrine. L'auscultation
ne fournit, en effet, de lumiéres bien utiles que gquand
elle-est pratiquée dans I’état habituel de la respira-
tion, et loreille peut étre surprise et méme égarée
par cette espece de convulsion respiratoire qui surgit
sous l'influence du cri.

é
%
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Quant & la percussion, je me trouve bien d’en faire
faire le simulacre au préalable par la mére, qui, in-
génieuse A lui donner les apparences d’un jeu, pre-
pare ainsi 'enfant & ne pas s’effrayer d'un choc avec
lequel il a déja fait connaissance.

Le bain, qui joue, ou plutdt qui devrait jouer dansle
traitement des maladies des enfants, un role si usuel,
est pour eux trop souvent un tel épouvantail, qu'on
est obligé ou de se priver de cette ressource utile,
ou de se résigner i en voir les effets neutralisés, si ce
n’est pis, par les scénes qu’il provoque. Ici encore
il y a une initiation dont les meéres ont la charge. Les
enfants qu’on baigne quotidiennement sont rompus a
cet exercice et n’en font plus cas; ceux auxquels on
dispense ce moyen d’hygiéne avec plus de parcimonie
ont souvent pour l'eau une aversion des plus mar-
quées, et qui s'accuse par des cris et de la violence
ala vue d’une baignoire. Il est méme des cas ou un
bain n’est possible qu’a la condition que la mére se ré-
solve & le prendre en méme temps. Un médecin anglais
trés-versé dans les maladies des enfants, et par suite
daps la connaissance de leurs meeurs, le docteur West,
a fait remarquer combien on est malavisé quand on
prépare un bain destiné & un enfant impressionnable
sous ses yeux et dans le voisinage de son lit. Il suit
d’un regard inquiet les préparatifs bruyants du bain,
la vapeur qui ’en dégage, ete., et se fait un devoir de
protester quand on le retire de son lit pour 1'y plonger.
Le bain doit étre apporté tout prét, recouvert d’une
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couverture de laine; l’enfant est couché sur celle-ci;
elle s’enfonce peu & peu sous son poids, et il se trouve
dans I’ean sanss’en apercevoir. Il fait comme Astyanax
avec le panache d’Hector; il en a peur d’abord, puis
ne tarde pas a s'en faire un jeu. Le subtlerfuge des
bouchons flottants et des bateaux est connu de toutes
les méres, et toutes ont expérimenté sa puissance
d’apaisement.

-Les bains de mer sont d’habitude acceptés avee
beaucoup de mauvaise grice par les enfants, et le
choc de la lame, le bruit qu'elle fait en deferlant, la
température basse de I'eau, une sorte de frayeur
instinetive, suscitent chez eux une révolte trés-ordi-
naire. L'immersion brusque a des inconvénients chez
les enfants impressionnables: il faut leur présenter le
bain comme un jeu, les porter dans les bras, les faire
sauter au moment de I'arrivée de la lame, leur jeter
de I'eau ef les exciter & en lancer ; sur ces entrefaites
une lame plus grosse arrive, on répond a la frayeur
de Tenfant par un éclat de rire, et assuétude est
conquise. N S

Viennent enfin les médicaments; par quelque voie
quils pénétrent dansl'économie, ils constituent pour
les enfants un épouvantail, un dégotit ou tout au moins
une importunité. Une gymnastique toute particuliére
de leur volonté et de leurs impressions est indispen-
sable si I'on veut ne pas se heurter, & un moment
déciéif, contre 1’écueil d’'une invineible résistance.

Et, tout d'abord, je signalerai aux méres l'incon-
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vénient de la tromperie. On présente 4 un enfant un
médicament sous le couvert d’une friandise; il I’ac-
cepte; mais en résulte-t-il une perturbation penible,
un vomissement, par exemple, il en conserve le sou-
venir dans sa mémoire, et il résiste obstinément a
une tentative ultérieure. Mieux vaut 'habituer par
une entiére franchise & savoir ce quon exige de lui.
J’ai remarqué que les familles dans lesquelles ce sys-
téme de loyauté est mis en ceuvre sont celles dont les
enfants acceptent avec le plus de docilité les médica-
ments.

Le docteur West a dit a ce propos, dans un petit
livre plein de sens (How lo nurse sick children. —
London, 1868. third edition, p. 64): «Je considére
la supercherie comme l'une des causes des difficultes
les plus sérieuses que rencontre ’administration des
meédicaments chez les enfants. On peut réussir une
premiére fois en disant & un enfant que le medica-
ment qu'on lui présente a bon gout alors qu’il est
détestable, mais on échouera une seconde fois, et on
se sera préparé mille difficultés pour I'avenir. Si le
médicament est absolument nécessaire et si I'enfant
est trop jeune pour entendre raison, il faut le lui
donner de force, avee une autorité douce, et le mal
passager qu'il en éprouvera sera vite oubli¢. S'il est
assez grand, il faut luidire que le medicament luia été
ordonné pour lui faire du bien, et, avec un ton doux
et ferme en méme temps, vous parviendrez a le lui
faire prendre, surtout si, aprés étre arrivé a vos fins,
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vous lui dites qu'il est un bon enfant, que ¢ est plaisir
de le soigner, et que vous ne manquerez pas de parler
desadocilité au médecin. Cette véracité doit s’étendre
a tout; elle doit méme empécher de dire 4 1'enfant :
« Tu seras bhientot guéri », si 'on pense qu’il doive en
étre autrement. Quand un enfant est convaincu qu’on
lui dit vrai, il a confiance, on s'épargne bien des
ennuis et on procure un grand apaisement a I’esprit
du pauvre petit malade. On avait prescrit des ven-
touses a un petit enfant de trois ans. Le ventouseur,
qui était un homme agé et excellent, lui disait pour
Uencourager :—« Cher petit enfant, ce ne sera rien. »
Il se retourna vers sa mére et lui dit: « — Maman,
est-ce vrai?» Elle s'empressa de lui répondre que
non, mais qu’elle voudrait bien que, pour I'amour
d’elle, il se laissat faire. I’enfant se tut et ne poussa
ni un cri ni une plainte pendant Popération.» C'est
ainsi que les méres intelligentes font les enfants do-
ciles et préparent les hommes courageux.

Persuader aux enfants qu’ils ne peuvent pas refuser
un meédicament destiné & leur faire du bien; le leur
faire valoir en le leur présentant comme une chose
enviable, destinée a les guérir; les menacer de ne pas
le leur donner s’ils n’y mettent pas d’empressement,
sont des artifices qui réussissent assez souvent. Un
philosophe dirait a ce propos quhommes et enfants se
ressemblent, mais je passe sur ce rapprochement, qui
n'est pas de ma compétence. Je connais une mére
fort intelligente, dont 1'esprit, aussi fertile en artifices
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que celui d’Ulysse, sait manier ce ressort avec une
merveilleuse habileté. Un enfant de cing ans, con-
naissant parfaitement les rigueurs de I’huile de ricin,
protestait devant une dose de cette drogue nauséeuse.
Le pari qu’il mettrait, pour avaler ce breuvage, plus
de temps qu’il n’en faudrait pour compter de 1 210
fut accepté et gagné. Le moyen ne réussirait pas éga-
lement chez tous, mais les méres sont inventives sous
ce rapport, et celles qui 8’y entendent ne sont guére
prises au dépourvu.

Je ne sache pas de méthode plus détestable que
celle des supplications. Elles constituent an premier
chef des excitations 4 la révolte; I'enfant a les sens
d’un Indien pour trouver la piste de la faiblesse. On
prie, il résiste; s’il n'est pas possible de capituler, les
priéres aboutissent & une scéne de violence. Mieux
- vaut, desle principe, faire sentir i Penfant I'inflexi-
' bilité d’une décision qui ne fléchira pas, et se disposer
a lui faire avaler d’autorité les médicaments. J’ai vu
des enfants gités étre comme surpris par ces allures ot
céder du premier coup. Ils ne résisient plus du mo-
ment ou ils savent qu’on ne capitulera pas; mais la
personne qui les a gatées est inhabile i exercer cette
Intimidation. Elle n’a ni le courage ni autorité mo-
rale nécessaires pour réussir.

Laviolence effraye les enfants qui ne sont indociles
que par exception et peut leur faire mal; elle irrite
davantage les enfants gatés : il faut ne pas parlementer
dvec eux, ne pas crier, ne pas s'irriter, mais s’appré-

13
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ter, aprés quelques mots, 4 vaincre leur résistance
par une contrainte froide et ferme. |

I1 ne faut pas oublier que les enfants sont médiocre-
ment gourmets et que leur palais accepte sans pro-
testation des saveurs singuliérement désagréables.
Leur docilité a done moins de mérite et leur résis-
tance moins d’excuse, 4 ce point de vue, que celle de
I'adulte. D'ailleurs, il est bien peu de meédicaments
qu’on ne puisse leur offrir maintenant sous le couvert
d’une forme agréable, et le sucre, pour lequel les
enfants ont un singulier attrait, leur dissimule assez
les austérités de la pharmacie pour que leur rési-
stance soit injustifiable. Je ne me rappelle pas avoir
vu un seul enfant qui opposat a la prescription de
I'huile de morue une résistance impossible a tourner.
Tout est facile, dés lors, en fait de médicaments,
chez des enfants bien disciplines.

Tl faut que les méves y songent, la gravité d'une
maladie se double, si ce n’est plus, chez un enfant
gité, et les obstacles que suscite son indocilité pen-
dant la convalescence donnent souvent a celle-ci tous
les dangers d’une maladie nouvelle. Il faut habituer
les enfants & obéir et 4 se laisser soigner; c'est
. souvent une question de vie ou de mort. Qu’on se le dise.

Ce n’est pas tout que de savoir imposer fermement
sa volonté aux enfants malades pour leur faire faire
ce qui est utile; il faut aussi savoir s’y prendre pour
bien leur administrer les médicaments prescrits par:

le médecin.
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[’administration des potions ordinaires, celle d’un
vomitif, d’un purgatif, de I'huile de morue, consti-
tuent les plus usuels de ces soins.

L’administration des pofions ne comporte d’autre
régle qu'une exactitude scrupuleuse aux recomman-
dations médicales pour le fractionnement et l'inter-
valle des doses, et une observation attentive, au profit
du médecin, des effets imputables au médicament.

Il n’est peut-étre pas de moyen dont on use autant
pour les enfants que les womilifs; il n’en est guére
qui leur soit plus habituellement utile. Je ne prétends
pas que le maniement ne doive en étre réglé par une
sage modération ; mais ils répondent & tant d’indica-
tions dans les maladies de la poitrine et du tube di-
gestif chez les enfants, qu’il est bien rare qu’ils ne
trouvent leur opportunité.

[’ipéca est le vomitif usuel des enfants; il a sur
 I'émétique I'avantage de provoquer des efforts moins
laborieux, de moins ébranler les petits malades; ses
effets se dissipent plus promptement, et on ne voit
pas sous son influence se manifester, chez quelques-
uns, ces symptomes d’affaissement et de dépression
cholériformes que 1’émétique produit quelquefois ;
' mais en cela, comme en tant d’autres choses, ce qui
estinconvénient peut devenir utilité, et il est des cas,
Soumis a l'appréciation du médecin, ou I'émétique
' seraplusufile. Toutes les fois cependant qu’il paraitra
¥ avoir urgence & administrer un vomitif avant I'ap-
rivée du médecin, il vaudra mieux choisir I'ipéca.
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Le sirop d’ipéca a une coloration brun-rougeatre;
le sirop d’émétique débité dans quelques pharmacies,
a la place du sirop d’ipéca, est au contraire incolore.
Il est done facile de les distinguer. J’ai vu,il y a une
vingtaine d’années, des accidents assezgraves se mon-
trer chez un enfant & la suite de cette substitution. On
a formulé le conseil dene jamais employer I'émétique
chez les enfantsau-dessous d’un an, et je le crois fondé
en prudence.

Le sirop d’ipéca & la dose de 30 grammes suffit
pour les enfants jeunes; sont-ils plus grands, c’est-a-
dire de deux a six ans, il faut associer 15 ou 20 cen-
tigrammes de poudre & cette méme quantité de sirop;.
au deli de cet age, lapoudre seule, & des doses variant
de 60 & 80 centigrammes, convient mieux et donne
des résultats plus surs.

1l est des détails pratiques de I’administration des
vomitifs que les méres doivent connaitre, sous peine
de manquer Popération vomitive ou de la remplacer
par une purgation, ce qui n’est pas la méme chose. Ce
dernier effet se produit quand le médicament vomitif
est dissous ou suspendu dans une grande quantite de
liquide ou administré a doses trop eloignées. L’enfant
a toutes les angoisses, si ce n’est plus, que produit

plus ou moins forte. Les secousses des vomissements,
en lesquelles réside P’action la plus utile de ce moyeny
font défaut, et les effets du vomitif sont mangqués. i
n’est pas aussi fréquent qu'on le supposerait au pres
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mier abord de voir bien administrer 'émétique ou
Vipéca, et peu de gens savent s'y prendre convenable-
ment.

Que l'on se serve du sirop ou de la poudre, ou d’un
mélange de ces deux médicaments, il y a tout avan-
tage & en presser les doses de facon ace que tout soit
pris en dix minutes au plus, et dans une quantite de
liquide aussi petite que possible. De cette facon, l'es-
tomac est plus rapidement impressionné. Dés qu’on :
voit 'enfant palir un peu, devenir grognon, bailler,
il est bon de le lever et de le prendre sur les genoux.
~ Outre que ce mouvement accélére leffet vomitif, il
est dans une attitude plus commode et qui prévient
plus stirement lasouillure des vétements ou des pieces
de literie. Il arrive, en effet, que le vomissement sur-
vient quelquefois par une sorte d’explosion, sans
malaise préalable, chez les enfants maintenus au lif,
et que les liquides rejetés les engﬂueht, inconvenient
auquel s'ajoute celui de la malpropreté. Dés que 'en-
fant commence a béiller (c’'est le signe qui ouvre la
scéne), il faut lui présenter un peu d’eau tiéde, aussi
peu sucrée que possible, et lui en faire prendre & in-
tervalles plus rapprochés. S'il existe beaucoup d’an-
goisse (il y a des enfants qui vomissent difficilement),
il faut les remuer, leur introduire un doigt dans I'ar-
riére-bouche et les maintenir assis; les vomissements
surviennent peu apres. Dans les cas ol l'action vo-
mitive semble compromise, un bain de pieds ou un
sinapisme précipitent le dénotiment.
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Apres cing minutes de repos, on revient aux mémes
moyens de provocation, sur lesquels on n’insiste plus
aussitot que la figure du petit malade se colore, (jue
la sueur froide qui baignait son front disparait: ’es-
tomac est dés lors désintéressé, et quelques selles
liquides cloront cette perturbation digestive.

Les effets généraux de prostration dépassent-ils
une certaine mesure ou survivent-ils aux vomisse-
ments, onles combat aisément parla position horizon-
tale, la téte étant méme un peu inclinée, le repos, la
ventilation de la figure, ’'usage d’'un peu de vin sucré
ou d’élixir de la Grande-Chartreuse, en y joignant au
besoin la chaleur artificielle de moines pleins d’eau
bouillante et ’application d'un fer chauffé surle creux
de 'estomac. Cette complication est rare ; les enfants
vomissent, en effet, avec une facilité extréme, et il
n’est pas rare de les voir reprendre leurs jeux dans
I'intervalle de deux vomissements. Ce n’est guére que
dans le cas d’impressionnabilité exceptionnelle, et &
la suite de I'émétique, que 'on voit ces troubles con-
secutifs se produire.

Il est un préjugeé contre lequel il est bon de réagir,
c'est celui qui limite au matin ’administration d’un
vomitif. Sans doute, il y a opportunité de choisir ce
moment : I'estomac est dans I’ état de vacuité, et1’action
du médicament est plus stre et en méme temps moins
perturbatrice ; mais attendre jusqu’aun lendemain se-
rait, dans beaucoup de cas, une exagération préju-
diciable. Les enfants digérent vite, et pourvu qu’il se
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soit écoulé troisou quatre heures depuis leur dernier
repas, on peut hardiment leur administrer de I'ipéca
ou de I’émétique. J’ai vu donner quelquefois des vo-
mitifs, pour des cas d'urgence, une demi-heure apres
le diner, et sauf la moindre énergie de I’action vo-
mitive, tout se passait réguliérement. Il ne faut pas
avidemment choisir cette condition, mais il ne faut
pas non plus, quand il y a urgence extréme, la con-
sidérer comme un empéchement absolu.

Nous avons indiqué plus haunt le soin avec lequel
il faut conserver les vomissements, pour que le 1 é=

decin puisse les examiner et tirer de leur aspect et de
leur nature des indices profitables.

I administration des purgalifsne rencontre d’habi-
tude d’autres difficultés que la répugnance qu’ils in-
spirent et I'intolérance que l'estomac manifeste sou-
vent aprés leur emploi. En ce quiconcerne I'indocilité
des petits malades, on en vient & bout par les mojrens
moraux ou les artifices que j’ai déjaindiqués; d’ail-
leurs, le nombre des purgatifs agréables ou sans saveur
est assez considérable aujourd’hui pour qu’on puisse
éluder leur résistance. Une fois le purgatif pris, les
enfants doivent rester au moins une heure dans une
immobilité et un repos complets, et il faut favoriser
leur propension au sommeil, Grace a cette précaution,
la substance purgative ne souléve pas I'estomac, et
elle arrive sans trouble dans 'intestin, sur lequel son
action doit "s’épuiser. Pour la méme raison, il faut se
garder de donner trop tot les tisanes vafraichissantes
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d’orge, de veau ou de bouillon d’herbes, sur Vaction
auxiliaire desquelles on peut compter. Leur utilité est
réelle, mais il faut attendre. Sj les enfants ne sont
pas assez malades pour garder le lit, il Y a avantage 3
les lever; lesmouvements precipitent, en effet, Iaction
du purgatif. Survient-il des coliques trop vives, il
est bon, qu’il y ait eu ou non des évacuations, d’admi-
nistrer quelques tasses d’une infusion aromatique de
feuilles d’oranger, d’aya-pana, d’anis étoilé, ete. ...
L’application d’une flanelle sur le ventre est de ri-
gueur les jours de purgation.

On met généralement les enfants purgés aune diéte
trop prolongée et trop rigoureuse; ce faisant, on les
expose ades coliques flatulentes et on compromet quel-
quefois I'action réguliére des purgatifs. Dans beaucoup
de cas, les selles ne commenceront qu'apres qu’un
aliment léger aura été permis. Les Anglais, grands
partisans de purgatifs comme on sait, choisissent de
préférence des substances résineuses et les mélangent
volontiers 4 leurs aliments,

Je me suis assuré hien des fois que deux ou trois
tablettes de calomel données le matin & des enfants,
et suivies deux heures aprés d’un déjeuner ordinaire,
produisaient dans la journée une purgation trés-douce
et trés-réguliére, sans nausées et sans coliques. Une
tasse de lait, administrée deux heures aprés I'huile de
ricin, favorise 'action de celle-ci. Nous nous laissons
trop arréter par la pensée qu’il y a incompatibilité
absolue entre les aliments et certains médicaments.
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Les premiers servent quelquefois, au contraire, de
passe-port utile aux seconds; ils en favorisent et en
adoucissent I'action, comme le disaient les anciens.

Ceci est surtout vrai de 1'huile de morue, qui est,
a proprement pa.rler,fplutﬁt un aliment qu'un médi-
cament. Je crois devoir signaler incidemment I’abus
incroyable que l'on fait de cette substance, si utile
dans certains cas bien déterminés. La fiole d’huile de
morue est en permanence dans toutes les familles ou
il y a des enfants délicats, et cette habitude d'Eski-
mau s’intronise de plus en plus dans nos meeurs. Je
n’ai pas caché jusqu’ici ma répugnance pour les meé-
dications banales, et celle-la meérite ce reproche au
premier chef. Un médicament n’est utile, quand il est
bien appliqué, qu’a la condition d’étre nuisible quand
il 'est mal, Il faut distinguer les cas, ou plutot les
faire distinguer; or c’est ce dont on s’inquiéte fort
peu. Mais, ce reproche fait & I'abus, reste I'utilité
d’un usage judicieux, et elle est incontestable, mais
a certaines conditions.

Il faut d’abord faire accepter 'huile de morue par
les enfants. J'ai déja dit qu’ils sont peu gourmets,
et que leur résistance vient plutot d’'un mauvais vou-
- loir que d'une répugnance véritable. Il est done tou-
jours facile d’en venir & bout, soit par la fermeté
' de I'injonction, soit par 'appat d'une récompense.
L’huile de morue peut presque toujours, chez les en-
fants, étre administrée en nature et sans mélange;
de cette facon, elle offre moins de volume, et on peut
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conduire les enfants 4 en ingérer une quantité suf-
fisante. Mais ce n’est pas tout que de les amener i
accepter ’huile, il faut les placer dans les meilleures
conditions pour la digérer. Leur estomac a, il est
vral, de merveilleuses aptitudes; mais elles peuvent
faire défaut, et il est bon de ne pas le surmener. Une
precaution importante consiste 4 ne jamais donner
huile de morue en dehors des heures de repas. Cette
substance se digére difficilement & jeun ; elle passe,
au contraire, trés-bien a la faveur des aliments. Je ne
saurais trop insister sur la nécessité, pendant qu’on
emploie ce médicament, de faire faire aux enfants un
exercice soutenu, de les promener et de les soumettre
aux pratiques de la gymnastique. L’huile de morue
n'est bien digérée et bien utilisée qu’an grand air.
La campagne en est le meilleur condiment. Je. suis
tellement convaincu de ce fait, que je recommande
de suspendre I'emploi de ce médicament les jours ou,
par un motif de santé ou par suite du mauvais temps,
la pfumenade est impossible. A plus forte raison, ces
interruptions sont-elles de rigueur quand accidentel-
lement 'huile est mal supportée. Elle n’est utile que
sous cette double condition : 1° qu’elle ne produise
ni renvois ni troubles digestifs ; 2 qu’elle laisse I'ap-
petit intact. C'est un renfort pour I'alimentation ; quel
bénéfice peut-on en attendre si elle I'entrave? Jal
vu souvent des méres s'obstiner 4 faire prendre de
'huile de morue & des enfants quila subissaient, mais
qui ne mangeaient plus. ‘Les interruptions dans I'ad-
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ministration de ce médicament ne préjudicient, du
reste, nullement & son action définitive; je dirai méme
qu’elles sont utiles, et je conseillerai de ne pas aller
au dela d’un mois d’administration continue : on inter-
rompt pendant quinze jours et on reprend ensuite.

Un autre abus & signaler est celui qui consiste a
pousser trop loin les doses d’huile de morue ; on tire
plus de profit d'une cuillerée que l'on supporte bien
que de quatre cuillerées qu’on digére mal, et, ici
comme en tant d'autres choses, la dose ne remplace
pas le temps.

Une derniére observation enfin, et elle a son impor-
tance pratique, c¢’est de ne pas, autant que possible,
donner d’huile de morue pendant les chaleurs. Un
temps frais et vif en favorise singuliérement la diges-
tion; quand il fait chaud, au contraire, on éprouve
pour les aliments gras une répugnance instinctive,
qu’il faut écouter.

II

Les bains constituent un des moyens les plus usuels
et les plus efficaces de la médecine des enfants. Elle
trouve en eux un moyen de faire fonctionner active-
ment la peau, de calmer les manifestations fonction-
nelles, souvent exagerées, du systéme nerveux, et
enfin de faire pénétrer certains médicaments dont
I'introduction par une autre voie serait ou difficile
ou impossible. Les bains ne sont utiles qu'a la con-
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dition d’étre bien acceptés. 11 faut y habituer les en-
fants de bonne heure, et tourner leurs appréhensions,
quand elles existent, par les subterfuges que nous
avons indiqués plus haut. Il est bien rare qu’on n’en
vienne pas 4 bout et quils ne recherchent pas eux-
mémes un moyen dont I’étrangeté les avait effrayés
tout d’abord. :

Bien donner un bain n’est pas un art qui s’impro-
vise; il faut savoir s’y prendre, c’est-a-dire avoir
appris a le donner.

La question de température importe surtout, puisque
des effets différents, parfois diamétralement opposeés,
peuvent étre obtenus suivant que l'eau est plus ou
moins chaude. Ici le thermométre doit étre em-
ployé, et il est bon que, en cela du moins, la mére
s'aventure quelque peu sur le terrain de la physique.
La science que jexige d’elle se bornera a lire des
chiffres sur une échelle graduée, et il n’y a la rien
qui puisse l'effaroucher. Un thermométre d’ailleurs
est, comme nous I'avons dit, indispensable dans une
chambre de malade, pour rectifier des sensations de
température qui peuvent singuliérement tromper.

Quand le médecin se contente de preserire un bain
et. ne fait aucune recommandation particuliére, il
s'agit d'un bain tiéde & une température de 20 & 26°
Réaumur ou de 25 &4 32° centigrades. Ces deux
¢chelles se trouvant réunies sur le méme support,
il importe de ne pas les confondre I'une avec I'autre,
et de se rappeler que, a température égale, le thermo-
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meétre Réaumur marque 5° de moins que le thermo-
métre centigrade. Cette température de 25° a 32¢ cen-
tigrades est dite indifférente, parce que, le corps étant
dans un repos parfait, elle ne produit aucune sensa-
tion; dés qu’on se remue, on éprouve une légére im-
pression de fraicheur. Il est bien rare qu’on prescrive
des bains chauds, ¢ est-a-dire a une température supe-
rieure a4 32° centigrades; les bains froids, ou au-des-
sous de 25°-centigrades, constituent dans les maladies
des enfants un moyen puissant, mais dangereux, et
dont le maniement doit rester entre les mains du meé-
decin qui le preserit.

I’épreuve du thermométre, et a plus forte raison
Pimmersion de l'enfant, doivent étre précédées d'un
mélange exact des différentes couches d’eau, qui ont
de la tendance 4 se superposer les unes aux autres
suivant leur température. Cette manceuvre a, de plus,
Pavantage de permettre, par l'immersion du bras,
de juger encore mieux de la température. Celle-ci
g'abaisse constamment par le rayonnement et I'éva-
poration; il faut introduire &4 plusieurs reprises de
’ean trés-chaude pour maintenir le méme degré ther-
momeétrique. Cette addition doit se faire en trés-petite
quantité a la fois et avec beaucoup de précautions;
une projection brusque d'une nappe d’eau chaude
abondante peut, en effet, arriver d’'un seul coup jus-
qu’a 'enfant et déterminer des brilures.

La position que J’on donne & l'enfant dans la bai-
gnoire est habituellement défectueuse. Exiger qu’il
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reste étendu sur le dos pendant une demi-heure ou
trois quarls d’heure, c’est, d'une part, méconnaitre
le besoin de changements d’attitude qui caractérise
Penfance, et, d’une autre part, lui inspirer, quand il
est tresjeune, des inquiétudes de submersion qui se
traduisent par des cris. Quand son état de faiblesse
ou de maladie 'empéche de rester assis, il faut le
suspendre en quelque sorte dans 'ean, sur un drap
dont les cotés débordent la baignoire et qu'on im-
merge au degré que 'on désire. Peut-il, au contraire,
rester assis, je ne connais pas de meilleure baignoire
pour les enfants jeunes que le bain de siége ordi-
naire, convenablement garni d’un fond de bain et
muni d'un oreiller fixé par des liens et affleurant le
niveau du liquide. I’enfant ne se fatigue point dans
cette attitude; il joue, et on peut prolonger le bain
aussi longtemps qu’on le désire. ;
Les bains constituent un des éléments les plus in-
dispensables de la propreté, et il serait presque aussi
chimérique de vouloir élever des enfants sans eau
que sans air. Indépendamment des effets généraux
de repos, de bien-étre que produisent les bains, ils
nettolent la peau, entrainent les résidus de la trans-
piration qui en obstruent les pores, aussi bien que les
couches d’épiderme qui ont vieilli, et ils favorisent &
la fois et la sueur et cette respiration de la peau qui
devient impossible quand elle est rugueuse et sordide.
Les bains fréquents offrent d’ailleurs une sauvegarde
singuliérement puissante contre l'impureté.
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Les bains légérement alcalins valent mieux que les
autres, parce que, entrainant les matiéres grasses sur
lesquelles 'eau pure n’a pas de prise, ils nettoient
bien plus complétement la pean. Il n’est pas d’enfant
qui ne doive en prendre au moins un par mois, sans
préjudice des bains ordinaires donnés dans l'intervalle.
Ces bains alcalins peuvent se préparer de trois facons,
toutes également simples, inoffensives et du ressort
dela pratique domestique : 1°les bains avec le savon ;
20 ez bains de lessive ; 3° les bains avec lasoude du
commerce.

Les bains de savon se préparent en faisant dis-
soudre dans I’eau une certaine quantite de savon, de
facon & lui donner un ceil laiteux. Le savon hlanc de
ménage est celui que I'on emploie ; le savon jaune, le
savon de palme, pourraient également étre employes
a défaut de 'autre. Les méres qui y mettent de la co-
quetterie peuvent remplacer ces savons communs par
des savons parfumés, mais en ayant soin d’éviter les
savons colorés, pour ne pas salir le linge, et surtout
les savons rouges ou roses, qui sont habituellement
colorés avee une préparation mercurielle, le vermillon.
Les savons de Windsor, en particulier le savon blane,
ne contenant autre chose que des essences de carvi,
de thym, de romarin, de cassie et de girofle, con-
viennent particuliérement, ils joignent a l'action dis-
solvante du savon ordinaire 1'action sltimulante des
essences qu'ils renferment. Si I'on veut se piquer de
rigueur ef peser le savon (complication assez utile),
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11 faut savoir que la quantité nécessaire & un hain
d’enfant est de 150 & 200 grammes.

A défaut de savon, on peut, dans les familles
pauvres, se procurer, sans hourse délier, les hénéfices
d'un bain alecalin. Pour cela, on fait bouillir une ou
deux poignées de cendres de bois, et, aprés avoir
passé cette lessive a l’aide d’un linge, onla méle 4
I'eau du bain. |

La soude, qui se vend chez tous les épiciers, peut
aussi servir a4 la confection d’un bain alealin. On
Pemploie, pour un bain d’enfant, 4 la dose de 25 &
50 grammes.

Les bains médicamenteux proprement dits doivent
étre prescrits et formulés par les médecins. Je n’ai

donc rien a en dire. Toutefois, les bains émollients,

les bains aromatiques et les bains salés sont entrés
dans la pratique domestique et n’en sortiront plus;
quelques indications pour les hien donner sont done
indispensables.

Les bains émollients ou adoucissants se préparent
de diverses maniéres. Les plus simples sont les
meilleures :

1° Le bain de son se prépare en faisant bouillir une
livre de son pendant un quart d’heure ; on passe et on
ajoute al’eau du bain. '

2° Le bain d'amidon se prépare en délayant une
demi-livre d’amidon ou de fécule de pomme de terre
dans deux ou trois litres d’eau, et en ajoutant ce mé-
lange au bain. Je remplace trés-souvent 'amidon par

4 "
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la farine ordinaire. Le bain ainsi préparé est trés-
onctueux et laisse la peau dans un état de moelleux
et de souplesse tres-agréable.

3° Le bain de gélaline : il se prépare en faisant dis-
soudre un quart de livre ou une demi-livre de géla-
tine ou colle de Flandre dans un litre d’eau. On fait
d’'abord tremper dans I’eau tiéde, puis on achéve de
dissoudre par la chaleur.

On peut aussi préparer des bains adoucissants avec
la mauve, la guimauve, le tilleul, ete. Un litre ou
deux de lait versés dansl'eau de la baignoire consti-
tuent un bain émollient aussi utile que facile & pré-
parer.

Les bains salés sont trés-souvent em ployés dans
les familles pour les enfants mous, lymphatiques, a
developpement tardif ou incomplet, et a plus forte
raison pour les enfants scrofuleux; mais ces bains se
préparent souvent d’une facon ridicule, et on met &
saler 'eau la parcimonie que ’on mettrait & saler le
pot-au-feu. Des bains ainsi préparés sont inefficaces.
Ils doivent recevoir 250 grammes au moins de sel qgris,
et on y ajoute avec avantage la méme quantité de
gelatine. Il est inutile de dire que, quand on peut se
procurer de l'eau de mer, elle doit étre préférée, et
qua défaut de celle-ci les pharmaciens préparent des
solutions salines qui, ajoutées a eau de la baignoire,
reproduisent une sorte d’eau de mer.

Les baing aromatiques se font de plusieurs ma-
niéres.

14
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On frouve dans les pharmacies, sous le nom d’es-
péces aromatiques, un mélange d’herbes odoriférantes
(feuilles de sauge, de thym, de serpolet, d’origan,
d’absinthe, de menthe). Quand on est a portée de se le
procurer, mieux vaut y recourir; mais, ala campagne,
on peut en approcher sans se préoccuper de quelques
lacunes qu’on pourrait laisser dans ceite série. On
fait bouillir pendant un gquart d’heure dans un vase
recouvert, on passe et on ajoute a 'eau du bain, La
proportion de ces herbes aromatiques est de 250 gr.
pour un hain d’enfant.

Depuis guelques snnées une formule de bains aro-
ma‘iques est entrée dans les usages domestiques: je
veux parler des bains aromatiques dits de Pennés,
autour desquels on a fait et on fait encore beaucoup de
bruit, et dont le nom primitif (bain électro-chimique)
dénotait assez les visées ambitieuses. En faisant la
part de l'exagération et en reconnaissant que ces
bains renferment un grand nombre de substances inu-
tiles, il n’en reste pas moins démontré que ce sont
des bains alcalins et aromatiques d’un usage com-
mode et agréable, et qu’ils sont trés-propres a faire
fonctionner la pean et a la stimuler.

On les prépare en faisant fondre immeédiatement
dans I’eau du bain un quart ou une demi-dose du me-
lange constitué par des sels imprégnés d’essences de
lavande, de romarin et de thym. Le médecin augmente
les doses selon Peffét produit et jusqu’a ce que le bain
détermine une sensation plus cu moins vive de pico-
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tement a la peau, de la chaleur et de la rougeur. On
ne saurait contester que ces bains, dégagés des pro-
priétés merveilleuses qu'on leur attribue volontiers,
ne rendent des services reels dans la médecine des
enfants étiolés, malingres, chétifs, et surtout pendant
leurs convalescences.

| Quel que soit le bain qui ait été employé, il faut
observer des précautions minutieuses pour queI’enfant
ne se refroidisse pas, et on y arrive aisément quand
on sait s’y prendre. Une précaution nécessaire est de
Penvelopper tout mouillé dans une couverture de
laine ou dans un peignoir de grosse flanelle; cela
fait, et aprés avoir établi par la pression de la main
le contact de cette enveloppe avec le corps, on intro-
duit sous la couverture des serviettes chaudes el on
Pessuie rapidement. Quand 1'enfant est suffisamment
sec, 1l est porté dans son lit préalablement chauffé.

S'est-il agi d'un bain adoucissant, on ne le couvre
que modeérément, on lui fait prendre une tasse de
tilleul ou de feuilles d’oranger, on ferme les rideaux
et on éloigne toute cause de bruit, pour quele sommeil
qui suit un ‘bain tiéde, et qui est si calmant, si répa=
rateur, puisse s’établir en toute liberté,

A-t-on, au contraire, donné uu bain stimulant (bain
salé, aromatique), il doit étre suivi, quand la peau est
seche, de frictions plus ou moins énergiques. Ces pra-
tiques, qui étaient en si grand honneur chez les an-
ciens (et dont ils faisaient méme un véritable abus),
sont tombées chez nous dans un oubli regrettable.
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Il appartient aux méres d’opérer cette restauration
utile. Quand on songe ala quantité considerable de

sang que l’on peut appeler vers la peau par des frie-

tions, et 4 la dérivation opportune que 1’on peut faire
de la sensibilité vers cette membrane, on comprend

de quelle importance est cette pratique. Hufeland a -'.

dit, d'une maniére épigrammatique, que les palefre-

niers qui houchonnent et étrillent leurs chevaux sont
plus hygiénistes que nous, et nous meéritons bien
cette runde boutade.

Ces frictions se pratiquent avee la main préalable--
ment bien séchée, avec des gants de diverse nature
(laine, crin, ete.), ou avec des brosses. Les brosses de
flanelle fabriquées & cet effet remplissent trés-bien le
but, et cet instrument devrait se trouver dans toutes
les familles. Les brosses électriques, trop vantées il
y a quelque temps, ne valent pas les autres. A défaut,

i B
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de brosses de flanelle, une brosse de crin ordinaire

pourrait étre utilement employée en graduant I’éner-
gie de la friction d’aprés sa rudesse. Ces frictions se
font sous les vétements ou sous les draps; elles portent
de préférence sur les deux cotés de la colonne verté-

brale, sur la poitrine, les reins, les membres. L’ art s

des aliptes modernes consiste & augmenter peu a peu
Pintensité dela friction, de telle facon qu’elle produise
ses effets sans déterminer de douleur; la peau doit
prendre sous son influence une rougeur uniforme,

sans cuisson ni douleur.
Les frictions sont purement mécaniques, ou bien on
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y ajoute laction de diverses vapeurs ou liquides.
L’exposition de la brosse aux vapeurs de benjoin, que
Lon fait briler sur des charbons, est le mode de frie-
tion médicamenteuse le plus ordinairement employe;
on se sert aussi quelquefois chez les enfants de plu-
sieurs sortes de liniments stimulants. Le liniment de
Rosen, composé d’alcool, d’essence de girofle et d’huile
de muscade, est un des plus employés. Les substances
qu’il renferme sont inoffensives, et son emplol ne
peut étre qu’avantageux.

Quand un bain a été donné pour provoquer lasueur,
il convient de favoriser cette crise par des boissons
appropri¢es. Une infusion de sureau ou de violettes,
de I'eau vineuse sucrée et chaude, doivent alors étre
prescrites aux enfants.

Des fumigations et des bains de vapeur nous ne di-
rons rien. Ce sont, en effet, des moyens qui ne scnt
pas du ressort de la médecine domestique et que les
medecins seuls peavent preserire et diriger. Un mot
seulement des bains sinapisés, moyen puissant quand
1l est convenablement employé, et qui doit entrer défi-
nitivement dans les habitudes de la médecine des
enfants.

Le bain sinapisé local s’emploie presque toujours
sous forme de bain de pieds. Il n’est guére applicable
qu’aux enfants d’un certain age; pour les plus jeunes,
il est remplacé par les sinapismes ou les cataplasmes
sinapisés, qui n’obligent pas & mobiliser les petits ma-
lades et qui, d’ailleurs, les effrayent moins. Un bain de
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pieds sinapisé parait chose facile et qui ne comporte
pas de conmseils; il n’en est rien cependant, et je ne:
crains pas d’étre taxé de paradoxe en affirmant que
sur dix bains de pieds de moutarde, il y en a huit qui
manquent leur effet. La moutarde est souvent éventée;
on en met une quantité insuffisante; ’eau est trop
chaude; elle ne couvre pas suffisamment les pieds, ete.

Je n’insisterai pas sur la nécessité de se procurer
de la moutarde de bonne qualité; j’en parlerai tout
I'heure & propos des sinapismes. Un préjugé trés-
enraciné, quoique la science ’ait battu en bréche de
puis longtemps, consiste & croire que les sinapismes
prennent d’autant mieux que l'eau est plus chaude.
C’est une erreur : le principe duquel doit sortir ’es-
sence de moutarde se coagule et se sépare, en effet,
A une temperature élevée, c'est-a-dire qu’il est neu-
tralise. L’eau des bains de pieds sinapisés doit étre
tiede et rien de plus. Il faut enfin que 'eau enveloppe
toute I'étendue des jambes, et pour cela il faut substi-
tuer aux bains de pieds en bateau les bains de pieds
en cylindres, dans lesquels Peau monte trés-haut
lorsque les pieds y sont introduits. Si I’on prend en
méme temps la précaution d’appliquer des jarretiéres
un peu serrées pendant I'administration du bain, la
peau rougit, les veines se gonflent, et on a un bai
de pieds véritablement efficace.

Le grand bain sinapisé est un moyen trés-puissant
pour stimuler la peau, réchauffer les enfants, et rap=
peler des éruptions qui languissent ou dispamissen

%
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en méme temps que surgissent des aceidents généraux
plus ou moins graves. Je ne parle ici de ce moyen
que parce que le médecin, I'ayant prescrit, peut se
trouver dans I'impossibilité de le faire donner sous
ses yeux. Ses recommandations y suppléeront sans
doute, mais verba volant, et il vaut mieux que les
méres aient un moyen écrit de conseiller leur inex-
périence ou de suppléer aux défaillances d’'une me-
moire que I'émotion trouble aisément.

Pour préparer un bain sinapisé destiné a un enfant,
on emploie de 250 a 500 grammes de farine de mou-
tarde récemment pilée, suivant que le bain contient
de 50 a 100 litres d’eau. On delaye cette farine, on la
renferme dans un nouet de linge que l'on exprime
fortement sous I’ean. Celle-ci prend une couleur verte.
On recouvre la baignoire pour eviter le picotement
des yeux, et on laisse '’enfant dans cette eau jusqu’a
ce qu'il se plaigne d’une cuisson trés-vive. La colora-
tion des bras donne d’ailleurs une mesure de I'action
~de la moutarde. Ce bain peut étre renouvelé deux ou
trois fois par jour.

Le bain d enveloppe est une des pratiques les plus
usuelles de la médecine des enfants, et elle a sa place
~ dans unefoule de cas; mais ¢’est un moyen détestable
quand on s'en sert mal. Pour le préparer, on prend
une couverture de laine, on I'immerge dans un vase
contenant une quantité suffisante d’eau ezlrémement
chaude, on 1a retire rapidement, et assisté par un aide,
on la tord avec force, de maniére 4 exprimer autant
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que possible 'eau qu’elle contient. Cela fait, et une
couverture seche ayant été au préalable étendue sur
un lit, on enveloppe rapidement I'enfant dans la cou-
verture humide, on raméne sur lui la couverture séche,
et on ajoute au besoin un édredon. Des boissons aro-
matiques chaudes sont alors données & intervalles
rapprochés. 1l est bien rare que la pean ne capitule
pas et ne se couvre bientot d'une moiteur assez abon-
dante.

Il est quelquefois utile de rendre le bain d’en-
veloppe plus stimulant; on peut alors recourir 4 I'em-
maillottement sinapisé. On le pratique en -dél:a,yant
900 grammes de farine dans un litre d’eau, on place
cette pate dans un linge et on 'exprime dans un seau
d’eau chaude. On se sert de cette eau pour tremper
la couverture du bain d’enveloppe.

111

Rien n’est plus habituel, dans la médecine des en-
fants, que la prescription d’un cataplasme; rien n'est
plus rare que de voir cetfe prescription convenable-
ment exécutée. Donner au cataplasme une épaisseur
qui soit suffisante pour qu’il conserve son humidite, et

s g . i

qui ne dépasse pas certaines limites, pour éviter a des

parties douloureuses ou enflammées une pression trop
lourde ; qui soit égale partout, de facon & éviter des
tiraillements pénibles quand on le retire ; I'appliquer
a une température convenable; éviter qu'il ne se re-
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froidisse, etc., autant de conditions qui sont rarement
remplies et sans la réunion desquelles cependant ce
moyen, dont la portée pratique est conside rable dans
la médecine des enfants, n’atteint pas son but ou pro-
duit méme un effet diamétralement opposé a celui
quon en attend.

Apprendre aux méres & bien faire un cataplasme
pourra paraitre a4 beaucoup d’entre elles une sorte
d’outrecuidance ; mais je vois cet art humble en appa-
rence, mais enréalité utile comme D’est tout ce qui est
humble, si mal pratiqué d’habitude, que je me crois
le droit de conseil et ie devoir denseignement.

La farine de lin est la base de presque tous les cata-
plasmes domestiques, a l'aide desquels on se propose,
ou de produire une sorte de bain local ou d’éteindre
une inflammation. Rien n’est plus commun que de
voir la farine de lin irriter fortement la peau et y
faire naitre des rougeurs et des éruptions. Et cela
arrive, quelquefois, alors méme que la farine est
fraiche et sans rancidité aucune.J’ai vyuune personne
qui ne pouvait préparer un cataplasme de farine de
lin sans éprouver une forte irritation des yeux et un
gonflement considérable de la figure. Mais ces faits
sont exceptionnels: quand il se produit de I'irritation,
il faut Iattribuer a la mauvaise qualité de la farine
mise en ceuvre. Trés-habituellement on a retiré de la
graine de lin une bonne partie de son huile, et on I'a
mélangée avee de la poudre rance de tourteau de lin,
de la sciure de gayac, de lasciure des bois ayant servi
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a filtrer les huiles pour I'éclairage, ete. La farine de
lin devrait done toujours étre prise dans les pharma-
cies qui offrent des garanties particuliéres au point
de vue de la bonne préparation de cette substance.
Elle contient deux principes qui expliquent ses effets
émollients : d’une part, une huile qul y entre pour les
- proportions de 32 4 36 p. 100, huile dont les usages
- industriels sont connus de tout le monde, et un mu-
cilage qui en constitue la dix-huitiéme partie envi-
ron, mucilage qui se retrouve dans’eau de graine de
lin et qui lui donne cette propriété collante qui la
fait employer pour fixer les bandeaux. Ce mucilage
retient I'eau dans le cataplasme, et 'huile, s’opposant
d’une part au passage de Iair, de 1'autre I’évapora-
tion de la sueur, contribue & maintenir une chaleur
tiéde en méme temps qu’elle produit par elle-méme
un effet adoucissant ou émollient.

Le cataplasme de farine de lin doit étre préparé
par décoction. I’habitude assez répandue de verser
le liquide sur la poudre de farine de lin et d’opérer
simplement un mélange est mauvaise; le cataplasme
alnsi préparé n’est jamais homogéne et il retient moins
bien I’humidité et la chaleur. Aulien d’eau simple, il
vaut mieux employer des décoctions ¢mollientes de
mauve, de guimauve, de graine de lin, un mélange
d’eau et de lait, dn bouillon de veau, ete., 'action
émolliente de ces liquides s’ajoutant a celle de la fa-

rine de lin elle-méme. Lia consistance & donner au ca- :

taplasme est celle d’une bouillie trés-épaisse : 8'il est
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trop liquide, il coule vers l'endroit ou I'entraine la
pesanteur, et la toile qui le retient, mise a nu dans
quelques points, adhére douloureusement a la peau ;
¢'il est trop consistant, il séche vite, dureit et produit
un effet opposé & celui qu'on en attend.

La facon dont on confectionne le cataplasme n’'im-
porte pas moins & ses effets. On place assez generale-
ment la péite du cataplasme entre deux linges: c’est
une mauvaise pratique ; 'eau suinte seule a travers
le tissu, et elle peut couler au-dessous de facon & re-
froidir le malade. Un cataplasme bien fait n’adhére
nullement 4 la peau ; il y a d’ailleurs un moyen d’em-
pécher cette adhérence : il consiste & oindre d'un corps
gras (huile d’amandes douces ou d’olive, axonge,
beurre de cacao) la surface surlaquelle le cataplasme
va étre appliqué. Cette précaution augmente ses ef-
fets émollients et lui permet de se détacher avec
une facilité extréme. Le mode de préparation du ca-
taplasme est d’ailleurs trés facile. On dépose la masse
du cataplasme sur un linge carré, assez roide pour que
le cataplasme, une fois confectionné, conserve bien
sa forme; on prend deux angles; on tend un des cotes,
que I’on porte au milieu de la masse, et quand on le
raméne vers soi, il étend la pate d’'une facon homo-
géne ; on véserve un petit bord de deux a trois centi-
métres, qui est replié sur lui-méme ; on procéde ainsi
pour les trois autres cotés et on a un cataplasme par-
faitement régulier. Il vaut mieux, je le disais tout a
I'heure, 'appliquer & nu; si I'on croit devoir inter-
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poser un tissu, il faut qu’il soit trés-lache; un morceau
de gaze ou de tarlatane remplit trés-bien le but. Quant
a la température du cataplasme, Iépreuve pratique
de la sensation qu'il produit sur la joue ou sur le dos
de la main fournit une indication assez sire. Il doit
étre ‘plus que tiéde, parce que sa chaleur tendra A
baisser & partir du moment de son application. Une
fois qu’il est en place, il est bon de recouvrir sa face
libre d’une toile vernie, de facon & s’opposer a son re-
froidissement par évaporation; I'interposition d’une
feuille d’ouate entre la toile vernie et le cataplasme
donne encore de meilleures garanties pour le main-
tien de sa température.

Quant aux moyens de maintenir le cataplasme, de
I'empécher de se déranger, ils varient, bien entendu,
suivant larégion du corps, et 'imaginative des méres
Y pourvoit; mais il importe que ces moyens d'attache
soient solides, et un cataplasme qui doit rester en
place toute une nuit doit étre cousu, pour offrir toutes
chances de solidité.

La mie de pain bouillie dans du lait ou dans une
infusion de mauve, de bourrache, de fleurs de sureau,
remplace souvent la farine de lin dans la confection
des cataplasmes. On peut se servir aussi de fécules
diverses, en particulier de fécule de pomme de terre,
de riz, de farine de froment et de seigle, etc., et, s’il
s'agit de trés-petits cataplasmes, on arecours quelque-
fois a des bulbes de lis, de la pulpe de carotte, de la
pulpe de pommes nonacides, etc. Tous ces cataplasmes
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remplissent bien le butalacondition qu'on les change
souvent, pour éviter I’altération qu’ils ne tarderaient
pas a subir au contact des liquides versés par la
peau.

Les cataplasmes préparés avec le petit son bouilli
dans une décoction mucilagineuse ne valent pas sans
doute les cataplusmes de farine de lin bien faits, mais
on peut augmenter leurs propriétés émollientes en
incorporant & leur pate, une fois qu'elle est préparée,
une certaine quantité d’huile grasse ou de graisse
de pore.

Il y aurait avantage & se servir, pour la confection
des cataplasmes, de ce gros papier a enveloppes dont
I’une des faces a été rendue imperméable, ou d’une
étoffe préparée de la méme facon pour cet emploi.

IV

Les sinapismes sont un des moyens usuels de la
médecine pratique, et I'application en est deléguée
aux meéres par le médecin; il est donc utile qu’elles
sachent s’acquitter de cette tache.

La farine de moutarde, donton se sert pourla con-
fection des cataplasmes sinapisés et des sinapismes,
est une des substances que la fraude altére avec la per-
sistance la plus inventive. C’est ainsi qu’on la colore
avec diverses substances, ’ocre jaune, par exeﬁ}ple :
on la mélange avec de la farine de mais, avec de la
poudre de tourteaux provenant des fabriques d’huile
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de navette et de colza, avec de la farine d’orge, du
son. On comprend combien cesfraudes sont coupables;
- elles compromettent, en effet, activité de cette sub-
stance et empéchent d’atteindre le but que I’an se pro-
pose en I'employant. Mais la farine de moutarde est
plus souvent piquée qualtérée intentionnellement,
¢’est-a-dire que, pilée depuis un certain temps et main-
tenue au contact de I'air humide, elle a laissé déga-
ger son principe irritant et est devenue & peu prés
inerte. Il y a donc un intérét extréme 3 prendre cette
farine chez les pharmaciens, et non pas, comme on
le fait tous les jours, chez les épiciers. Les premiers
n'en préparent que pour les besoins et tiennent leur
farine dans des vases clos. On juge de la qualité de
la farine de moutarde pé,r la saveur plus ou moins
piquante qu’elle détermine sur la langue au bout d’une
ou deux minutes; sa couleur jaune (en supposant la
farine bien pure) est aussi une présomption dactivité,
parce qu’elle indique une pulvérisation trés-fine, en
méme temps que la séparation des pellicules qui pro-
viennent de I'écorce du grain. La moutarde anglaise
se place au premier rang sous ce rapport. On croyait
d’abord qu’elle était préparée avec une autre variété
de moutarde, mais on sait maintenant qu’elle doit sa
supériorité a laténuité de sa poudre. L’introduction
de la poudre de curcuma ou de l’ocre jaune a pour
but précisément de donner a la farine de moutarde
ordinaire I'aspect qui fait rechercher celle d’origine
anglaise. Les familles qui habitent la campagne de-
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vraient avoir un approvisionnementde farine de mou-
tarde anglaise par flacons cachetés de 250 grammes,
a moins que, ayant en réserve quelques kilogrammes
de graines de moutarde maintenus dans un endroit
sec, elles ne préférent la pulvériser au pilon, ou mieux
lui consacrer un moulin & poivre qui fonetionnerait
au fur et 4 mesure des besoins.

Les cataplasmes sinapisés se préparent en saupou-
drant des cataplasmes ordinaires liédes avec de la
farine de moutarde ; on interpose une mousseline trés-
légére, de maniére & prévenir la dissémination de la
farine et, par suite, la souillure des draps. Si I'on
veut confectionner, au contraire, des sinapismes pro-
prement dits, il faut mélanger 1a farine de moutarde
avec de eau tidde, et étendre cette pate sur un linge
comme on étend la pate d'un cataplasme. La pratique
ordinaire d’employer du vinaigre, au lieu d’ augmenter
Paction de la moutarde, I'empéche de se développer.
Il en est de méme de I’ean bouillante. I’essence irri-
tante qui doit rougir la peau n’existe pas, en effet,
toute formée dans la farine; elle se produit au con-
tact de I'eau : le vinaigre et I'eau trés-chaude en em-
péchent sa formation. Des sinapismes & Peau tiéde
sont done, quoi qu’on en pense, infiniment plus actifs
que ceux (u’on prépare au vinaigre.

Depuis quelque temps, on substitue aux sinapismes
tels que je viens de les décrire du papier sinapisé, qui
se vend en boites de douze feuilles,. et qui parait pré-
paré avec de la poudre trés-fine de moutarde anglaise,
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maintenue a la surface d’un papier fort par un moyen
quelconque d’agglutination. Ce morceau de papier est
plongé un instant dans une assiette contenant de I'eau
tiéde, et il est appliqué et maintenu sur la partie jus-
qua ce que leffet irritant, qui est trés-prompt, se
produise. Ce sinapisme est actif; il est trés-propre,
il est d'une conservation trés-longue, et je re doute
pas qu’il ne remplace bientét le sinapisme ordinaire,
qui est d’une confection assezlaborieuse, et dont I’ac-
tivité est trés-variable. La facilité avec laquelle on
modifie ses dimensions ou sa forme, 4 ’aide de quel-
ques coups de ciseaux, n’est pas le moindre de ses
avantages.

Les sinapismes, étant d’ordinaire employés pour
appeler le sang vers les extrémités, manquent com-
pletementleur but lorsqu'ils rougissent la figure. Rien
n’est plus commun, en effet, que de voir des enfants
présenter des signes de congestion vers la téte, sous
Pinfluence de la douleur produite par les sinapismes
ou par un bain de pieds sinapisé, et cela en dehors
de toute colére ou de toute contrariété. Il faut done
que la mére examine la figure de I'enfant auquel elle
a appliqué un sinapisme; si elle s’empourpre avec
une certaine persistance, le moyen produit un mau-
vais effet, et il faut en suspendre I’emploi sans plus
s’obstiner. Il s’agit ici, comme il s’agit si souvent dans
la médecine des enfants, de distinguer une influence
morale d’une influence physique, et les méres intel-
ligentes excellent dans cette analyse.
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S'agit-il d’un enfant plongé dans l'insensibilité, en
proie au délire, ou dont le cerveau malade est consi-
dérablement engourdi, il importe de ne pas prolonger
au dela d’un quart d’heure 4 vingt minutes, au ma-
ximum, le contact du sinapisme avec le méme point;
- on ne saurait, en effet, ici, se guider sur des sensa-
tions qui font défaut. Les exemples sont trés-communs
d’enfants et méme de grandes personnes qui, ayant
conserve des nuits entiéres un sinapisme sur le méme
point, ont présenté ou une ulcération ou méme une
gangréne assez étendue de la peau. J'ai vu un cas
dans lequel un accident de cette nature mit sérieu-
sement en question la vie d'un malade qui avait
heureusement échappé aux dangers de la fiévre ty-
phoide la plus grave. Si 'enfant est dans d’autres
conditions, il sait trés-hien réagir contre une douleur
trop vive, et il vaut mieux alors disséminer les points
d’irritation de la peau, en multipliant les sinapismes,
que d’agacer les enfants et de leur congestionner la
téte en les faisant pleurer. Le papier sinapisé est plus
actif que les sinapismes ordinaires, et son application
doit étre encore moins prolongée.

VI

Y aurait-il de exagération a affirmer que les vési-
cafoires ont fait, en somme, plus de mal que de bien,
depuis plus de deux milleans qu’Aselépiade le Bithy-
nien imagina, dit-on, cette pratique? Je ne le crois

15
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pas. Il en est de ce moyen, cependant incontestable-
ment utile, comme il en est de tant d’autres, les incon-
vénients de l'abus font payer cher les bénéfices de
I'usage, et Dieu sait si on abuse de celui-ci. La mé-
decine vulgaire est fort attachée aux idées de la
médecine humorale, qui faisait consister toutes les
maladies dans une altération, un déplacement, ou un
défaut de proportion des humeurs, et elle a voué an
vésicatoire un culte que le temps ne refroidit pas et
que le hon sens aurade lapeine a4 entamer. Je connais
des localités ot I’on trouverait difficilement un adulte
qui, & une certaine époque de sa vie, Wait payé son
tribut aux cantharides. Tous les bras portent uni-
formément un ou plusieurs stigmates d’une vésica-
tion ancienne, stigmates quelquefois plus apparents
qu’on ne voudraitet qui ont laissé sur la peau des ci-
catrices indélébiles. Toutes les indispositions con-
duisent par une pente a cette pratique routiniére : un
rhume qui se prolonge, des troubles de dentition, des
gourmes, des engorgements glandulaires, ete. Les mé-
decins eux-mémes subissent, a leur insu, cette pres
sion d’une routine exigeante, et, comme il s’agit d'un
moyen d’une innocuité relative et qu'on attribuerait
4 son omission tout ce qui surviendrait de facheu
dans une limite de deux ou trois ans, si ce n’est plus,
ils sont obligés de courber leur jugement sous le
fourches caudines de cette routine. Heureusemen
pour eux, et malheureusement pour la médecine ra*%'-
tionnelle, on leur épargne les ennuis de la luite, ety

;
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au lieu de recourir a des conseils autorisés par la
competence et muris par le jugement, on donne a
tous les problémes une seule et unique solution, un
vesicatoire, ce qui simplifie les choses, mais ne les
arrange gueére. Je voudrais que les vésicatoires ne
fussent jamais délivrés par les pharmaciens que sur
une ordonnance, comme les autres médicaments.
Cette exigence serait d’autant plus justifiable que les
cantharides rentrent, comme poison, dans les res-
trictions que la loi impose au débit des substances
dangereuses. Il n’y a pas de médecine domestique, je
Pai répété 4 toutes les lignes de ce livre: il y a une
hygiéne domestique, que les méres ne savent pas et
doivent apprendre; il y a des soins domestiques, dont
la connaissance doit entrer dans le plan de leur édu-
cation:au dela tout est inutilité et péril. L’ enseigne-
ment, le conseil et la loi doivent réunir leurs efforts
pour faire disparaitre cette médecine interlope qui
tue plus de gens par aclion ou par Uomission que la
médecine n’en guérit chaque année. On accuse les mé-
decins de défendre un privilége : oui, certes; et nous
aimons trop humanité pour nous le laisser prendre.
Etrange destinée que celle des médecins, qui font le
métier ingrat de sauver les gens malgré eux, et §'en-
tendent reprocher l'intérét qu'ils y prennent comme
une pure spéculation de prestige et d’'influence ! O vul-
gaire !, .. Mais revenons aux vésicatoires.

Et, tout d’abord, il faut que les méres sachent bhien
que le vésicatoire n'est pas en lui-méme aussi abso-
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lument inoffensif qu’elles le croient d’ordinaire ; cette
notion acquise, elles emploieront ce moyen avec une
moins banale prodigalité. Il est des conditions de la
santé générale qui rendent un vésicatoire compro-
mettant, sujet a s'ulcérer, &4 se gangréner meme, a
prendre un mauvais caractére, a s'étendre au dela de
ses limites, & provoquer des éruptions telles que 'ec-
zéma, difficiles & guérir, envahissanf tout un membre,
se généralisant méme quelquefois, produisant des en-
gorgements ou des abecés des glandes de laisselle. Il
est aussi des conditions de l'air qui les rendent acei-
dentellement dangereux ; telle est, par exemple, cette
disposition aux érysipéles qui régne souvent épi-
démiquement dans une ville on dans un hopital, et
qui trouve dans toute irritation de la peau une mena-
cante provocation. Je me rappelle avec tristesse un
cas de mort par érysipéle survenue sur un homme vi-
goureux, dans toute la force de la jeunesse ef dela
santé, qui, venant se faire soigner dans mon service
d’hopital pour une bronchite trés-simple, y apporta
un vésicatoire quon lui avait fort inutilement in-
fligé. L’air de Phopital était mauvais il y régnait des
érysipeles : la surface du vésicatoire sulcéra; un ery-
sipéle de mauvaise nature rampa sur la poitrine; du
délire et des accidents nerveux survinrent, etle mal-
heureux succomba par suite d’'un vésicatoire inutile.
Si Ton réunissait les éléments du martyrvologe des
enfants parle vésicatoire, on serait effray¢ dunom bre
des victimes qu'il a faites et qu'il fait encore tous les



SOINS ET PANSEMENTS USUELS 999
jours. On s’est demandé si certaines hydropisies, dé-
pendant des maladies des reins, ne peuvent pas étre
créées de toute piéce par Labus des vésicatoires ou
des pommades cantharidées chez les enfants. C’est
un reproche & vérifier, mais il n’a rien de trop im -
probable. On sait, en effet, que les vésicatoires aux
cantharides modifient la sécrétion des urines, sur-
tout chez les enfants, et qu'une inflammation plus ou
moins vive de la vessie, avec rétention, peut étre la
conséquence de leur application. Nous verrons bien-
{6t que cet inconvénient, bien léger auprés des perils
que nous avons signalés plus hauf, peut étre prevenu
par quelques précautions bien simples.

Les vésicatoires a4 demeure, surtout ceux dont la
suppuration est fortement stimulée, ulcérent profonde-
ment la peau, et, quand on les tarit, ils laissent a leur
suite des cicatrices extrémement difformes, blanches,
luisantes, couturées, sillonnées méme quelquefois,
principalement ceux qu'on applique sur le devant de
la poitrine, de brides entre-croisées, saillantes, parfois
douloureuses, promptes a rougir, et constituant une
difformité et une incommodité véritables. Il faut aussi
signaler l'amaigrissement du bras au-dessous du
vésicatoire. La suppuration, qui absorbe a son profit
une partie des liquides nourriciers, et la compression
exagérée des piéces de pansement qui maintiennent
le vésicatoire, contribuent & ce résultat regrettable.
J’ai vu des bras qui avaient un tiers de volume de
moins que celui du coté opposé, et dont 'amoindris-
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sement difforme n’était pas dit & une autre cause. On
doit, enfin, tenir compte de l'immobilité relative 3
laquelle est condamné le bras gauche (c’est celui que
la routine choisit d’ordinaire pour I’application des

vésicatoires) et de I'immobilité encore plus grande de

ce membre , avec les conséquences qu’elle peut avoir
sur la rectitude de"la taille, conséquences sur les-
quelles nous avons insisté plus haut.

Est-ce & dire qu’il faille renoncer aux vésicatoires?
Non, sans doute. A ce compte, il faudrait renoncer i
une foule de moyens de la médecine ou de la chi-
rurgie, parce qu’il n’en est aucun qui soit toujours et
absolument inoffensif, et au compte duquel on ne
puisse porter un certain nombre d’accidents graves
ou meme de morts; mais il faut renoncer aux vésica-
toires inufiles, c’est-a-dire aux vésicatoires que ne
prescrit pas le médecin. Il est remarquable, en effet,
que les vésicatoires dont on pourrait ‘se passer sont
souvent ceux qui tournent le plus mal; c’est ce que
I’on a constaté aussi pour le chloroforme, qui s’est
montré surtout dangereux, jusqu'ici, dans les cas ol
il n’aurait pas da intervenir.

Il faut aussi ne pas perdre de vue les inconvénients -

qui peuvent suivre quelquefois la suppression d'un
vésicatojre_qui était inutile au moment ot on I'a ap-
pliqué, mais qui est devenu avec le temps une sorte
de servitude. On met un vésicatoire, les fonctions se
rangent pour faire place A cet héte importun; il entre
peu & peu dans le concert de la santé, et un équilibre

-
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nouveau, auquel il participe, ne tarde pas a §’établir,
Quand on le supprime, on fait courir certains risques
a la santé, risques cependant exagérés, je dois le
dire, et que quelques soinsbien simples peuvent habi-
tuellement conjurer.

La bonne direction d’un vésicatoire est la pierre de
touche d’un infirmiérat maternel qui se pique d’étre
intelligent. Cet art complexe se compose de plusieurs
&léments : 1° Papplication du vésicatoire ; 2° salevée ;
3° son premier pansement; 4° ses pansements con-
séeutifs: B° les soins que nécessitent certains acci-
dents dont il peut étre le siége; 6° sa suppression.

L’application & un vésicatoire est chose assez simple
maintenant, grace a lemplitre vésicatoire anglais,
qui a constitué un progrés trés-utile au point de vue
_ de la stireté de 'action et de la propreté. Le verso de
lemplitre est divisé en centimétres, qui permettent
de conformer trés-exactement les dimensions du vési-
catoire aux prescriptions du médecin. Il faut aban-
donner définitivement ces vésicatoives préparés, au
moment @ en faire usage, avec de la poudre de cantha-
rides, del’eau, du vinaigre ou quelque onguent suscep-
tible de la faire adhérer ala surface d'un morceau de
diachylum; leur action est sujette & varier, et, de
plus, dans leurs migrations &a la surface de la peau, ils
la salissent de poudre de cantharides, en parsément
les draps de lit et exposent & des accidents du cote de
la vessie. La routine seule en conserve I'usage dans
quelques localités. On a remarqué que le camphre
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.est un correctif de 'action des cantharides sur la ves-
sie, et c’est une habitude & laquelle on ne devrait ja-
mais manquer, dans la médecine des enfants, de sau-
poudrer de camphre les vésicatoires; cette pratique
est surtout indispensable quand il s'agit de ces larges
vésicatoires volants que ’on appligue en arriére de
la poitrine, dans certaines maladies aigués du pou-
mon.

Il est un moyen de déposer & la surface des vé-
sicatoires une couche trés-fine et trés-uniforme de
camphre, moyen indiqué, il y a vingt ans environ, par
M. Veée, que les pharmaciens emploient, et auquel on
peut suppléer dans la maison s’il avait été omis: je
veux parler d'une solution de camphre dans I’éther.
Ces deux substances entrent dans la composition de
la pharmacie domestique ; on prend un gros morceau
de camphre et on Iarrose d’éther versé peu 4 peu, de
fagon & n’employer de ce liquide que la quantité jus-
tement nécessaire pour dissoudre le camphre. On
arrose le vésicatoire de quelques gouttes de cette so-
lution ; ’éther s'évapore, et le camphre reste déposé
sous forme de poudre impalpable. I’emplatre ainsi
préparé est placé a la surface d’un carré de diachy-
lum dont les quatre angles sont profondément en-
taillés, et il est mis en place. Un bandage approprié &
la région du corps compléte cette Application. Je me
suis trés-bien trouvé, chez les jeunes enfants, d'un
morceau de papier Fayard placé par-dessus le vési-
catoire. Ce papier, trés-mince comme on sait, adhére
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parfaitement & la peau et donne des garanties parti-
culiéres de solidite.

Est-il nécessaire de faire subir & la peau une pré-
paration avant d’appliquer le vésicatoire ? On la fric-
tionne d’ordinaire avec du vinaigre, de maniére &
produire un peu de rougeur; des frictions seches et
un peu rudes, ou I'application préalable, et pendant
quelques minutes, d'un morceau de papier sinapisé,
atteindraient le méme but. Ces pratiques ont l'avan-
tage de raccourcir le temps pendant lequel I'em-
plitre doit séjourner sur la peau, ef, par suite, de
diminuer les chances de retentissement des cantha-
rides sur la vessie.

Quelques médecins, entre autres Bretonneau, Trous-
seau et le médecin anglais Davis, préoccupés de ce
dernierinconvénient, ont pensél’éviter en interposant
entre le vésicatoire et la peau une rondelle de papier
brouillard imbibé d'huile. Le prinecipe actif des can-
tharides se dissolvant trés-facilement dans ce liquide,
le vésicatoire agit plus promptement et on peut ne le
laisser que quelques heures en place. Dans des essais
faits 4 la Charité, Trousseau n'a vu qu'un seul cas sur
deux cents enfants dans lequel la vessie se fut prise.
Davis a recommandé de ne laisser le vésicatoire que
trois ou quatre heures en place; la poche pleine d’eau
n’existe pas, mais I’épiderme est plissé et il ne tarde
pas a se soulever. Des applications de cataplasmes
hatent ce résultat. La précaution du papier huilé est
simple, et les méres feront bien de ne pas 'omettre.
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Les sensations de I'enfant avertissent d’ordinaire du
moment ou le vésicatoire commence 4 prendre; il se
plaint, s'agite dans son lit, devient grognon, et il faut
almjs user de subterfuges divers pour l'engager a ne
pas remuer et 'assurer que le vésicatoire ne s’est
pas déplacé. Cette douleur ne tarde pas a s’apaiser; -
dailleurs, le vésicatoire a & peu prés épuisé son effet
local, et il faut songer & le lever. Quand il a produit
ses effets types, on trouve dans l’étendue de l'em-
platre une grosse bulle luisante, jaundtre, pendant en
forme de poche, pleine d’une eau citrine ; 'épiderme
est détaché dans toute I’étendue dela peau : le vési-
catoire a complétement réussi. Mais cela arrive assez
rarement; plus souvent on trouve des bulles de la
grosseur d'un pois 4 une noix, isolées les unes des
autres par des intervalles dans lesquels I'épiderme est
encore adhérent. Si 'emplitre est resté en place un
temps suffisant, il y alieu de croire que les pansements
ultérieurs permettrontal’épiderme de se détacher tout
a fait; mais ¢’est 14 déja un inconvénient. On perce la
cloche dans le point le plus bas d'un coup de ciseaux,
et tout le liquide s’écoule sur du vieux linge destiné =
a le recueillir; si elle ne se vide qu’en partie, on re-
nouvelle son incision en autant de points et aussi sou-
vent que cela est nécessaire.

Il est une petite mystification que rencontrent sou-
vent les infirmiéres, et qu’il est bon de leur signaler.
Une grosse bulle, bien formée en apparence, mais
arrondie dans toute son étendue, et ayant d’ailleurs

5
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une couleur blane mat, se montre quelquefois; on I'in-
cise avec des ciseaux, et il ne s'écoule que peu ou
point de liquide. Celui-ci, gélatineux: et épais quoique
transparent, semble déposé dans des especes de cel-
lules ou de mailles. Il faut, dans ce cas, pratiquer un
trés-grand nombre de petites incisions et attendre
que le dégorgement s'opére de lui-méme. Ces végica-
toires réussissent assez mal d’ordinaire, le pansement
en est difficile, et il vaut mieux les laisser sécher
que de chercher & les entretenir. Les conditions qui
aménent ce résultat wont pas été déterminées; il
me parait probable quelles tiennent plus au sujet
lui-méme qu'a la nature des cantharides mises en
euvre.

Tout se passant convenablement, on a, d’apreésles
indications du médecin, 4 faire son choix entre un ve-
sicatoire volant et un vésicatoire & entretenir en sup-
puration. |

S’agit-il d’un vésicatoire volant, on a bien soin de
n’entamer 'épiderme qu’autant que cela est néces-
saire pour I'évacuation du liguide qui le souléve ; cela
fait, on le laisse retomber exactement et on traite
le vésicatoire comme une brulure, E‘est-h-dire on ap-
plique 4 sa surface de la onate de coton bien blanche
et aussi souple que possible. Cette ouate est fixée par
les moyens indiqués plus haut, et, quand on la retire
au bout de quelques jours, le vésicatoire est gueri.
Ce moyen vaut infiniment mieux que tous les corps
gras (cérat, cold-cream, beurre, etc.) auxquels on a
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recours tous les jours, et qui souvent n’empéchent
pas le vésicatoire de suppurer.

Se Pl?Dpﬂse-f-ﬂn, au contraire, d’établir un vesi-
catoire a demeure (c'est surtout de celuila qu'on
abuse étrangement), la conduite & suivre est diffé- _-
rente. Si la bulle n’est pas bien formée, on se con-
tente d'appliquer un cataplasme de mie de pain et de .'
lait; si elle est compléte, on prend des ciseaux assez
volumineux, & bout rond, on perce un point de la
cloche et, le liquide écoulé, on introduit dans cette
ouverture la branche la plus mousse des ciseaux, et on
fait tout le tour du vésicatoire en coupant I'épiderme.
Cela fait, si I'enfant est trop indocile, on remet I'en-
lévement de I’épiderme au second pansement, ou, dans
le cas contraire, surtout pour les vésicatoires peu
étendus, on le prend par une des extrémités et on
Uenléve d’un seul coup. Un morceau de linge ou de
papier de soie graissé de cérat est appliqué sur le
point dénudé.

L’usage de toute pommade irritante serait inop-
portun le premier jour. Le second pansement se refait
le lendemain. Il suffit quelquefois du contact d’un
corps étranger, papier ou linge, avec la peau privée
d’épiderme, pour amener la suppuration. Si elle ne
s’ établit” pas, ou si le vésicatoire prend cet aspect qui
annonce une tendance & se sécher, il faut employer
des pommades, des onguents ou des papiers suppura-
tifs. Ici le choix n’est pas indifférent. On peut se
servir de préparations contenant des cantharides ou
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de préparations renfermant du garou ou sainhois. Le
papier épispastique d’Albespeyres est un papier can-
tharidé ; il se débite en boites numeérotées : le nu-
méro 1 est le plus faible ; c’est le seul auquel il faille
recourir chez les enfants jeunes. Une rondelle en est
découpée, on I'applique surla peau dénudée et on la
couvre d’un ou plusieurs morceaux de papier de soie
pliés en plusieurs doubles. Celui qui est immeédiate-
ment en contact avec elle est enduit de cold-cream,
ot on fait bien d’en étendre avec le doigt tout autour
du papier épispastique, afin d’empécher tout tiraille-
ment douloureux dansle pansement qui suivra. Il est
plus prudent, en tout état de choses, de recourir & la
pommade de garou, qui est autrement inoffensive, ou
bien anx papiers épispastiques de garou ; mais 1l faut
gadresser 4 un pharmacien consciencieux, car on dé-

bite trop souvent, sous le nom de pommade épispas-
tique au garou, une préparation qui contient des can-
tharides. Le papier au garou du Codex est prepare
avec de la cire, du blane de baleine, de 'huile d’olive,
de 1a térébenthine du méléze et de lextrait éthére
de garou; on en fait de deux numéros : le numéro 1
est le plus faible. La pommade épispastique au garou
est une préparation analogue, mais d’un usage moins
commode, et donton peut d’ailleurs abuser davantage.

L’entretien d'un vésicatoire avec de la pommade
contenant des cantharides peut amener du coté de la
vessie des symptoémes permanents d’irritation, qu’il
est souvent frés-difficile de reconnaitre chez des
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enfants jeunes. Je me demande aussi gl n'y a pas la
chez eux, et par une excitation toute factice, une pro-
vocation a de mauvaises hahitudes. :

Les premiers pansements une fois faits, il s’'agit de
regler la suppuration du vésicatoire; on ¥ parvient par
des pansements méthodiques et en substituant, sui-
vant I'occurrence, des papiers de différents numéros
les uns aux autres; ily ala 4 descendre et 4 remonter
une gamme dont I'expérience donne I’habitude.

Les bandes de toile avec lesquelles on eétreignait
autrefois le bras des enfants, pour maintenir leurs
vésicatoires, avaient Iinconvénient de glisser sur le
cylindre mou et d'un volume réductible que figure le
bras 4 cet age, d’obliger & une constriction toujours
croissante, suseeptible d’amoindrir et de déformer le
bras. Les serre-hras ont constitué un progrés véri-
table, et les laniéres en caoutchouc (quand elles sont
suffisamment molles) fournissent une compression
douce et graduée. Je n’hésite pas & déclarer que, la
ou ces moyens méthodiques de pansement sont impos-
sibles, il faut renoncer aux vésicatoires & demeure.

Lorsqu’un vésicatoire marche bien, sa surface est
homogéne, légérementrosée; le pus qu’elle fournit est
épais, crémeux; il 0’y a pas d’irritation vive au pour-
tour, la surface du vésicaloire reste stationnaire, elle
ne s'élargit ni se rétréeit; il n’a pas de tendance a se
secher, non plus qu’a s’uleérer ; la sensibilité est mé-
diocre, et le vésicatoire bien pansé ne saigne pas quand
on I'essuie légérement .
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Un vésicatoire dont la surface devient rouge, lui-
sante, un peu séche, et qui, au lieu de fournir un pus
bien lié, ne verse qu'un liquide grisatre, ténu, est dit
enflammé. On vient a hout de cet éfat en appliquant
sur la surface des cataplasmes émollients. E'usage des
papiers suppuratifs ne ferait qu’aggraver le mal; on
n'y revient que quandla suppuration s’est rétablie et
que le vésicatoire a repris son aspect habituel.

Le vésicatoire 8 étend-il, on le limite en 'encadrant
dans un carré de papier de soie enduit de cerat, dans
lequel on a découpé un rond de la largeur primitive
du vésicatoire. Les bords, n’étant plus en contact avee
un pus irritant chargé des principes du papier épi-
spastique, se cicatrisent, et le vésicatoire reprend ses
dimensions normales. Tend-il, au contraire a4 se se-
cher sur les bords, on découpe dans du papier epi-
spastique numéro 2 une surface analogue a celle qui
séche, et on met au centre une rondelle numero 1; on
rameéne ainsi assez promptement le vésicatoire a son
etat normal.

Un des inconvénients les plus habituels des vési-
catoires est de produire des démangeaisons quelque-
fois insupportables. Les enfants se grattent avec une
sorte de fureur, le sang ruisselle sous leurs doigts, les
piéces du pansement se deérangent et le vésicatoire
prend un mauvais aspect. Ces démangeaisons tiennent
souvent & un mauvais etat du vesicatoire, que l'on
entoure de soins insuffisants de propreté, mais elles
dépendent aussi quelquefois d'une ﬂiSpDSiiiGn herpé-
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tique ou dartreuse chez les enfants. C’est dans ce cas
que Pon voit des éruptions séches ou humides, quel-
quefois trés-élendues, s’établir autour des vésica-
toires. Ces démangeaisons peuvent priver les enfants
de sommeil, les faire Iﬁaigrir, les rendre nerveux,
irritables. Quand elles sont trés-tenaces, il faut, aprés
avis du médecin, supprimer le vésicatoire et lui sub-
stituer d'autres moyens.

Rien n’est plus habituel que de voir les vésicatoires
se couvrir d'une couche blanche, comme couenneuse.
Les cataplasmes sont indiquésici; mais si cet état per-
siste, et si en méme temps I'enfant est un peu chétif, le
cas depasse la compétence maternelle, et il y a lieu 4
un ensemble de soins qui ne peuvent étre bien donnés
que sous ladirection d’un médecin. A plus forte raison
faut-1l le faire intervenir quand le vésicatoire s'uleére,
végéte, ou quand il prend par places une coloration
livide ou noiratre, faisant prévoir un commencement
de gangréne. Bien imprudente, on le comprend, se-
rait une mére qui attendrait ce moment pour faire
appel au médecin.

Un vésicatoire entretenu a demeure ayant été jugé
inutile, soit parce que lesaccidents qui ontjustifié son
application ont cessé, soit parce que l'on craint que
’habitude n’ait émoussé son action, il y a lieu de le
supprimer.

Généralement, il suffit de diminuer progressivement
Pactivité des papiers épispastiques pour voirla suppu-
ration se tarir et la cicatrisation §'opérer. Mais une
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difficulté plus sérieuse surgit. Y a-t-il danger & sup-
primer un vésicatoire ancien ! Comment faut-il s’y
prendre ? Un régime particulier est-il nécessaire ?

I’ opinion vulgaire a prononce depuis longtemps sur
toutes ces questions. Elle exagére 'inconvénient de
la suppression des vésicatoires et met volontiers 4 sa
charge tous les dérangements que peut offrir ensuite
la santé. C'est une pure exagération, basée, comme je
I’ai dif, sur cette doctrine du voyage des humeurs qui
trouve tant de faveur dans le public; d’un autre cété,
il répugne cependant aux saines idées médicales de
penser qu'une surface suppurante existant depuis des
années puisse étre brusquement tarie sans quelques
inconvénients. Il faut 8’y prendre d’une certaine fagon,
ne rien précipiter, diminuer lentement la suppuration
du vésicatoire et faire intervenir quelques purgatifs
légers et des bains. On croit généralement que le prin-
temps doit éire attendu pour supprimer un vésica-
toire permanent; cette opinion ne parait avoir aucun
fondement sérieux.

Je ferai remarquer, en terminant, que je n’aime
guére le vésicatoire a demeure chez les enfants; je
me borne chez eux au vésicatoire volant. L’'interdic-
tion du premier est encore bien mieux justifiée dans
les classes inférieures, o les vésicatoires sont mal
soigneés et on T'on se passe d’ordinaire de toute pres-
cription médicale pour Pinfliger aux enfants. Dans
les hopitaux, comme dans les logements trés-encom-
bres, les vésicatoires sont d’ailleurs singuliérement

16
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disposés 4 dégénérer, et ils ont plus d’inconvénients.
J aime mieux, d’ailleurs, changer souvent les vesica-
toires. Trois vésicatoires d’un mois chacun me parais-
sent infiniment plus actifs qu’un vésicatoire de trois
mois, et ils ont, de plus, I'avantage de ne pas laisser
de traces apres eux.

Nous ne terminerons pas sans indiquer deux autres
moyens d’appliquer des vésicatoires: 'écorce de ga-
rou et lammoniaque. Un morceau d’écorce de garou
trempé dans du vinaigre est appliqué sur la peau,
préalablement rubéfiée par des frictions avec du
vinaigre; il est mainfenu en place pendant vingt-
quatre ou trente-six heurves: au bout de ce temps,
on a obtenu une vésication ; mais elle est circonserite, =
douloureuse, lente et d’un entretien difficile. Les veé-
sicatoires au sainbois doivent donc étre laisses de
coté. L application du garou en substance, pour entre-
tenir la suppuration des vésicatoires ordinaires, est
une pratique habituelle dans certaines provinces,
mais la routine seule la maintient debout.

Je me suis imposé pour régle de ne mettre dans:
Pesprit ou dans les mains des meres ni une idée, ni un
moyen dont elles puissent mésuser ; mais cependant’
il est des cas d’isolement, chez celles, par exemple,
qui séjournent & la campagne, ou, les cantharides fai-
sant défaut, on peut avoir besoin d’établir un vési-
catoire. I’ammoniagque liquide, que I'on a dans toutes
les maisons pour des usages domestiques, le dégrais-
sage des étoffes, par exemple, peut trés-bien remplir
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cet office, mais ala condition que ce liquide soit pris
chez un pharmacien, de facon 4 marquer 25°, et qu’il
soit conservé dans un flacon bouché a I'émeri. On a
indiqué deux procédés trés-simples et trés-facilement
applicables pour établir des vésicatoires a4 ’ammo-
niaque : le procédé du verre de montre et celui de la
piéce de monnaie.

Par le premier, on place un peu de coton dans un
verre de montre, on 'imbibe d"’amm:}nihque, on ren
verse ce verre sur la peau et on le maintient avec le
doigt pendant dix ou douze minutes, temps habituel-
lement nécessaire pour que la vésication se produise.
Une auréole rose qui se produit 4 la périphérie du
verre indique que I'épiderme est entamé; quelques
frictions avec un linge rude achévent de 'enlever.

Un petit verre & pied, rendu moins profond par I'in-
troduction d'un corps étranger, remplirait le méme
office. Le procédé de la piéce de monnaie consiste &
decouper deux rondelles épaisses d’amadou dans les
dimensions d’une piéce de cing francs ; on les applique
sur cette piece de monnaie, on les imbibe largement
d’ammoniaque et on renverse ce petit appareil sur la
peau. La vesication se produit comme avec le verre
de montre. Si la pression fait ruisseler un peu d’am-
moniaque, on essuie avec du coton, de facon a ce que
Paction irritante de 'ammoniaque ne se propage pas
au loin.

Les meéres ont entendu parler, sans doute, de eau
bouillante comme moyen d’appliquer des vésicatoires.
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Ce procédé est rigoureux et il offre des dangers; la
main exercée du médecin peut seule en tirer un hon
parti.

V

Les petites choses sont d’ordinaire les plus difficiles a
bien faire, et telle mére se révolterait si ’on mettait en
doute qu'elle sut bien préparer un sinapisme ou appli-
quer correctement des sangsues qui, mise a ’épreuve
de la pratique, serait obligée de confesser son incom-
pétence. Je ‘terminerai cet entretien par quelques
détails sur I’application des sangsues.

L’art domestique qui s’y rapporte se perd d'autant
plus que les occasions de I’'exercer deviennent de plus
en plus rares. Il y a trente ans on abusait de ce
moyen, aujourd’hui il est tombé dans un diserédit
immérité ; mais les bons esprits commencent a com-
prendre qu'on a réagi contre une exagération par
une autre exagération, et je prévois le moment assez
prochain ou Pon va revenir & l'usage modéré des
sangsues dans la médecine des enfants. Il convient
done que les méres sachent s’y prendre, et surtout
quelles s’imaginent bien qu’elles ont quelque chose
a apprendre sur ce point. L’expérience ne s'improvise
pas, mais celle que préparent les conseils vient d’'une

maniére moins tardive. _

Le médecin prescrit des sangsues & un enfant, il
en détermine le nombre, il indique le point d'appli- =
cation, et il confie ce soin a la mére ou Aaux assis-
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tants, qui §'en tirent plus ou moins bien. Le choix des
sangsues 4 employer leur est habituellement aban-
donné, et il importe de ne pas oublier que les petites
sangsues doivent seules étre choisies pour les enfants
jeunes ; plus, en effet, elles sont volumineuses, plus
leurs méchoires font une plaie large et disposée &
fournir des hémorrhagies parfois trés-inquiétantes.
Les sangsues achetées au- dehors doivent ne pas
avoir servi; c’est une condition d’application facile
et aussi de sécurité. Des sangsues appliquées peu de
temps auparavant, sur certains malades, pourraient
devenir des moyens de transmission de maladies.
Des faits ont été publiés qui doivent rendre circon-
spect sous ce rapport. Les sangsues ont une digestion
singuliérement lente, et il leur faut quatre ou cing
mois pour débarrasser leur tube digestif du sang dont
elles 'ont gorgé. Si Von prend une sangsue suspecte
et qu'on la comprime entre les doigts, en allant de la
grosse extrémité de son corps vers son exiremite
amincie, on lui fait rendre, si elle a servi quelque
temps auparavant, une certaine quantité de sang, et
la fraude est trahie. On a recommandé aussi, pour
les essayer, de les saupoudrer légerement de sel fin
ou de les immerger dans un mélange de deux tiers
de vin et d’'un tiers d’eau : le contact de ces sub-
stances irritantes parait provoquer chez elles une vive
douleur; elles se livrent & des mouvements désor-
donnés et rendent du sang; l'épreuve faite, on les
lave 4 plusieurs reprises, et leur santé n’en souffre
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pas par ailleurs. Il convient cependant de ne pas
oublier que des sangsues neuves, et vivant ensemble
dansun bocal, peuvent sucer leurs voisines (les sang-
sues ont le sang rouge) et par conséquent fournir un
peu de sang par I'une et 'autre de ces deux épreuves,

De méme aussi les sangsues sont souvent péchées an

moyen d’animaux vivants, que ’on fait entrer i cet
effet dans les mares ou de morceaux de viande que
Pon immerge dans 1'eau. Enfin les marchands de
sangsues les gorgent parfois, afin de leur donner
meilleur aspect, d’augmenter leur volume et surtout
leur poids. Toute sangsue & laquelle on fait rendre du
sang doit donc étre laissée de co6té; I'énergie de la
suecion estmoindre, en effet, et I’on ne saurait compter
sur une suffisante soustraction de sang.

La sangsue olive, la sangsue verte et la sangsue
noire constituent des variétés d'une valeur égale; la
premiere est la plus employée, elle présente sur le
dos six bandes longitudinales Il est deux espéces de
sangsues que lon trouve quelquefois dans le com-

merce et qui doivent étre laissées de coté: c’est la

sangsue dite balarde, dont on vend deux variétés, ’une
blonde, 1I’autre brune, et qui se péche dans 1'ouest de
la France. On les reconnait a I'existence d’une bande
jaune de chaque coté du corps. Ce sont de mauvaises
sangsues, qul prennent difficilement, et qui, une fois
prises, se gorgent d’une trés-petite quantité de sang.
Il faut, dans les familles, apprendre & les connaitre
pour se garer d’un mécompte.




SOINS T PANSEMENTS USUELS 247

I’aspect brillant des sangsues, la vivacité de leurs
couleurs, l'agilité de leurs mouvements, la rapidité
avec laquelle elles se prennent en boule et forment
Polive, comme on le dit en langage technique, I'ab-
sence de débris épidermiclues dans le flacon qui les
- contient, leur avidité a s’attacher sur la main, sont
un indice de leur santé et de leur appétit, et par con-
séquent de leur valeur. Les sangsues de bonne qualité
doivent prendre de quafre a cing fois leur poids de
sang. A 1*)poque ou les sangsues muent, elles sont
moins vives et elles présentent un état maladif qui les
rend impropres 4 bien remplir leur office.

Quand on §'est procuré des sangsues de bonne qua-
lité, il ne reste plus qu’a les appliquer sur le point
indiqué par le médecin. Une pratique assez répandue
dans la médecine domestique consiste a faire subir
une sorte de préparation aux sangsues, en les retirant
de I’eau une heure ou deux avant ’application et les
maintenant renfermées dans unlinge sec : on croit ainsi
les affamer et les exciter Amordre plus vite. Il n’en est
rien ; il vaut mieux les mettre en place ausortir méme
du bocal. Le consgeil de les frotter un peu rudement
contre le linge n’est pas plus judicieux. Des sangsues
4 jeun et vigoureuses mordent mieux si elles sont ap-
pliquées sur la peau immédiatement au sortir de I'eau.
Duns certains pays, on les.immerge au préalable dans
des liquides de diverses natures: en Angleterre, on se
sert de biére; en France, on emploie quelquefois de
Veau vineuse ; mais ces pratiques sont peu ration-
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nelles, elles ne sont guére utiles que pourles sangsues

engourdies ou malades, et leur intervention accuse

par cela méme un choix mal fait.

La préparation de la région sur laquelle les sang-
sues vont étre appliquées est plus importante, Ces
annélides sont d’une extréme sensibilité aux odeurs
et aux saveurs, et il suffit que la peau soit le siége
d’effluves odorants ou de séerétions acides, ou hien
qu'on y ait, au préalable, appliqué des médicaments
a odeur fragrante, pour que les sangsues refusent de
mordre ou ne le fassent que tardivement.

Le nettoyage exact de la partie avec de 'ean tiéde,
puis l'essuiement attentif avec des linges secs, consti-
tuent la plus simple et la meilleure préparation de la
peau. Quand elle est bien séche, des frictions rudes,
avec le dos de la main ou avec une hrosse, font
affluer le sang et excitent les sangsues & mordre. On
a conseillé dans le méme hut application préalable
d'un sinapisme; mais il serait difficile de dépouiller
ensuite la partie de I’huile essentielle de moutarde
dont elle serait imprégnée, et cette pratique n’a pas
d’avantages. L'habitude d'étendre un peu d’eau sucrée
ou de laif sur le point ol vont étre appliquées les
sangsues n’est justifié¢e ni par le raisonnement ni
par l'expérience. Bien qu’on ait, en effet, considéré
I'eau trés-légérement sucrée comme constituant un
liquide favorable & la conservation des sangsues, il
serait étonnant qu'une saveur aussi étrangére & leur
nourriture habituelle les alléchit beaucoup. Le sang

i i e I T
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est naturellement heaucoup mieux dans leurs appé~
tits, et Ton se sert quelquefois de sang d’animal ou
d’une gouttelette de ce liquide empruntée & une piqure
d’épingle. En Italie et en Angleterre on se sert, dans
le peuple, d’'une plume arrachée de 1'aile d'un pigeon
vivant, et & I'aide de laquelle on touche le point sur
lequel on veut faive mordre la sangsue. En général,
I’excitation de la peau avec une flanelle séeche ou une
brosse rude suffit pleinement, surtout chez les enfants,
dont la peau est fine et trés-vasculaire.

Le mode d’application dessangsues varie beaucoup,
et chaque localité, si ce n’est chaque maison, a sous
ce rapport ses procédés particuliers, qu’elle considére,
bien entendu, comme supérieurs & tous les autres. Le
plus simple consiste & recevoir les sangsues dans un
linge sec et & appliquer sur la peau le godet qu’elles
y forment; la pression légére exercée par la main
suffit pour exciter les sangsues 2 mordre. Une pomme
acide coupée en deux, et dont la pulpe a été enlevée,
constitue aussi un excellent moyen. J'ai vu employer
la pomme de terre de la méme facon et avec le méme
succés. Un verre renversé, et d'une dimension appro-
priée & celle de la surface & recouvrir, est souvent
employé pour l'application des sangsues; mais ce
procédé a l'inconvénient de leur permettre de se ré-
fugier dans le fond du verre, et par suite de fuir le
contact de la peau; puis aussi il les place dans une
atmosphére irrespirable, et 1'état de semi-asphyxie
dans lequel elles sont est peu favorable a4 1'accom=
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plissement de I'acte physiologique que 'on réclame
d’elles. Un moyen excellent, et que je ne saurais trop
recommander, consiste 4 former avec du diachylum
un cylindre que I’on entaille & son extrémité en petites
laniéres de 2 ou 3 centimétres de longueur; elles
servent a fixer ce eylindre perpendiculairement sur
la peau : on introduit les sangsues par l'autre ex-
trémité, et, quand elles sont en contact avec la peau,
on les y maintient par une légére pression qui agglu-
tine au-dessus d’elles les deux parois du cylindre. De
cetle facon les sangsues mordent avec une extréme
rapidité.

Lorsqu’il s'agit de faire prendre un petit nombre
de sangsues sur une surface trés-limitée, on peut se
servir d’une carte 4 jouer que I'on transforme en un
petit cylindre au moyen de deux points de couture;
un crayon est introduit de temps en temps dans ce
cylindre, pour détacher les sangsues qui se seraient
fixées sur ses parois et pour les maintenir surla peau.
Quelquefois on les applique & la main, en les tenant
par leur grosse extrémité : procédé long, défectueux
et qui atteint moins bien le but que le précédent.

Lorsque les sangsues ont enfoncé dans la peau les
-dents qui arment leurs trois machoires, on voit leur
corps sillonné de mouvements de reptation qui in-
diquent une suceion réguliére, et il se laisse distendre
peu a peu par le sang qu’elles ingurgitent. Ces mou-

vements, tres actifs et trés-rapides dans le début, se

ralentissent peu a pen, et les sangsues, plus ou moins

P
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longtemps avant de se détacher, présentent alasurface
de leur corps des ondulations incomplétes et se suc-
cédant & intervalles éloignés; quelquefois méme elles
restent immobiles et dorment, comme on le dit habi-
tuellement. Cette immobilité est affaire de torpeur
digestive ou de débilité : dans le premier cas, elle
précéde de peu la chute spontance des sangsues; dans
le second, elle les empéche de remplir leur office, et
il ost nécossaire de les stimuler. Le frottement méca-
nique avec un linge ou l’action d’'une petite quantité
de sel leur rend leur activité; mais il faut craindre
de pousser trop loin ces excitations, qui pourraient
faire détacher prématurément les sangsues. Elles de-
meurent en place d’ordinaire de trois quarts d’heure
4 une heure. Si, au bout de ce temps, elles sont suffi-
samment gonflées et si elles restent immobiles, on
peut provoquer leur chute en soulevant doucement
leur extrémité postérieure, en les frottant ou bien en
les saupoudrant de quelques grains de poivre ou de
tabac; mais il faut bien éviter de pratiquer des trac-
tions un peu fortes : on s’expose, en effet, a laisser
dans les petites plaies les michoires de ces annélides,
et par suite les 180 dents au moins quiles arment, et
4 provoquer une irritation douloureuse el quelque-
fois méme des abeés. Lorsquon examine attenti-
vement la morsure d’une sangsue, on voit qu’elle a la
forme d’un petit triangle, dont les trois cotes sont
courbes et répondent aux trois machoires. La largeur
de ces plaies dépend, bien entendu, du volume de la
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sangsue ; elles restent béantes par suite de la rétrac-

tion de la pean, jusqu’au moment ou le gonflement de

leurs lévres, par le fait de 'inflammation, {end 4 les
rapprocher. Un écoulement de sang plus ou moins
abondant suit lachute des sangsues; il est quelquefois
trés-abondant chez les enfants affaiblis, et, au lieu de
gouttes successives, on a une petite nappe continue.

Dans quelques cas, la morsure est le siége de sortes

de pulsations dont ehacune chasse un peu de sang
au dehors; on dirait que de petites artéres ont été
intéressées. Ce fait se constate surtout au niveau
des jointures, quand des sangsues ont été appliquées
pour combattre l'inflammation dont elles soni le
siége.

La durée de cet écoulement consecutif varie beau-
coup. Habituellement il a de la tendance a s’arréter
de lui-méme, lorsque la morsure n’est ni lavée ni
maintenue au contact d’une humidité chaude ; mais il
n'est pas rare cependant de voir chaque pi'qﬁr'e former
une sorte de petite hémorrhagie, qui demande a étre
arrétée par des moyens appropriés.

S’agit-il de prolonger 1'écoulement du sang, on fait
des lotions sur les piqlres avec une éponge trempée
dans de I'ean bien chaude et non pas dans de 'ean
tidde, ainsi que cela se pratique d’habitude, et non
sans quelque préjudice pour 'enfant, qui se refroidit.
L’application d'un cataplasme de farine de lin, bien
humecté et bien chaud, remplit le méme office, et
avec moins de sujétion pour le malade et pour celui qui

S
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le soigne ; il faut le renouveler toutesles demi-heures,
jusqu’a ce qu'on juge opportun darréter I'écoule-
ment du sang. S'il s'agit d'un membre, du pied, par
exemple , on peut recourir a un bain local tiede;
un bain entier serait utile & la suite d’applications de
sangsues sur une autre région, si d’ailleurs iln’y avait
pas de contre-indication pour recourir a ce moyen.

Dans beaucoup de cas, le médecin détermine le
temps pendant lequel les sangsues doivent couler;
mais cette fixation ne saurait étre considérée comme
bien rigoureuse : elle dépend, en effet, du volume des
sangsues, des conditions du sang qui favorisent ou
entravent son écoulement, et aussi de la force de ré-
sistance du sujet aux pertes sanguines. Or rien de
tout cela n'est facilement caleulable. L’état du pouls,
des forces et de la physionomie, constituent un en-
sembled’indices plus significatifs et qu'une mére intel-
ligente doit savoir apprécier. Se manifeste-t-il meme,
aprés un écoulement sanguin modéré, de la disposi-
tion 4 la syncope, de la paleur de la physionomie,
des baillements ; le pouls diminue-t-il notablement de
force, il y a urgence d’arréter les sangsues, tout en
maintenant le petit malade étendu, la téte un peu
basse, de facon & favoriser Vafflux du sang vers le
haut et & prévenir la syncope, et en employant con-
curremment des stimulations de natures diverses,
telles que des frictions ou des coups dans la panme
des mains, la respiration de sels, de vinaigre aroma-
tique, ete.
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L'art d’arréter les sangsues n’est pas un des plus
faciles; je n’en veux pour garant que la multiplicité
des moyens qui ont été recommandés pour arriver a
ce résultat. Il n’est guére, d’ailleurs, de médecins qui,
particuliérement chez les enfants, n’aient eu a lutter
eux-meémes contre des hémorrhagies de ce genre. Il
faut que les méres connaissent les procédés usuels
qui peuvent les arréter, et qu’elles sachent les appli-
quer convenablement.

Trés-souvent la cessation des moyens aui ont été
mis en ceuvre pour faire couler le sang suffit pour
Parréter : le sang se coagule, il se forme un petit
calllot qui obture la plaie, et tout est fini; mais bien
souvent aussi l'écoulement de sang se change en
hémorrhagie, et 1l convient d'intervenir.

Il est des enfants qui saignent facilement, dont le
sang coule en abondance 4 la moindre piqure; qui
saignent du nez, qui ont des hémorrhagies & la suite
de I’arrachement d’'une dent, etc. Ces enfants sont
d’habitude remarquables par la finesse et la blancheur
de leur peau, par I'abondance du lacis veineux qui
la sillonne; ils sont trés-blonds, et ont la liveée du
tempeérament lymphatique et nerveux ; ils offrent cette
particularité que leur peau bleuit au moindre coup,
par le fait d’une extravasation sanguine. Quand on
met des sangsues a ces enfants, il faut les choisir
minces et les appliquer en trés-petit nombre; I'écou-
lement consécutif y suppléera. S'ils ont déja subi anté-
rieurement des applications de sangsues, la difficulte

|
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avec laquelle le sang aura ¢té arrété est un rensei-
gnement dont il faut tenir compte.

Il est certaines régions qui offrent des difficultés
particuliéres pour arrét de ’hémorrhagie. Ce sont
celles & peau tres-fine, et celles surtout ou existent
des mouvements qui écartent les lévres de la piqure.
Les cotes sont dans ce cas; a chagque mouvement
respiratoire, la plaie est tiraillée, et la formation d’un
caillot y est tres-difficile. J'ai eu plusieurs fois a lutter
contre des hémorrhagies trés-ennuyeuses, chez des
enfants auxquels j’avais prescrit des sangsues sur
I'un des cotés, dans le cas de pleurésie. En avant et
en arriére de la poitrine, la mobilité est moins grande,
et cet accident est plus rare. Les sangsues appliquées
au cou chez les enfants provoquent aussi trés-souvent
des hémorrhagies dont on a quelque peine a se rendre
maitre. Au creux de I’estomac, les sangsues sont ega-
lement difficiles & arréter, mais pour un autre motif;
ici, la difficulté vient du défaut d’un point d’appui
solide pour comprimer les piqtres.

I’emploi de 'amadou pour arréter le sang est usuel ;
mais ce moyen simple n’est efficace qu’a la condi-
tion d’étre bien appliqué. Or le succés dépend et de la
qualité de I'amadou et de la facon dont on s’en sert.
Le bon amadou devient rare depuis que la générali-
sation des allumettes chimiques en a fait dédaigner
I'usage. Il est bon d’en avoir toujourschez soi un ap-
provisionnement de bonne qualité, ¢’est-a-dire épais,
mou, spongieux, pouvant g'imbiber aisément. Que
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de fois n’ai-je pas constaté l'inutilité d’un amadon
sec, mince, dur, ayant en quelque sorte la consistance
et laspect du cuir! A défaut de bon amadou, du coton
ou de la charpie rapée rempliraient trés-bien le but.
On tient une boulette ou un morceau de 'une de ces

substances de la main droite, et on Vapplique rapi-

dement, aprés avoir essuyé la petite piqure avec un
linge tenu de la main gauche; si I'on attend qu'une
goutte de sang ait reparu, tout est & recommencer.
Quand 'amadou a été appliqué (et ilimporte de ne pas
employer des morceaux d'une dimension supérieure
a celle d’'une piéce de cinquante centimes), on le main-
tient solidement avec le doigt ou on le fait maintenir
par un aide. Le sang coule-t-il au-dessous, on s’en
apercoit bien vite 4 la sensation d’humidité chaude
et de mollesse que percoit le doigt, et il faut recom-
mencer une tentative mal réussie. La toile d’araignée
jouit dans la médecine domestique d’une réputation
que je crois bien justifiée, et j’ai vu souvent arréter
par ce moyen des hémorrhagies de sangsues dont on
avait peine &4 venir a bout. Le procédé est simple et
I'application en est facile partout; seulement il faut
ajouter par dessus un morceau d’amadou et comprimer
avec le doigt. On se sert aussi quelquefois avec avan-
tage d’une petite boulette de papier méaché. Le coton
ordinaire et la charpie rapée remplissent le méme
office. Toutes ces substances constituent une espece de
feutre dans les mailles duquel le sang s’infiltre, se
coagule et forme ainsi un caillot qui obture la pigure
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de la sangsue; mais ce résultat n’est obtenu que si
I'on favorise l'action de ces moyens en exercant une
compression assez prolongée avec les doigts, et sur-
tout en appliqua_nt‘ un morceau d’amadou, une bou-
lette de charpie ou de coton sur chaque piqure, soi-
gneusement et'rapidement essuyée aumoment méme.
Que de fois ne voit-on pas des hémorrhagies persis-
tantes, et qui ne sont dues qu’a la vicieuse application
de 'amadou étalé en larges plagues, lesquelles ne
tardentpas a étre soulevées par le sang!

Dansles cas ordinaires, ces obstacles al'issue dusang
suffisent pleinement; mais quelquefois aussi il faut y
joindre d'autres moyens: des poudres ou des liquides
susceptibles d’arréter le sang. Les poudres de lycopode,
de riz, d’amidon, de gomme, de vieux bois, sont par-
tout sous la main, et peuvent étre essayées en pre-
nant les précautions indiquées plus haut; quant aux
liquides, il n’en est aucun qui vaille le perchlorure
de fer, et on devrait toujours en faire prendre chez le
pharmacien en méme temps que les sangsues, lorsque
celles-ci sont destinées a étre appliquées a des en-

ants. Voicl comment on assure les chances de succés
de cette application : on prépare de petites rondelles
d’amadou bien mollet, ou mieux des boulettes de
charpie rapée, et on les imbibe de perchlorure de
fer; puis on prend le bois d’une allumette, que 1'on
trempe dans ce méme liquide; on essuie, et, avant que
la goutte de sang n’ait reparu, on introduit un peu de
liquide dans la petite plaie; on place le hourdonnet
17
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imbibé sur la piqlre, par-dessus lui un autre bour-
donnet sec, et on le fait maintenir par un aide pen-
dant dix minutes au moins. Il est bien rare que, en
traitant ainsi successivement chaque piqire, on ne se
rende pas maitre de I’hémorrhagie. Quand les bour-
donnets sont restés secs un certain temps, quele suin-
tement a cessé, on peut faire avec du linge une légére
compression pour empécher que le frottement ou les
mouvements de la partie ne fassent tomber les mor-
ceaux d'amadou ou de coton.

Dans quelques cas on s'est bien trouvé, quand le
temps est 4 ménager, d’'une méche de veilleuse
que Pon introduit par un bout dans la petite plaie;
on aplatit Pautre bout de facon a lui donner la forme
&’ une téte de clou. Avec un peu de cire jaune, de celle
qui sert & cirer le fil ou & frotter les planchers, on
arrive au méme résultat, mais il faut melanger cette
cire avec un peu d’huile d’olive, pour la ramollir suf-
fisamment.

Un procédé trés-simple, et qui réussit bien quand
la peau est assez mobile pour 87y préter, consiste a
fendre un morceau de bois et & s’en servir comme
&une cheville ou d’une drogue, en y introduisant un
pli de la peau comprenant la piqlire ; par malheur, ce
moyen n’est applicable que dans un petit nombre de
points.

Lorsque I'hémorrhagie persiste et que 'enfant est
affaibli et menacé de syncope, il faut s’empresser de
prévenir le médecin, ou plutot c’est ce quil a fallu
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faire dés que les difficultés exceptionnelles de I'arrét
de I’hémorrhagie sont devenues probables. Il y a, en
effet, a recourir & quelques moyens qui exigent son
Intervention ; mais elle peut étre ou tardive ou méme
impossible, comme & la campagne, par exemple, etil
importe de ne pas perdre de temps. Dans ce cas, deux
moyens tres-efficaces se présentent : la cautérisation
et la suture. Pour pratiquer la cautérisation, on se
sert d’une petite tige de fer, du volume d’une tringle
de petits rideaux de fenétre; on la fait rougir, on
essule le sang et on porte rapidement le feu dans la
petite plaie; on applique aussitét une boulette de co-
ton vu de charpie rapée imprégnée de chlorure de fer,
et on la maintient avec le doigt.

Si 'on n’avait sous la main rien qui put servir
pourcette cautérisation (une grosse aiguille & tricoter
suffit a la rigueur) on devrait, recourir 4 un point de
suture. Pour le pratiquer, on fait un pli & 1a peau, on
le fait tenir 4 I’une de ses extrémités par un aide, on
tient I’autre extrémité, et on transperse ce pliavec une
épingle, de fagon & ce que celle-ci passe directement
au-dessous de la morsure de la sangsue ; cela fait, on
abandonne la peau & elle-méme, on jette une anse de
fil autour d’une des extrémités de Pépingle, et on en
ramene les bouts autour de I'autre, mais en les eroi-
sant, et on continue ainsi, de facon a figurer des sortes
de hwit. La piqiire est alors complétement obturée, et
il n’est pas d’hémorrhagie de sangsues qui résiste & ce
moyen quand il est bien appliqué. Disons bien vite
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qu'il est rarement nécessaire et qu’il faut le réserver
pour les cas ol le danger parait pressant.

Une précaution bien importante consiste a n’appli--
quer, autant que possible, les sangsues que le matin,
pour avoir devant soi la possibilité d’une surveillance
prolongée. Les cas de mort (et ils sont assez nom-
breux) qui sont survenus par suite d’hémorrhagies de-
sangsues, ont été provoqués, en effet, par un défaut
de vigilance. Des sangsues qu’'on croyait arrétées ont
saigné pendantlanuit, et le matin on a trouve les pehts
maladesbaignés dans leur sang, exsangues, épuises, et
il a été impossible de les ranimer, bien que I'hémor-=
rhagie ait été arrétée. Pendant le jour, au contraire, |
on peut surveiller leur physionomie, et ce danger
n’existe pas. ' [

Les médecins n’ignorent pas (et les meres encnre;
moins) que les cicatrices qui succédent aux morsures
de sangsues sont indeélébiles, et il faut tenir un certain
compte de cet inconvénient guand on détermine le
point sur lequel elles doivent étre appliquées. Il est,
du reste, des peaux singuliérement impressionnables
sous ce rapport, et j’ai vu des piqures de sangsues:
produire des cicatricessaillantes, mamelonnées, consti=-
tuant des espéces de coutures d'un aspect fort dcs&-
gréable. Il faut, chez les petites filles surtout, éviter
les points que les exigences de la mode laisseront @i
découvert. Il est assez rare, du reste, qu’il y ait des ne-
cossités de lieu assez impéricuses pour qu’on ne puisse
pas tenir compte d’une pareille éventualité.

N A T .
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L’application des sangsues chez les enfants jeunes
est une opération assez laborieuse et qui suscite d’or-
dinaire une vive résistance. Elle est plus importune
encore lorsque les malades voient les sangsues, qui
provoquent chez eux autant de frayeur que de répu-
gnance. 1l est facile de leur épargner ce spectacle en
choisissant un point soustrait a leur vue ou bien
en employant quelques artifices d’application.

Le prix des sangsues étant assez ¢levé (de 20 a
40 centimes chacune ), il est important de chercher a
les conserver; les familles qui n’ont pas besoin de
cette économie peuvent en faire bhénéficierles pauvres.
11 faut, pour arriver & ce résultat, provoquer d’abord
le dégorgement des sangsues. Les cendres que I'on
emploie d'ordinaire et la poudre de tabac sont dan-
gereuses pour les sangsues; le sel marin, comme nous
Pavons dit plus haut, vaut certainement mieux, et il
convient de recourir 4 ce moyen ou bien & I'immer-
sion dans de I'eau vineuse. Les sangsues mettent de
huit mois & un an pour digérer un seul repas; on a
presque toujours recours au dégorgement mécanique,
qui permet de les faire servir beaucoup plus tot. Le
procédé d’Ebrard est celui qui remplit le mieux le
but : il consiste & immerger les sangsues dans un mé-
lange d’eau et de vin & parties égales; on ne tarde pas
a voir sortir de leur petite ventouse une goutie de
sang; on prend alors chaque sangsue en la tenant par
la grosse extrémité avec le pouce et indicateur de la
main gauche, et avec les mémes doigts de 'autre main
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on exerce des pressions lentes et ménagées, dirigées
vers la téte. A chacun de ces mouvements, il sort une
certaine quantité de sang; I'opération terminée, les
sangsues sont placées dans un bocal d’eau, & large
ouverture fermé par un linge 4 grosses mailles ou
par un morceau de papier qui a été criblé de trous
d’épingle. On a soin de changer cette eau assez sou-
vent pour qu’elle soit maintenue dans un état parfait
de limpidité et d’enlever rapidement les sangsues qui
meurent. Des sangsues traitées de cette facon peuvent
etre réappliquées avec succés au bout de quinze a
vingt jours. On ne doit pas oublier que les sangsues
craignent beaucoup la chaleur et sont extrémement
impressionnables aux odeurs. La fumée de tabac, en
particulier, est trés-délétére pour elles.



QUATORZIEME ENTRETIEN

REGIME DES ENFANTS MALADES

T.a bounche est la médecin de 'estomac.
( Prov. allemand.)

Simplicité, mesure, opportunite.

Ce n’est pas chose de petite importance ni de me-
diocre difficulté que la direction du régime des en-
fants pendant leurs maladies ou leurs convalescences.
Sans doute un médecin judicieux, s’inspirant des
saines notions de I’hygiéne et ne restreignant pas
abusivement son domaine au profit des medicaments,
ne manquera pas de signaler aux méres le choix, la
quantité et le mode de préparation des aliments qui
conviennent au petit malade; mais il y a loin de la
prescription & 'exécution, et c'est en cela surtout que’
la sagacité, la prudence et I'habitude des meres au-
ront & intervenir. J'ai longuement insisté, dans un
autre livre®, surle régime des enfants malades ; mais
je m’adressais exclusivement aux médecins. Icl mon
objectif est différent: je parle aux méres, et en cela,

 Hygiéne alimentaire des malades, des convalescents et des
valétudinaires, 2* éd. Paris, 1867.
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pas plus qu’en autre chose, je ne les sortirai de leur
role. Au médecin appartient le soin de tracer le ré-
gime, a lamére celui de faire passer ses prescriptions
dans la pratique; fout est sécurité dans ce partage
des attributions, tout est péril quand il n’existe plus.

Occupons-nous d’abord des boissons, les aliments
proprement dits viendront ensuite.

Les boissons constituant ’alimentation 4 peu prés
exclusive des enfants dans la période d’acuité de leurs
maladies, et intervenant aussi pour une part impor-
tante dans leur régime, il n’est pas inopportun d’en-
trer dans quelques détails a ce propos.

Disons d’abord que la quantité de boisson qui peut
étre permise dans les vingt-quatre heures a4 un enfant
malade doit étre soigneusement déterminée. Le ju-
gement du médecin est nécessaire, car c’est un point
duregime qui est aussi délicat qu’'important. On peut,
en effet, par abondance ou la rareté des boissons,
susciter dans 1'économie des changements ou treés-
favorables ou trés-périlleux. Il faut done que la mére
dégage sous ce rapport sa responsabilité et demande
des instructions précises. | :

Si on lui prescrit de réduire au minimum la quan-
tité de boisson, elle doit user de certains artifices
pour tromper la soif et les exigences du petit malade.
Des tranches de fruits acidules, d'oranges en parti-
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culier, des grains de grenade, ces bonbons acidules
anglais connus sous le nom de drops et qui imitent la
saveur des différents fruits, flattent la sensualite de
Tenfant etlui donnent dela patience. La fraicheur de
la chambre est de rigueur dans ce cas. Les boissons,
étant prises en petite quantité & la fois, peuvent sans
inconvénient étre données froides.

West a fait une remarque judicieuse i ce sujet, ¢’est
qu'ilne faut faire boire les enfants que dans des vases
trés-pelits, mais pleins. Le contenu d’une coquille de
noix les satisferw si elle déborde, la moitié d'un grand
verre les laisserait mécontents. C’est tres-juste et
trés-bhien observe.

Y a-t-il lieu, au contraire, de faire tolérer par l'es-
tomac une assez grande quantité de liquide, on a le
soin de donner a hoire trés-souvent, mais peu & la
fois, et de mesurer exactement la quantité de liquide
qui est consommée dans les vingt-quatre heures. En
fragmentant les hoissons et en les rapprochant, on
peut arriver & en faire prendre une grande quantite
sans susciter aucune révolte de 'estomac, car c’est 1a
le véritable écueil.

La température des boissons a aussi une réelle im-
portance ; des tisanes tiédes, chaudes ou froides, sont
diversement supportées, et elles produisent des effets
différents. Il n’est pas besoin d’étre medecin pour
savoir, par exemple, queles boissons chaudes poussent
a la peau et provoquent la sueur, tandis que les bois-
sons froides produisent, au contraire, un mouvement
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de concentration et augmententla quantité des urines;
les boissons tiédes affadissent, donnent des nauseées,
et tendent, par I'intermédiaire de celles-ci, & humecter
la pean.

Un préjugé singuliérement tenace interdit I'usage
des boissons froides dans les maladies avec fievre et
avec toux, et impose inutilement aux pauvres malades
un supplice inévitable. J’ai réagi ailleurs contre cette
routine, a laquelle je décoche volontiers encore un
trait en passant.

Je disais tout & L'heure que les boissons froides
génent ou arrétent le mouvement favorable d’expan-
sion qui tend & se produire dans beaucoup de maladies
aigués ; cela est vrai. Mais j’entends parler seulement
des boissons prises en abondance; celles qu’on per-
met par gorgées, ou mieux par cuillerées, n’ont au-
cun inconvénient : elles désaltérent, rafraichissent et
épargnent aux malades cette sensation d’ardeur de la
bouche et de la gorge qui les fait quelquefois plus
souffrir queleur maladie elle-méme. « Tantales anxieux
dévorés par la fievre, la gorge et la bouche dessé-
chées par'anhélation autant que par1'épaississement
des liquides qui en humectent les muqueuses, ils de-
mandent 4 grands cris qu’on les désaltére, et non pas
quon augmente leur supplice en les gorgeant de
boissons brilantes. »

Est-il utile de provoquer de la moiteur, je preseris
des tisanes chaudes, et tous les quarts d’heure une
cuillerée d’eau froide (la plus suave des boissons
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quand on a la fiévre). Aucune indication de ce genre
n’existe-t-elle, je permets I'usage exclusif des bois-
sons froides, mais avec la recommandation de n'en
user que par cuillerées & bouche. Le mélange de cette
petite quantité de boisson avee les liquides bralants
de la bouche Pattiédit, et, quand elle arrive dans Ies-
tomac, elle est déja & une température de plus de 30°,
¢’est-a-dire qu’elle est hors d’état d’amener une con-
centration quelconque.

Tous mes malades ont un verre d’eau froide sur
leur table de nuit; j’en suis 4 voir encore un incon-
vénient de cetle pratique, et les fébricitants savent
combien elle les soulage. Il est plus difficile de déra~
ciner une routine que de fonder un empire, et je n’ose
pas trop espérer que celle-la disparaisse. Que d'in-
somnies qui ne sont pas dues cependant & autre chose
qu’'a la soif, « cette croix des malheureux malades »,
comme l'appelait sans exagération un médecin du
X VIII™e siécle.

Il est une autre routine contre laquelle il y a lieu
également de réagir: je veux parler de I'abus des
tisanes. Elles constituent la base de la médecine
domestique, et leur emploi, quoique réglé d’ordinaire
par une banalité routiniére, serait tout a fait inoffensif,
si cette sorte d’expectation, comme je l’ai déja dit plus
haut, ne retardait trop souvent andeld des limites de
la prudence l'intervention d’une assistance médicale
plus efficace. Les Anglais font gorge chaude de notre
manie des tisanes, et ils n’ont pas précisément tort;
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mais I'exagération commence chez eux quand ils af-
firment que le choix des tisanes est i peu pres indif-
férent et qu’on ferait mieux habituellement de s'en
passer. Il en est un grand nombre de parfaitement
inutiles, il en est quelques-unes qui nourrissent légeére-
ment ou secondent I’action des médicaments princi-
paux, ¢t qu’il convient de conserver.

Le nombre des tisanes est considérable. A la liste
déja trés-fournie des tisanes qui ontaccés dansle code
officiel des médicaments frangais, se joint, en effet,
celles du formulaire domestique, que la médecine vul-
gaire oppose au premier et dans lequel elle puise, avec
une confiance digne d’un meilleur sort, des dépuratifs
plus que douteux et des rafraichissants habituellement
équivoques. Ces caractérisations hasardées s'imposent
bon gré mal gré.au médecin, et, s’il lui arrivait de
douter des propriétés échauffantes de la décoction de riz
et de I'eau de fleur d’oranger, de se demander tout
haut si l'action diurétique de la pariétaire n’est pas
quelque peu apoeryphe, si les fleurs de sureau ou de
violette ont jamais fait sourdre de la peau une goutte
de sueur, si la tisane de canne de Provence contribue
en quoi que ce soit a faire passer le lait, il ferait acte,
a coup str, d’une trés-louable indépendance d’esprit,
mais il s’exposerait a scandaliser ses malades et, qui
pis est, a les voir porter leur confiance ailleurs. On
passe d’abord, avec I'impatience d’un esprit révolté,
sous ces fourches caudines du préjugé, mais on sy
fait peu 4 peu, et, la routine aidant, on finit méme, a
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force de les prescrire, par se persuader que ces tisanes
ont réellement les propriétés que toutle monde leur
attribue.

Les tisanes féculentes sont peut-étre de toutes les
plus employées dans la médecine des enfants; elles
mitigent les rigueurs de la diéte par une légére action
nourrissante, poussent & la peau par leur abondance et
leur température, et sont dépourvues de toute action
stimulante. L’orge est la plus classique de ces tisanes,
et l'usage 4 peu preés exclusit qu'en faisait le Pére de
Ja médecine explique la faveur dont elle jouit et la
prémunit contre un examen trop attentif; vient en-
suite Vavoine, qui joint aux propriétés de l'orge une
action trés-marquée sur les urines, et dont le-gruau
est nourrissant et agréable au gout; puis le riz, qui
constitue T'une des tisanes féculentes les plus em-
ployées, et auquel la tradition conserve, avec trop de
ferveur peut-étre, la réputation de resserrer le venire
et de combattre efficacement la diarrhée. La medecine
trouve pluscommods de porter le joug de cette donnee
traditionnelle que d’en vérifier lalégitimité. On ditla
tisane de riz innocente; hélas! et je ne saurais trople
répéter, ce sont les moyens de cetfe categorie que Jje
redoute le plus: on n’abuse dans la médecine domes-
tique ni dela belladone, ni de I'opium, ni de la noix
vomique ; mais quel abus ne fait-on pas de ces petits
moyens traitreux qui affectent un air bien inoffensif
et qui gaspillent le temps. Quatre jours d’eau deriz et
le médecin ensuite, telle est la formule du traitement
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domestique des diarrhées. Cels, est inoffensif quelque
fois, mais le plus souvent on perd l'occasion de guérir,
ou toutau moins de guérir vite. La diarrhée est un ac-
cident grave chezles enfants et qui demande souvent,
principalement en temps d’épidémie de dysenterie et
dans les mois chauds de I'année, des secours prompts
et bien entendus. Le sirop de coing et I’ean de riz ont
leur martyrologe, que les méres ne Poublient pas.

Les tisanes de mauve, de guimauve, Peaun panée et
les bouillons gélatineux légers completent ce groupe
des tisanes usuelles.

Les tisanes acidules se prennent généralement a
froid. Les limonades et I'eau vineuse constituent les
plus usuelles.

La limonade de citron est la plus usitée; elle se pré-
pare avec le suc du citron exprimé dans I'eau froide,
convenablement sucrée, ou hien & chaud. Pour donner
aux limonades un arome agréable, il convient de
frotter I'écorce de citron avec les morceaux de sucre
qui doivent servir a édulcorer la limonade, de peler
les citrons, de les couper par tranches et de verser
sur elles de I'eau houillante; on a de cette maniére
Pacidité et le parfum du citron sans en avoir I'amer-
tume.

Les orangeades ont une acidité plus mitigée et, par
suite, plus inoffensive que celle du citron; elles ont de
plus sur les limonades I'avantage de tenir le ventre
libre.

L’eau vineuse est par le fait une limonade, mais
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dans laquelle I'acidité est adoucie par les autres prin-
cipes du vin. C'est la meilleure des boissons qu'on
puisse donner aux malades. Elle peut presque les rem-
placer toutes, nulle ne saurait la suppléer. On en
gradue facilement la force, et, suivant son degré de
vinosité, elle est ou simplement desalterante ou to-
nique ; enfin la diversité des vins qui peuvent servir
a sa préparation contribue encore a en varier la
nature aussi bien que le gout. L’addition de sucre et
d’essence de citron, quelquefois aussi d'une petite
quantité du suec de ce fruit ou le mélange avee de 'ean
de Seltz, concourent a rendre 1'eau vineuse en méme
temps plus agréable et plus tempérante. Il n’est guére
d’enfants qui ne recherchent avec avidite cette bois-
son, dans laquelle ils trouvent une diversion utile aux
boissons sucrees dont on les abreuve d’ordinaire.

En fait de tisanes améres, il en est peu qu’on puisse
faire accepter par les enfants; cette saveur leur ré-
pugne, et ¢'est a peine s1 'on triomphe de leur indo-
cilité en la masquant par beaucoup de sucre, ce qui
est un inconvénient. Les sirops amers de quinquina,
d’écorces d’orange, sont a peun pres exclusivement
employés dans la médecine de cet age; je les mélange
d’habitude a4 I'ean vineuse, et ils passent aisément
sous cette forme. Quant & la biére, qui est fraiche,
nourrit légérement, désaltére et excite les urines,
c'est une tisane excellente quand elle est coupée
d’eau ; mais les enfants, chez nous au moins, n’en ont
pas I'habitude dans I'état de santé, et il ne faut pas
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songer a la leur donner 'quaml ils sont malades.

Le lait et les boissons analogues jouent un réle
considérable dans le régime des enfants alités. Par
boissons analogues j’entends parler des émulsions
d’amandes et du lait de poule.

Le lait melangé a d’autres boissons fait trés-faci-
lement passer celles-ci; il leur donne, en effet, un
faux air d’aliment qui trompe les exigences des ma-
lades. On peut, de plus, en I'additionnant de propor-
tions d’eau de plus en plus petites, constituer une
progression meénagée de la diéte au régime de la
convalescence. Cet aliment a l'immense avantage
d’étre complet, c'est-a-dire de pouvoir, & la rigueur,
subvenir a tous les besoins de la réparation et de
I’entretien de 'organisme, et, de plus, il nourrit sans
fatiguer l'estomac et sans exciter la ecirculation, -
double avantage fort appréciable dans la plupart des
maladies fébriles. |

Les lisanes aromatiques complétent enfin cette énu-
mération ; ce sont toutes celles qui se préparent en fai-
sant infuser des herbes aromatiques ou en mélangeant
a de l'eau des eaux distillées; elles stimulent I'esto-
mac, relévent le systéme nerveux, excitentlégérement
la sueur, sont de nature & réfréner les nerfs, a ame-
ner un calme #rés-favorable a 1'établissement du
sommeil ; elles ont, de plus, la propriété non contes-
table de diminuer le malaise qui accompagne le déve -
loppement, si habituel chez les enfants, d'une grande
quantité de gaz dans I'estomac ou dans I'intestin.
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Nommer ce groupe, cest rappeler des substances
dont chaque maison est munie : le tilleul, 1a badiane
ou anis étoilé, 1a eitronnelle ou mélisse, les feuilles
ou les fleurs d’oranger, ete.

L'eau de fleurs & oranger a un pied dans la cuisine
et autre dans la chambre des malades : ¢’ost le plus
usuel des calmants, et il faut dire quil répond & une
foule de besoins de la médecine des jeunes enfants ;
c’est, & proprement parler, leur valériane. Le reproche
qu'on lui adresse d’étre ¢chauffante est tout entier 3
Justifier. Seulement, ¢’est un médicament inoffensif
et qui demande, pour produire quelque chose, i étre
employé a doses élevées. I addition de deux ou trois
cuillerées a. bouche d’ean de fleyr d’oranger, dans
un litre d'eau chaunde sucrée, constitue une tisane
agréable, qui n’empite pas (point important) et qui
produit le plus habituellement un état de calme fort
utile. . -

Je n’ai pas besoin de dire que le thé doit étre banni
du formulaire des tisanes des enfants. Le systéme
ferveux est trop prédominant chez eux pour qu'on
aille le tendre par des boissons de ce genre. Si Peau
de fleur d’oranger est la valérigne des enfants, 1'anis
etoilé en est le thé, et il le remplace avaﬁtageuse-
ment dans les troubles digestifs que 'on combat chez
Padulte par cette dernjére boisson.

On voit que nombreuse est Ja liste des boissong qui
servent 4 désaltérer les enfants malades. Le médecin
doif toujours en prescrire et la nalure, et la tempéra-

18
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ture, et la gquantité; ¢ est un soin important, qu’il ne
doit déléguer A personne, et, si j’ai énumeére les prin-
cipales tisanes, c’est parce que le médecin est rare-
ment appelé dés le début d'une indisposition, et que
la mére a presque toujours & pourvoir aux premiers

S01ns.
Tout est difficile dans la médecine des enfants;

Vinaptitude ou l'indocilité compliquent toutes choses,
et les faire boire est parfois une tiche laborieuse.

Qils sont trés-jeunes et n’ont pas désappris la suec-
cion, un biberon ordinaire ou une bouteille & méde-
cine, dans le goulot de laquelle on a fait entrer a frot-
tement un peu dur une éponge fine et allongée, tenue
dans un état minutienx de propreté, remplit trés-hien -
cet office. S'ils sont plus grands, la timbale ou la
cuiller remplacent ces moyens. Toutefois, quand il y
4 de Yinconvénient & soulever les enfants, parce que
Jeur respiration est difficile et leur circulation gé-
née, ou bien quand ils sont dans un état de torpeur,
comme dans la fiévre typhoide, il faut leur exprimer
leurs boissons 4 V’aide d’une éponge. Un biberon en

caoutehoue flexible, chassant le liquide sous la press
sion de la main et muni d'une extrémite percée en
arrosoir, serait, dans ce cas, d’une réelle utilité.
Mais il est des circonstances ou des enfants jeunes
<o refusent obstinément aboire ; médicaments, tisanes; &
2liments, ils repoussent tout, et les supplications, non

plus que les menaces, ne peuvent venir & bout de leu ug

W - ,!- b !
sésistance. On temporise, et, pendant ce temps, l'in-.
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stinet de la réparation s’émousse chez I’enfant et ’ina-
nition menace, sans parler du préjudice qu’il peut y
avoir pour lui & ne pas prendre les médicaments qui
lui sont preserits. Il n’y a pas a hésiter alors, il faut
lui faire avaler de force ses boissons. L’occlusion du
nez et 'ingurgitation forcée des liquides au moment
ou la bouche s’ouvre pour une inspiration est une res-
source precaire ; elle fait acheter un résultat incom-
plet par une lutte trés-pénible. Le procédé des injec-
tions nasales rend de tels services dans des cas de ce
genre chez les frés-jeunes enfants, que j’ai eru devoir
le faire connaitre ailleurs dans tous ses détails. (Voyez
Hygiene alimentaire des malades convalescents et des
valéludinaires, p. 290). Comme il doit étre employé,
la premiére fois au moins, par le médecin, je n’ai pas
a revenir sur ce que j’en ai dit.

I

Il s’agit actuellement de tracer les régles du ré-
gime qui convient aux petits malades. Je suppose,
bien entendu, que le médecin n’a pas délégué a la
mére ou aux assistants la plus importante de ses
attributions, et qu’il a compris que prescrire et doser
les aliments est d’une importance aussi grande que
prescrire et doser des médicaments actifs. Il faut done
que les méres le questionnent sur ce point, se fassent
donner des instructions précises et les suivent & la
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lettre. Heure et nombre des repas, choix des ali-
ments, forme sous laquelle ils sont le mieux accepiés,
maode de préparation qui influe sur leur digestibilité,
nature et dose des condiments qui les relévent, ete.:
autant de questions importantes gui font partie du
iraitement, et dont la solution érés-deélicate appartient
au médecin. '

Notre role, sous ce rapport, il faut bien le recon-
naitre, est singuliérement amoindri, au détriment des
intéréts réels des malades. Il y a dans ce résulfat

regrettable de la faute des médecins et de la faute des

familles : de la faute des médecins, parce que leurs
précccupations sont devenues trop exclusivement mé-

dicamenteuses: de la faute des familles, parce qu'elles,

ont perdu le sentiment de l'importance de ces petits
détails qui, mis au hout les uns des autres, conduisent
aux grands résultats en médecine. Il faut que cette
délégation imprudente ait son terme et que les mé-
decins reprennent, avec autorité et compétence, la
direction du régime des malades. Je n'ai donc point
3 apprendre aux méres ce que d’autres doivent savoir
mieux qu’elles et & leur profit; je dois me contenter
de notions générales, qui leur pcrmettent de com-
prendre 'importance du régime dans les maladies et

les conduisent a interpréter d'une maniére intelligente -

les prescriptions du médecin.
La prétention de donner des forces aux malades en

los faisant manger est trés-habituelle ; on ne donne .

pas de forees aux malades en suivant cette pratique
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routiniére, mais on en donne d la maladie, ce qui n’est
pas tout a fait la méme chose. Que de fois n'enten-
dons-nous pas nous dire: «Les forces de cet enfant
s'en vont; ce n’est pas étonnant, il ne mange pas. »
Elles s’en iraient davantage encore si 'on cédait a ces
instances imprudentes; le probléme de la restaura-
tion des forces n'est pas aussi simple qu’on le croit
dans les familles. Le dicton vulgaire, « la fiévre nour-
rit», n'est certainement pas justifiable physiologi-
quement, car il y alad au contraire une source trés-
active de dépenses, mais elle émousse les manifes-
tations de ’appétit, qui ne se montre heurcusement
pas au milieu des actes tumultueux dont ’ensemble

.constitue la fievre ; elle s’accompagne, de plus, d’une

sorte de surexcitation merveuse qui donne des forces
factices et masque le besoin de réparation. Je ne
prétends pas, bien loin de 14, qu’il n’y ait pas lieu a
alimentation dans les fidvres, surtout dans les fiévres
de longue durée. Ce point de régime a été, dans ces
derniéres années, 'objet de recherches fort impor-
tantes, et il est suffisamment élucidé aujourd’hui;
mais ce que je prétends, c’est que c’est la une ques-
tion d'une délicatesse extréme, qui embarrasse les
médecins instruits eux-mémes et qui ne saurait, par
suite, recevoir dans les familles une solution auto-
risée. Ainsi, premiére recommandation aux méres :
N alimentez, méme légérement, dans Uélat de fievre ,
que quand le médecin en a reconnu Uopportunilé,

Un antre conseil, et qui n’est pas moins salutaire,
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est de baser le traitement des indispositions sur le
régime. Il suffit & la guérison du plus grand nombre
d’entre_elles, et, si 'indisposition doit devenir une
maladie, on a déblayé le terrain, prépare l'action du
médecin et degagé l’avenir de complications fort
inopportunes. On ne saurait croire le nombre de
maladies qu’on arréterait chez les enfants en insti-
tnant une diéte préventive. Les fonctions digestives
ont chez eux une prédominance en rapport avec les
besoins de laréparation et de 'accroissement de leur
organisme, et elles sont invariablement troublees
dans toutes leurs maladies. Quoi de plus naturel et
de plus salutaire, dés lors, que de les mettire au repos
dés le début d’une indisposition; mais quoi de moins
habituellement pratiqué? La mauvaise habitude .de
faire manger les enfants a table est la pierre d’achop-
pement des prescriptions diététiques, et il devient
impossible de résister a des sollicitations qu'on pro-
voque pour ainsi dire. Lorsque la vue des mets ne
les excite pas au contraire, on peut, avec un peu
d’industrie et par des subterfuges trés-connus, arriver
a leur dissimuler les austérités de la diéte tout en
leur en procurant les bhéneéfices. Deuxiéme recom-
mandation : Faire reposer le traitement des indisposi-
tions sur le régime, et Uinstituer le plus tot quon
pourra.

Qi des aliments ont été autorisés, il convient d’étu=
dier soigneusement la fagon dont ils sont suppor-
tés, pour renseigner le médecin sur ce point. Quand
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une digestion se fait bien, la chaleur n’augmente pas
d’une maniére sensible; il n’y a pas de rougeur de la
face, pas d'agitation; la peau s'humecte légérement.
On ne constate ni baillements, ni éructations, ni
nausées. L’examen des selles doit étre fait minutieu-
sement; outre que cette sorte d’analyse digestive ren-
seigne sur la facon dont la digestion s’opere, elle per-
met quelquefois aussi de constater le rejet de debris
d’aliments indigérés, et qu'il y a lieu, par conséquent,
de remplacer par d’autres. C’est surtout al’époque du
sevrage ou pendant la dentition que cette précaution
doit étre prise. On peut dire que, sans elle, il est im-
possible de diriger le régime des enfants. Troisieme
recommandation : Observer les effets des alimenls et
conserver les selles pour les montrer au médecin.

Les rapports des heures des repas avec I’adminis-
tration des médicaments doivent étre réglés par le mé-
decin ; mais on admet dans les familles, & ce sujet, des
incompatibilités trop absolues et trop nombreuses.
On peut dire que, en dehors des purgatifs et des vo-
mitifs, ¢’est-a-dire des médicaments qui troublent les
fonctions digestives, il y a plus d’avantage & donner
les médicaments au moment des repas que dans leur
intervalle; encore y a-t-il, comme nous 'avons dit
plus haut, des distinctions & faire en ce qui concerne
les purgatifs résineux (l'aloés, la rhubarbe, la scam-
monée, par exemple), qui passent d’autant mieux
qu’ils sont associés 4 des aliments. On comprend, en
effet, que les medicaments, dans ce cas, n’ont plus
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d’action agressive sur les parois de l'estomac, et que,
profitant d’un acte physiologique, ils franchissent plus
aisément les barriéres de Iabsorption. Que de fois
n’ai-je pas vu de petits malades, auxquels un aliment
léger avait été preserit, attendre trois ou quatre
‘heures leur repas, parce qu'ils avaient eu a prendre
un médicament quelconque, la quinine, par exemple,
celuli de tous peut-étre qui se donne avee le plus
d’avantages au moment des repas. I appartient au
meédecin de lever les appréhensions sous ce rapport.

Un intérét plus réel consiste a conserver, autant
que possible, la régularité des repas des enfants, méme
quand ils sont aux prises avec uine maladie aigué. Ne
s'agit-il que d'un bouillon, il vaut mieux le donner aux
heures ou ils avaient I’habitude de manger. La ma-
ladie brise d’elle-méme assez d’habitudes sans que
nous ajoutions intentionnellement au désordre.

Mais une régle de laquelle cependant on ne doit pas
se départir est de donner les -aliments aussi loin que
possible du moment ou les redoublements doivent se
montrer. Il est bien rare qu’une maladie parcoure
d’un pas uniforme la période d’un jour et d’une nuit;
presque toujours elle semble s'aggraver a certaines
heures, et le soir et la premiére partie de la nuit
offrent surtout cette particularité. Il faut en tenir
compte dans l'institution du régime. Je ne prescris
guere d’aliments aprés quatre heures du soir, sauf,
s'il y a urgence d’alimenter les malades, & leur per-
mettre la nuit un ou plusieurs bouillons de viande.
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Une digestion provoque une véritable fiévre physio-
logique ; il serait tout a fait inopportun d’aggraver le
redoublement fébrile qui se produit d’habitude dans
la soirée. Cette précaution est encore plus nécessaire
pour les enfants qui ont de I'oppression ; on augmente
invariablement la géne de la respiration et on leur
prépare une mauvaise nuit en les laissant prendre
un repas a une heure trop avancée de la soirée. Qua-
trieme recommandation : Inlerroger toujours le mé-
decin sur Uintervalle a mellre entye les aliments et les
médicaments quil prescril; alimenter principalement
les enfanls aux heures de leurs repas habiluels, el ne
leur donner que des aliments liquides d partir de quatre
ow cing heures du soir. '

Une autre régle consiste a tenir un compte prudent
des désirs des petits malades et de la susceptibilité
particuliére de leur estomac. Rien n’est moins médical
que la fixation impérative des aliments & leur donner.
Le médecin doit désigner des catégories, et la mére
peut choisir dans leurs limites ce que I’enfant désire
davantage. On a dit, avec raison, qu'un aliment désiré
est & moitié digere, et cela est vrai pour tous les ages.
Il faut remarquer cependant que les méres qui savent
s’y prendre dirigent a peu prés ou elles veulent les
desirs alimentaires des enfants, ou tournent leurs ré-
pulsions par des artifices dont elles ont le secret. Il
n’y a rien a leur apprendre sous ce rapport.

Un abus contre lequel je tiens & les prémunir & ce
propos est celui des bouillons de viande. Ils offrent
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incontestablement, et sous une forme agréable et sub-
stantielle, la plupart des principes sapides et nutritifs
des viandes ; ils nourrissent beaucoup et sans fatiguer
Pestomac; mais encore faut-il qu'ils plaisent aux ma-
lades et ne leur apparaissent pas avee Paustérité de
médicaments imposés. Les bouillons ouvrent sacra-
mentellement la série des aliments, chez l’enfant
comme chez I'adulte. Des bouillons maigres, des laits
de poule, dulait, un mélange de lait et de bouillon, ete.,
diversifiraient ce régime monotone et plairaient géné-
ralement mieux aux enfants. Leur physionomie, sin-
guliérement expressive a l'approche d’un aliment,
montre aisément s’ils le désirent ou le subissent, et
cette épreuve, au bout de quelques jours, est rarement
tavorable aux bouillons gras. I’abus des viandes et
de leurs sucs est d’ailleurs trés-général dans le ré-
gime des maladies et des convalescences; j'y revien-
drai tout 4 I'heure. Cinquiéme recommandation : Tenir
comple des désirs et des répulsions alimentaires des
pelils malades, et ne pas insisler sur les mels qui leur
répugnend. .

Si la vie est un réactif d’une exquise sensibilité
dans 1’état normal, sa sensibilité s’accroit encore dans
I’état de maladie, et de la vient que le malade a
besoin d’aliments de premier choix et qui soient
d’une fraichenr et d’une sinecérité irréprochables. Un
estomac sain peutf, sans trop de préjudice, courir les
risques d'une digestion difficile; elle deviendrait un
danger réel dans certains cas de maladie. Il faut
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done, dans les familles, redoubler de précaution & cef
endroit et ne reculer devant aucun sacrifice pour as-
surer ce grave intérét: une indigestion peut étre
mortelle, et cet accident est & la merci d'un bouil-
lon trop gras, dun ceuf couvé, d'un chocolat de qua-
lité médiocre, d’un vin ayant une pointe d’acidité.
Sixieme recommandation : Nedonner que des aliments
de premier choiz, el les préparer avec un soin meélicu-
leux.

11 ne sera pas inutile d’entrer ici dans quelques
considérations sur les plus usuel§ de ces aliments, de
ceux qui constituent la hase du régime dans les ma-
ladies aigués, ¢'est-ii-dire le lait, les bouillons maigres,
les houillons de viande, les consommés, les ceufs et
le chocolat.

Hufeland, comme nous l'avons vu, s’est eleve
contre I'usage trop parcimonieux que l'on fait du lait
chez les enfants & partir du sevrage ; la nature du li-
quide, sa digestibilité généralement facile, I’habitude
quen ont prise les enfants, le plaisir avec lequel ils
Pacceptent, sont autant de raisons excellentes pour
lui restituer le role qui lui revient dans leur régime.
On peut aussi regretter que le lait n'intervienne pas
davantage dans l'alimentation des enfants malades.
On les soumet, en effet, trés-habituellement, et par
une singuliére distraction, au régime desadultes; et le
lait, qui devrait alors constituer leur aliment princi-
pal, leur est en quelque sorte interdit.

Quelques préventions pesent d’ailleurs sur lui, et
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elles datent de loin. On I'accuse de ne pas convenir
aux enfants bilieux et d’avoir des inconvénients quand
il existe de la fievre. Ces ificulpations ont été formu-
lées par Hippocrate lui-méme, et nous en recevons
Pécho ; mais elles sont certainement moins Justifiables
que le conseil donné par le Pére de la médecine d’in-
terdire le lait aux mulades dont les fonctions diges-
tives se font mal. Le lait est-il digéré? C’est toute la
question. S'il est digéré, il est utile. Or quel est I’es-
tomac d'enfant qui ne digére pas du lait quand il est
de bonne qualité, fraichement trait, donné en temps
opportun et a doses convenables? Mais, comme tous
lesaliments gras, le lait ne se digére bien qu'a la con-
dition d’étre relevé par des condiments. Le sucre est
le meilleur et le plus naturel de tous; c’est celui qui
flatte d’ailleurs davantage le gotiit des enfants; mais
on arrive au méme résultat en y ajoutant de petites
quantites de sel, ou bien en le coupant avec une in-
fusion aromatique d’anis ou d’angélique.

Il ne faut pas oublier non plus que le lait se tolére
d’une maniére fort diverse, suivant qu’il est emprunté
a telle ou telle femelle laitiére. Le lait de vache est le
plus habituellement employé; le lait de chévre con-
tient moins de beurre et de sucre, il a de plus une
odeur particuliére dont I'habitude émousse au reste
Iincogvénient. J'ai toujours été frappé de 1’abus que
I'on fait du lait d’anesse dans la médecine des adultes,
et de l'oubli dans lequel on laisse cet aliment si pré-
cieux quand il s’agit des enfants. C'est le lait qui leur
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convient par excellence, quand la nécessité les con-
damne 4 un sevrage prématuré; c’est aussi le lait qui
est le plus utile aux enfants qu'il faut commencer 4
nourrir légérement dans les maladies aigués; c’est
celui de tous, je le répéte, qu'on songe le moins a
leur donner.

Une remarque trés-importante a consigner ici, ¢’est
que le lait de vache n’est pas le méme aliment suivant
qu’il est bu froid ou chauffé. Dans le premier cas,
s’il se digére un peu plus facilement, il a I'inconvé-
nient ou 'avantage, suivant les cas, d’augmenter les
urines et de disposer ala diarrhée, double effet qui ne
se produit pas avec le lait cuit, surtout quand il n’est
pas étendu d’eau.

Les bowillons maigres sont ou des bouillons végé-
taux (le classique bouillon d’herbes en est le type),
ou des bouillons préparés avee la chair musculaire de
certains poissons ou de certains mollusques. Le bouil-
lon de poisson peut rendre des services utiles dans la
médecine des enfants pauvres, principalement sur le
littoral, ot plusieurs espéces de poissons propres &
cet usage sont vendues 4 bon marché ; ¢’est le bouil-
lon de veaun des pauvres, et il y a lieu de s’étonner
que 'usage en soit aussi restreint. Dans certains pays
on se sert des bouillons de grenouille, qui ont les
propri¢tés peu sapides et peu nourrissantes de fous
les bouillons de viandes blanches.

I’hygiéne ne saurait avoir la prétention d’apprendre
aux mereslathéorie du pot-au-feu, mais il est cependant
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des details de la préparation du bouillon de malade
qui ne sont pas assez généralement connus pour
qu’il soit inopportun de les rappeler ici. Je ne saurais
mieux faire que de reproduire ici ce que j’ai dit ail-
leurs de cette question d’hygiéne alimentaire, dans
laquelle familles et médecins ne sont pas toujours aussi
versés qu’il le faudrait.

Le meilleur bouillon est le bouillon économique ou
bouillon de ménage, le seul qu’il faille donner aux ma-
lades si l'on tient a leur epargner les inconvénients
de ce bouillon louche et plat élaboré dans ’officine
ténébreuse des restaurants, et dans lequel des reli-
quats hetérogenes de viandes roties et de sauces sus-
pectes viennent se donner rendez-vous pour y former
une chimie dangereuse, fatale aux estomacs des con-
valescents. Le bouillon des hopitaux bien tenus est
genéralement trés-bon, supérieur méme quelquefois
au bouillon domestique, & raison des quantités ab-
solues trés-considérables des viandes employées et de
I’habileté technique avec laquelle sa cuisson est con-
duite. C'est 1a la base du régime alimentaire dans ces
établissements; on ne saurait done lui accorder frop
de soins.

On a 'habitude de juger le bouillon des malades par
sa couleur, sa tendance a former gelée par le refroi-
dissement et sa densité; or ces trois épreuves sont
insuffisantes et méme trompeuses. La couleur du
bouillon tient & la quantité et ala nature des matiéres
colorantes qu’on y introduit et ne préjuge en rien sa
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succulence ; sa disposition & se solidifier dépend de
la quantité de gelatine qu’il renferme ; sa densité tient
a la méme cause et aux proportions de matiére grasse.
Toutefois ce dernier caractére acquiert une valeur
réelle quand le bouillon est fait avec la méme viande
et les mémes légumes. Des essais répétés m’ont dé-
montré qu'un bon bouillon de beeuf doit avoir au
moins une densité représentée par 1012. On voit qu’il
faut substituer, en derniére analyse, & ces moyens
d’expertise la dégustation, qui donne seule une idée
exacte de la valeur alimentaire des bouillons, comme
seule elle peut aussi classer les différents vins suivant
leur Qllalité.

Le bouillon de poisson est assez usité chez quel-
ques populations riveraines; ce n’est, par le fait,
quune décoction albumineuse trés-légére. Les pois-
sons a chair dure, compacte, mais non huileuse, ser-
vent de préférence a sa préparation.

L'eeuf joue unroéle important dans Palimentation des
enfants ralades, mais surtout des convalescents; je
‘ne signalerai ici que son emploi & titre de boisson
nutritive, sous forme de lait de poule.

C’est une des préparations les plus usuelles de la
meédecine domestique, et on en fait un emploi jour-
nalier dans les maladies o le symptome toux existe
avec une certaine persistance. C’est tout simplement
une émulsion de jaune d’ceuf dans de 1'eau chaude
sucrée et convenablement aromatisée. On le prépare,
comme on sait, en melant dans un bol du sucre en



288 REGIME DES ENFANTS MALADES

poudre, un jauné d’ceuf, une cuillerée A café d’ean de
fleur d’oranger, et en versant sur ce mélange de I'eau
bouillante qu’on laisse tomber peu a peu et en re-
muant. En Angleterre, on remplace quelquefois I'ean
du lait de poule par du thé. Pour les enfants, au lieu
de thé, on peut faire intervenir une infusion aroma-
tique de feuilles d’oranger, d’anis, de mélisse ou de
I’eau panée. On a calenlé qu'un ceuf (blanc et jaune
compris) nourrit a peu prés autant que 100 grammes
de bon lait de vache. On peut tenir compte de ceite
comparaison chimique, sans la eroire pour cela abhso-
lument irréprochable.

Le chocolat est, de toutes les boissons aromatiques
alimentaires, celle sur la valeurhygiénique de laquelle
on a le plus discuté; tels le considérent comme fa-
cile & digérer, tels autres le croient lourd et indigeste.
Il faut s’expliquer ces diversités de jugements par
le nombre incalculable des espéces de chocolat, qui
s'attribuent invariablement chacune la supériorité et
qui encombrent les journaux de leurs réclames pom-
peuses, par ’'acharnement avee lequel la fraude tour-
mente ce produit alimentaire, et enfin par le mode
suivant lequel on le prépare et qui influe beaucoup
sur sa digestibiliteé.

Le plus sir moyen, on pourrait presque dire le
seul que l'on ait, pour avoir du chocolat de bonne
qualité, est de le faire faire chez soi, par ces ouvriers
chocolatiers qui exercent leur industrie dans les pro-
vinces méridionales de la France ; ils se transportent
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4 domicile avec leur outillage, et peuvent livrer du
chocolat irréprochable aux prix de 3 fr. 50 & 4 fr. le
kilogramme. Les pharmaciens commencent 4 tenir
depuis quelque temps des chocolats éprouvés; cest
une innovation heureuse, et il y a 14 des garanties
morales trés-rassurantes.

Il faut se défier dans les familles de ces chocolats
dits analeptiques, pronés 4 grand renfort d’annonces :
chocolat au lait d’anesse, au lichen @ Islande, au gua-
rana, qui ne valent pas mieux, comme aliments, que
les chocolats ordinaires, et qui se vendent plus cher.
On peut d'ailleurs, si on le veut, ajouter du salep &
de bon chocolat usuel et dont on connait I'origine.

De méme que le lait et le bouillon se digérent mal
quand ils ne sont pas relevés par des condiments, de
méme aussi le chocolat a hesoin d’étre aromatisé.
Le chocolat dit de santé, qui renferme un peu de ca-
nelle, et le chocolat & la vanille doivent étre préférés.
Une remarque essentielle a faire, ¢’est que le choco-
lat au lait se digére difficilement, tandis que le cho-
colat simplement cuit & ’eau est au contraire excessi-
vement léger. Les enfants ont voué, du reste, a cet
aliment une faveur singuliére; on est sir qu'il sera
toujours bien accepté par eux, et, dans le cours des
maladies aigués, il constitue une véritable ressource
dans la série un peu monotone des aliments liquides.

Le café au lait, sans mériter les reproches singuliére-
ment passionneés qui lui ont été adressés, n’est pas un
aliment d’enfant. On le remplace avec avantage par

19
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le café de glands doux, qui n’a du café que le nom et
la couleur, et qui, étendu de lait, constitue pour les
enfants, surtout a4 I'époque de la dentition et du
sevrage, un aliment trés-agréable et trés-sain.

L’eau de gruau, additionnée de proportions variables
de lait ; 1e racahout, ete., complétent enfin cette serie
des aliments liquides dans laquelle on va puiser pour
soutenir les forces des petits malades, pendant la pé-
riode d’acuité de leurs maladies. Ils suffisent alors
a tous les besoins de leur régime ; mais la convales-
cence et I’état valétudinaire, aussi bien que la forme
chronique des maladies, obligent & sortirde cette ali-
mentation ténue et A4 choisir des aliments substan-
tiels sous un petit volume. Cette étude appartient a
Pentretien suivant, dans lequel il va étre question de
la convalescence.




QUINZIEME ENTRETIE N

SOINS DE LA CONVALESCENCE

Gentil réveil dela force endormie,

( Clém. MAROT )

Qui va piano va sano.

L’entant est sorti des étreintes d'une maladie aigué;
I'émotion s’apaise, mais la partie n’est pas encore dé-
finitivement gagnée, et ce serait courir des risques
bien graves que de laisser flotterles rénes et de s’ima-
giner qu’il n’y a plus rien & faire. Deux dangers sont
a redouter: les rechutes, le passage de la maladie
un état redoutable de chronicité. Le moment de dés-
armer n'est venu ni pour le médecin ni pour la mére;
ils doivent, au contraire, redoubler d’efforts et de vigi-
lance.

La maladie apporte ses tristesses navrantes, la con-
valescence a ses expansions dangereuses: & I'abat-
tement des jours de crainte succéde I’épanouissement
des jours d’espoir, 4 la maison morne et silencieuse
la maison animée et bruyante ; on ne marche plus sur
la pointe du pied, on parle & haute voix, le foyer se
peuple d’amis et d’importuns, la régle fléchit, la pru-
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dence abdique, et souvent I’ennemi rentre traitreu-
sement dang la place, dont il n’était sorti que par
feinte et qu'il elt fallu mieux garder.

Les maladies, il faut bien le dire, sont mieux soi-
gnées que les convalescences, et cela s’applique a tout
le monde, aux médecins comme aux méres: les me-
decins, parce que leurs préoccupations ne sont pas
encore aussi complétement hygiéniques qu’il le fau-
drait, puis aussi parce que, entrainés ailleurs, la ou
un autre et pressant danger les appelle, 1ls n’ont pas
le loisir de g’adonner & cette tache complexe qui con-
siste & diriger les mille détails d'une convalescence;
les méres, parce qu’elles n’ont pas une idée suffisante
de Pextréme importance des soins qu’exigent alors
les enfants.

La convalescence est cependant leur domaine d’ac-
tion ; leur role devient ici prépondérant. Non pas que
je leur conseille de trancher elles-mémes certaines
questions trés-délicates et qui embarrassent le méde-

cin le plus exercé, mais je voudrais que, renseignées

sur les choses importantes et ayant une ligne de con-
duite toute tracée, elles pussent la suivre, et prendre
en main ce ministére des petits soins qu’elles savent
rendre si fécond. Soigner les malades est un instinet
chez les femmes; un peu d’art s'y ajouterait que les
choses n’en iraient pas plus mal. :

Il y aurait tout un livre a faire sur 'hygiéne de la
convalescence ; je dois me borner ici & quelques indi-

cations générales; elles n'auront pas été inutiles si &
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elles montrent aux meéres que, la convalescence venue,
il leur reste encore heaucoup a faire.

Le terme de ’alitement et de la séquestration dans
la chambre, le régime de la convalescence, les dis-
tractions et la reprise du travail, telles sont les ques-
tions que nous avons & passer rapidement en revue.

En nulle autre chose peut-étre, le médecin ne subit
autant la pression des préjugés vulgaires que quand
il s’agit de déterminer la durée de l'alitement et de la
sequestration dans la chambre. Dans le monde, on
exagere a ce sujet, el nous avons a continuer cette
lutte commencée par Hippocrate, qui voulait « qu’on
poussat hors du lit les timides et gqu'on execitat les
paresseux. » Nous avons peine' 4 persuader aux fa-
milles qu'un alitement prolongé est inutile, si ce n'est
nuisible dans un bon nombre de cas. Sans doute, dans
la période fébrile des maladies, alors que I’enfant doit
étre fenu dans un repos fonctionnel aussi complet
que possible, le lit est de rigueur (et encore avec les
tempéraments indiqués plus haut); mais il ne faut rien
exagerer, et je suis trés-partisan de lever les enfants
de bonne heure. Les désirs qu’ils expriment & ce sujet
et les mouvements incessants auxquels ils se livrent
dans leur lit sont des signes d’émancipation auxquels
il faut se fier; d’ailleurs, on ne les léve que pour peu
de temps le premier jour, et on a dans la facon dont
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s ont supporté cette épreuve une mesure de son
opportunité. S’ils sont trés-jeunes, il convient de les
asseoir sur des coussins ou sur un tapis; ils essayent
d’eux-mémes leurs forees, et on distingue bien vite 'l
s'agit d’un besoin réel de mouvement (on sait §’il est
impérieux a cet age ) ou d’un simple caprice. L’im-
mobilité du lit a plus d’un inconvénient: la respira-
tion, qui est amoindrie parle repos et par la pressi;:m
que subit la poitrine quand ’enfant est couché, s’opére
dune maniére imparfaite ; ’appétit languit, et il 8’éta-
blit une constipation importune. Une opinion trés-
répandue attribue au lit une influence affaiblissante;
elle est positive, et les effets que je viens d’indiquer
en rendent compte. Il ne faut done pas abuser de ’ali-
tement dés que la convalescence s’établit.

L’abus de Ialitement et de la séquestration dans la
chambre reposent sur la méme crainte, qui est fon-
dée dans quelques cas, exagérée dans le plus grand
nombre: je veux parler de la crainte des refroidisse-
ments. J'al déja eu I'occasion de m’expliquer sur ce
point quand j’ai traité de I’aération de la chambre des
enfants malades. Le besoin d’air est tout aussi impé-
rieux, si ce n'est plus, pour les convalescents, et il ne
faut pas, dans l'intention d’éviter des périls souvent
imaginaires, leur imposer un préjudice trés-positif.

Il est un état maladif tout particulier, et que je dé-
crirai volontiers sous le nom de mal du confinement:
on le rencontre plus habituellement dans les hopitaux,
méme les mieux tenus; mais les malades de nos mai-
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sons en subissent trop souvent les atteintes, et cepen-
dant il gerait presque toujours possible de les leur
épargner. A qui n’arrive-t-il pas de voir des malades
auparavant vigoureux, amenés dans les hopitaux pour
une maladie franchement aigué, une fluxion de poi-
trine, par exemple, et qui présentent pendant leur
convalescence des accidents bizarres: une petite fiévre
lente & redoublements, de la langueur, des digestions
difficiles ? 11 y a plus, les blessés et les opérés, dont
la santé générale est intacte par ailleurs, sont fré-
quemment atteints d’accidents analogues. Il n’est pas
nécessaire d’en chercher la cause bien loin: c¢’est de
Vinanition dair. Ouvrez les fenétres ou portez les
malades au dehors, ’eeil s’anime, le teint se colore,
Pappétit renait, les digestions se relévent. On assiste
4 une résurrection analogue a celle de ce Thomas
Windham dont parle Sydenham, et qui, atteint de la
toux épidémique de 1765, avec point de coté, et
allant de mal en pis, fut sauvé par ce grand prati-
cien, qui, pour tout reméde, lui prescrivit 'exposition
au grand air et I'usage d’'un régime analeptique.

Je ne donne certainement pas le conseil d’employer
ce moyen héroique d'une maniére banale, sans ré-
flexion ni discernement: il exige une entente appro-
fondie de 1'état actuel du malade et des conditions
atmosphériques extérieures ; mais je maintiens qu’'on
emprisonne trop les malades, et & plus forte raison
les convalescents, et qu'on retarde ainsi leur guéri-
gon. La source du mal indiquée, le reméde est sous la
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main : il faut opposer 4 cet air épais, lourd et méphi--
tique, I'air apéritif et excitant du dehors.
- Certainement, la 1imite'£1 laquelle il faut g arréter
est chose délicate : elle dépend de la nature de la ma-
ladie, du climat, de la saison. Les affections catarrhales
et rhumatismales exigent des précautions particu-
liéres; il en est de méme, et & plus forte raison, des
fiévres éruptives. Mais ici encore il faut di stinguer.
La médecine des gens dumondea formulé a ce sujet
des arréts quarantenaires d’une singuliére rigueur.
La scarlatine est, de toutes les fiévres éruptives, la
seule qui les légitime. On sait que des accidents trés-
graves de convulsions et d’hydropisie surviennent assez
souvent a la suite de cette maladie, quand les enfants
ont eté exposés prématurément 4 'action de Yair ex-
térieur, principalement dans le Nord et pendant la
saison froide. Le terme de quarante jours assigné &
cette séquestration doit, dans les deux circonstances
dont je viens de parler, étre maintenu dans toute sa
rigueur. J’ai méme vu des accidents se manifester
aprés ce délai. Mais on ne saurait le prolonger autant
§'il gagit d'une scarlatine trés-hénigne, si la saison
est chaude et le temps favorable, et si le renouvelle-
ment de I'épiderme s’est opéré d’une facon compléte
et depuis pluaieﬁrs jours. On a recommandé, dans ces
derniéres années, de pratiquer surle corps des enfants,
et avant leur premiére sortie, des onetions huileuses.
ou mieux de passer rapidement sur la peau un mor-
ceau de lard, de maniére & lui donner un aspect luisant.
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Cette pratique est simple, et je serais assez disposé
a croire qu’elle est utile ; je la conseille toujours, et,
depuis que je I'ai adoptée, j'ai pu faire sortir, dans
la bonne saison, des enfants au vingt-cinquiéme ou
trentieme jour d’une scarlatine et sans voir survenir
le moindre accident. Je n'ose dire cependant qu’elle
puisse dispenser, dans les cas graves et pendant
I'hiver, de la quarantaine de rigueur indiquée tout &
I’heure. :

La rougeole n’exige pas un sé¢jour aussi prolongé

dans la chambre; il y a d'ailleurs ieci une mesure
expressive : Je veux parler de I'état des voies respira-
toires. Les accidents consécutifs de la rougeole, sauf
des écoulements Qoreille ‘ou des ophthalmies, se lo-
calisent exclusivement sur les bronches et les pou-
mons ; de sorte que, quand les symptomes du catarrhe
pulmonaire n’ont pas 6té intenses et ont disparu, et
quand il n’y a pas de disposition héréditaire & la
phthisie, on peut trés-bien faire sortir les enfants dés
le vingtiéme jour, en supposant, bien entendu, que
la température extérieure et la saison soient favo-
rables. ]
- Liurticwire w'exige aucune séquestration: dés que
les enfants sont remis des troubles digestifs et de
Iébranlement nerveux qui accompagnent cette érup-
tion, on peut les faire sortir sans inconvénient.

Quant a la wariole, la durée de la séquestration
quelle exige se tire de 1’état des forces, de I'absence
ou de I'existence de complications. Les indications,



208 SOINS DE LA CONVALESCENCE

sous ce rapport, se tirent bien plus de I'état général
que de I'état local, ¢’ est-a-dire des pustules, une fois,
bien entendu, qu’elles sont arrivées 4 une dessiccation
générale et compléte.

Entre les maladies des enfants, il en est une que
li'on aggrave singuliérement par le systéme de I'em-
prisonnement & outrance. Il y'a, sous ce rapport,
deux exagérations diamétralement opposées aux deux
extrémités de la hiérarchie sociale : chez les riches, on
renferme trop la coqueluche ; chez les pauvres, on la
promene trop dans les rues. Les riches et les pauvres
ont tort. I1 y a dans cette maladie deux périodes:
I'une catarrhale, ¢’est celle du début; 'autre purement
nerveuse. Il y a souvent de la fiévre dans la premiére,
et, si I’on expose les enfants a I'air, on leur fait courir
le risque de bronehites ou de fluxions de poitrine. Dans
la seconde, il y a de la paleur, souvent des saigne-
ments de nez. Si 'on renferme les enfants, on éteint
Pappétit, le sang s’apauvrit davantage et la maladie
g'éternise. J'ai déja dit que la coqueluche la plus
simple est chose sérieuse et qu’il faut demander les
conseils du médecin.

Au reste, et j’en reviens toujours la, il est plus dif-
ficile et plus délicat de fixer scientifiquement, ¢’est-a-
dire wtilement, le premier jour de sortie d'un conva-
lescent, qu'il ne ’a été de lui prescrire d’une facon
opportune un vomitif ou des sangsues quand il était
malade. Il faut donc ne pas le faire sans un conseil
autorisé. On ne doit pas s'imaginer, en effet, qu'eva-
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gérer la prudence soit inoffensif. Les esprits timorés
et paresseux s’en tirent 4 l'aide de cet expedient, qui
est détestable. L'utilité du médecin est précisement de
raccourcir le plus possible la quarantaine a laquelle
les enfants sont soumis.

Je signalerai enfin les artifices variés auxquels il
faut recourir pour que cette transition de 'alcove 4 la
rue s’opére sans dommage : changement de chambres
alternativement aérées; ouverture progressive des
fenétres; premiére promenade en voiture; progres-
sion décroissante des vétements au fur et a mesure
que ’enfant se familiarise avee I'air extérieur; excur-
sions variées suivant la direction du vent, les abris;
augmentation progressive de leur durée, ete. Comme
tout cela est important et comme tout cela est mal
pratiqué d’habitude !

IT

J'ai tracé plus hautle régime des enfants dans I'état
de maladie; j'ai maintenant 4 indiquer celui qui leur
convient pendant la convalescence. Il ne s'agit plus
ici d’aliments liquides, ayant autant pour but de dés-
altérer le malade que de le soutenir, mais d'une nour-
riture qui ne §’¢loigne du régime ordinaire que par
sa simplicité extréme et par latténuation des quan-
tités sous lesquelles elle lui est permise.

La cuisine des enfants convalescents n’est pas celle
de ceux qui se portent bien; elle n’a rien a voir avee
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cette complexité et cette profusion des mets qui pa-
raissent sur nos tables, excitent Uappétit du palais
quand celui de I'estomac a recu satisfaction, et posent
a I'estomac un probléme d’analyse dontila de la peine
a se tirer, quelque bon chimiste qu’il soit. Cet or-
gane est fatigué par les troubles dont il a été le point
de départ ou qui ont retenti sur lui: il a désappris
en quelque sorte ses fonctions;.il faut les lui réap-
prendre peu a peu, et avec ménagements, en ne lui
confiant que des aliments d’une extréme simplicité de
nature et de’préparation. Un potage et un seul mets,
telle doit étre la carte de ces repas. Les crudités, les
sauces, les ragofits, les patisseries, doivent étre soi-
gneusement exclus de ce régime. .

Je ne saurais parcourir ici la longue énumération
des mets & interdire; j’abrégerai davantage en indi-
gquant ceux auxquels il convient de recourir de pre-
TETPTEANSE )

Et, tout d’abord, je signalerai le pain, qui bien cuif,
suffisamment rassis, plait aux enfants, constitue un
exercice de mastication fort utile pour eux, et rompt
utilement la monotonie de ce régime suere dont on
abuse tant, et que les biscuits & la cuiller perpétuent
souvent au dela deslimites raisonnables.

Les ceufs, le poisson, les viandes, quelques légumes
herbacés ou farineux et des fruits cuits, constituent
les catégories auxquelles il faut aller demander les
premiers aliments; mais ils n’ont pas la méme valeur
suivant la fagon dont ils sont préparés, et I'esprit
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pratique de ce livre s'accommoderait mal d’indications
aussi vagues. .

Les e@ufs forment une transition heureuse entre le
regime des bouillons et celui des aliments solides ;
mais cetaliment ne souffre pas de médiocrité: ou il est
excellent et se digére bien, ou il est mauvais et pro-

- voque une indigestion. Il faut donc ne les puiser qu’a

une source certaine et y regarder de prés. L’indus-
trie domestique a consacré l'excellence de certaines
precautions qui ont pour effet de retarder 1’altéra-
tion des ceufs; mais I'hygiéne est plus exigeante et
n’admet, comme aliment utile pour les enfants con-
valescents, que les ceufs fraichement pondus.

Les épreuves pratiques auxquelles on soumet les
ceufs pour reconnaitre leur fraicheur ontici une im-
portance particuliére, mais je ne saurais entrer dans
ces details.

Les ceufs ala coque, maintenus deux minutes dans
Peau bouillante et deux autres minutes dans la méme
eau a une température un peu inférieure a celle du
point d’ébullition, constituent un mets excellent et de
digestion facile. L’aspect laiteux du blanc estenméme
temps un indice de fraicheur et une preuve de cuisson
convenable ; c’est aussi une garantie de bonne diges-
tion. Or, c’est 1la D’écueil sur lequel les cuisiniéres
viennent échouer. Un procédé usuel qui conduit
invariablement a avoir des ceufs laiteux n’est donec
pas a dédaigner. Ce procédé est le suivant: on porte
a I'ébullition autant de verres d’eau qu’on veut faire
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cuire d’ceufs; on immerge ceux-ci aprés avoir retiré
le vase, et onlaisse leur température s’abaisser jus-
gqwan point ou on peut les retirer de I'eau sans se
briler. Ce procédé est plus sar et plus simple que
celui du sablier. T est infaillible Bien faire digérer
un ceuf n’est pas une entreprise médioere, et '’hygiéne
ne déroge pas en descendant a ces minuties. Elle se
rappelle, d’ailleurs, le mot de Franklin: « Faute d'un
clou, le cheval perd son fer; faute d’un fer, le cava-
lier perd son cheval ; faute d’un cheval, le cavalier se
perd lui-méme. » Comme cette génération des grands
effets par les petites causes est tangible en médecine!

Je signalerai &4 propos des ceufs une routine fort
ordinaire, c¢’est celle qui les proscrit du régime ténu
des enfants dans la période d’acuité des maladies. Un
ceuf est moins nourrissant qu’un bouillon, et il n’im-
pose pas a Pestomac un travail digestif plus pénible ;
on peut donc avec uvantage varier le regime des bouil-
lons par des ceufs & la cogue, amenés par la cuisson
5 Iétat laiteux. C’est ce que je ne manque jamais de
faire; les enfants, séduits par I'apparence de ce mets,
'acceptent avec plaisir parce qu’il simule un repas, et
le préférent au bouillon, qui a un faux air de tisane
toujours compromettant & leurs yeux.

L’ceuf i la coque estle plus simple et le meilleur
des aliments. Toutes les autres préparations quon lui
fait subir durcissent plus ou moins le blane, et par
suite le mettent dans des conditionssuspectes au point

de vue de la digestibilité.
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La chair des potssons constitue un excellent aliment
pour les convalescents; elle diversifie trés-favorable-
ment le régime, grice & la grande variété d’aspects
et de gout qu’ils présentent, grice aussi aux nom-
breuses manipulations culinaires auxquelles ils se
prétent, Les Anglais ont en quelque sorte consacré
I'utilité alimentaire du poisson pour les convalescents,
en donnant le nom de régime du poisson (fish-diet) &
I'une des rations de leur régime hospitalier. Mais tous
les poissons n’ont pas la méme valeur au point de vue
dela saveur, de la mollesse de la fibre et de la diges-
tibilité qu’on est en droit d’exiger d’aliments de cette
nature. Les poissons de roche ef les poissons plats
sont en général ceux qu’il convient de choisir; tels
sont: la sole, le turbot, la limande, la barbue, le
merlan, ete. Il est inutile de faire remarquer que cet
aliment ne convient aux convalescents qu’a la condi-
tion d’étre dans un état de fraicheur irréprochable.

Il faut rapprocher des poissons un mollusque fort
apprécié par la sensualité, I huilre, et qui est sus-
ceptible de jouer dans le régime des malades un role
extrémement utile. Sa chair est facile & digérer, et
elle stimule les estomacs paresseux en leur présentant
sous une forme extrémement favorable de fortes pro-
portions de ce sel marin sans lequel Tappétit et la
nutrition languissent. J’ai 'habitude de recommander
Pusage des huifres aux enfants faibles, lymphatiques,
a chairs molles, et de leur faire boire une assez grande
quantité du liquide salé qu’elles répandent, et je me
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crois fondé par I’expérience a accorder a ce moyen
une action favorable contre les diverses manifestations
du lymphatisme. )

Viennent enfin les wiandes : viandes blanches de
poulet, de veau; viandes noires de beeuf, de mou-
ton. Les formes culinaires les plus simples sont celles
qui leur conviennent, c’est-a-dire le grillage et le ro-
tigsage. Les sauces, les ragouts et les fritures se di-
gérent mal et doivent étre laissés aux estomacs sains.
Méme interdiction pour les viandes faisandées; ce ne
sont pas des aliments de malades. On ne doit pas
oublier ce proverbe allemand : « Cuisine raffinée méne
4 la pharmacie.» Si elle y méne, elle y raméne aussi;
expérience de tous les jours le prouve. Le riz de
veau Eswaet-bread des Anglais) jouit d’une réputation
de légéreté que je lui coneéde, mais je mets en doute
sa valeur nutritive; je suis plus radical en ce qui con-
cerne les cervelles, qui sont d’une digestion assez dif-
ficile, quoiqu’on en pense dans les familles, et qui ne
rachétent cetinconvénient par aucun avantage.

Mollesse de tissu, saveur relevée, absence de fibre
et de graisse, cuisson médiocre pour les viandes noires,
cuisson compléte pour les viandes blanches: telles sont
les conditions qui rendent ces aliments utiles.

Quelques légumes complétent ce régime: la pomme
de terre parmileslégumes féculents, la chicorée cuite
et épinard, et surtout les asperges, parmi les lé-
gumes herbacés verts, permettent de varier convena-
blement la nourriture des enfants.
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Parmi les fruits cuits, la compote de pommes ou de
poires, les pruneaux, sont ceux que I'habitude indique
et dont I’expérience consacre 1’utilite.

Il y adans cetie énumération une gamme diversifiée
que I’on peut remonter et redescendre, et qui suffit a
tousles besoins de la nutrition comme a tous les désirs
des enfants.
~ Les crudités, les ragofits, la charcuterie, les pa-

tisseries de tout genre, ne leur conviennent en rien.
Les biscuits anglais sees et non suerés trouvent seuls
grace devant les sévérités de I'hygiéne; le reste doit
étre interdit comme suspect.

Quant aux vins, le bordeaux, le bourgogne ouun vin
franc et vieux de la localité, sontles seuls auxquels il
faille recourir. Les vins suerés et le malaga en parti-
culier sont d’une utilité équivoque.

Je terminerai par un proverbe qui consacre un
triple fait d’hygiéne intéressant 1a nourriture des en-
fants malades: « (Euf d'une heure, pain d’un jour, vin
d'un an.» :

Mais ce n’est pas assez d’avoir bien choisi les ali-
ments qui conviennent aux enfants, il faut stimuler
leur appétit quand il s’est émoussé et exciter leur
estomac a en tirer un bon profit. Les premiers moyens
constituent ce que I'on appelle des apéritfis; les se-.
conds, des digestifs,

Les apéritifs sont de deux sortes : les uns sont mé-
dicamenteux, les autres sont empruntés & I'hygiéne.

Les premiers embrassent toute la série des amers;
20
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c¢'est dire combien ils sont nombreux ; par malheur
la saveur amére répugne aux enfants, et ¢’est 4 peine
si Pon parvient a leur faire accepter des infusions
légéres de houblon, de centaurée, de camomille . L’ad-
dition de sirop de quinquina ou d’écorces d'orange
au vin dont ils font usage est a peu prés le seul
moyen de leur faire prendre des amers quand ils sont
indociles. Au reste, le médecin peut tourner cette diffi-
culté par des amers plus actifs et pris sous une forme
qui trompe larépugnance.

Quant aux apéritifs hygiéniques, je n’en connais
que trois : la vue des mets, I'exercice et le change-
ment d’air. On voit des enfants malades résister aux
supplications les plus pressantes et 4 la longue énu-
mération des mets qu'on leur offre, et dont la répu-
gnance capituleala vue d’'un mets de leur gout. I exer-
cice est Iapéritif par excellence, et, la oi I'enfant ne
peut pas marcher, on peut, en le promenant sur les
bras ou en le trainant dans une petite voiture a rou-~
lettes ou un chariot & bras, réveiller chezlui Pappétit.
Celui-ci résiste-t-il, on a encore la ressource si puis-
sante du changement @air, du déplacement. Ne sortit-
on que d'une lieue de Pendroit ot I'on a perdu son
appétit, on a grandes chances de le retrouver. L’air
de la campagne, si favorable aux convalescences, ra-
nime souvent, et comme par enchantement, un appétit
qui languit. Il en est de méme, et a plus forte raison,
du bord de la mer; mais ce moyen actif, et par cela
méme susceptible de faire beaucoup de bien ou beau-
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coup de mal, a besoin d'étre prescrit par un médecin
qui en pése avec compétence les avantages et les
inconvénients.

De meme aussi, il y a des digestifs médicamenteux
et des digestifs hygiéniques. Je citerai, parmi les pre-
miers, 'usage, immédiatement aprés le repas; d’une
infusion chaude d’anis, d'angélique, de menthe, d’une
cuillerée a café d'anisette, de curacao ou d’élixir de
Garus, dans unetasse & thé d’eau chaude, sile médecin
autorise ces moyens. Quant aux digestifs empruntés
al'hygiéne, ce sont aussil’exercice modéré et le grand
air, si le petit malade n’est pas forcément retenu dans
:sa chambre.

Mais, s'il est nécessaire souvent de stimuler I'ap-
peétit des enfants, plus souvent encore doit-on se tenir
en garde contre les sollicitations d'un appétit factice
qui exprime plutot chez eux un désir qu'un besoin. Y
céde-t-on, on court le risque d’une indigestion qui
peut quelquefois étre mortelle, ou tout au moins on
produit une surcharge de I'estomac dont le défaut
d’appetit serala conséquenceforcée, sanstenir compte
des exigences que l'on crée par ces concessions ime
prudentes. C'est quand il s'agit de nourrir les enfants
pendant la convalescence qu’on recueille les fruits de
la discipline morale sous laquelle on les a fait vivre.
Ont-ils étésoumisi un régime doux, mais ferme, a-t-on
plié leur volonté, ils 'arrétent devant un refus ; leup

a-t-on appris la toute-puissance de lours coléres, il
demandent impérieusement. Si on ne

8
leur céde pas,
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on les irrite;sionleur céde, on leur fait mal: perilleuse:
alternative qu'il faut subir, et qui se traduit des deux
cotés par desinconvénients graves.

Je terminerai par trois aphorismes d’'Hippocrate (il
en est un certain nombre que les méres pourraient
retenir avec fruit), qui jettent une vive lueur pra-
tique sur cette question du régime dans les con-
valescences : '

« Si un convalescent reste languissant et mange,
c’est signe qu’il prend trop de nourriture; s'il reste
languissant et ne mange pas, cela montre qu’ila besoin
d’évacuer.

» Quand un convalescent mange bien, si le corps
ne se refait pas, cela est ficheux. (Avis & la vigilance
maternelle. )

» Il faut restaurer avec lenteur les corps amaigris
lentement, et rapidement les corps amaigris en peu
de temps.

» Quand on augmente le repos, il faut diminuer les
aliments. »

Comme tout cela est admirablement exact et admi-
rablement observé ! C'est la simplicité vraie du génie.

11T

11 faut, dans les convalescences, revenir par une
sage gradation aux exercices physiques; mais, en cela
encore, quon se garde d'une précipitation facheuse.
DUn exercice modéré et proportionné aux forces les
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"augmente en excitant la réparation ; un exercice qui
‘dépasse la mesure les épuise, au contraire; le premier
dispose au sommeil, le second produit I'insommie et
un état facheux d’éréthisme nerveux. Il y a une indi-
gestion de mouvements, qu'on me passe lemot, comme
il y a une indigestion de nourriture; l'une et 'autre
ont des dangers.

‘Le ceeur, chez les enfants qui viennent de faire une
longue maladie, est singuliérement excitable; il bat
avec plus de force et plus de vitesse ; si on lesfatigue
trop & cette époque, on peut tranformer cestroubles
passagers en désordres permanents. Plus d’une maladie
organique du cceur n’4 pas eu une autre origine. Cet
écueil est surtout & éviter, lorsqu'avec la convales-
_cence coincide (et ¢est ce qui arrive presque toujours)
une poussée rapide de croissance. J'ai dit plus haut
que, durant ces périodes, le ceeur est particuliérement
.24 ménager.

I’exercice passif de la voiture, la marche a pas
lents, certains jeux dans lesquels un mouvement
mesuré se joint 4 lanimation du plaisir, permettent
aisément de graduer ces exercices, qui ne sont jamais
trop modérés dans le principe. Sil’enfant palit, s’il se
couvre de sueur, si ses yeux se cernent, §’il y a ten-
dance au sommeil quand il rentre, on a dépassé la
mesure et il fant revenir sur ses pas.

La convalescence est une sorte de seconde création :
les fonctions s’essayent, les organes ont une fragilité
nouvelle, des stimulations ordinaires les fatiguent ou
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les épuisent ; il faut y aller avec des ménagements in- °
finis, ménagements pour les sens qu’un rien ébranle,
ménagements surtout pour Pintelligence, dont Pacti-
vité provoquée doit étre suspendue pour un temps.

Il convient de mne pas trop faire jouer les enfants
convalescents, de les abandonner a4 eux-mémes en
présence de leurs jeux ordinaires, sans les entourer
de ces jouets nouveaux qui les enfiévrent et dont on
les accable. C’est le coq a Esculape que chaque parent
et chaque ami viennent déposer sur ce petit lit qui
a ete le théatre du drame heureusement dénoué : pou-
pées, pantins, boites a surprise, instruments bruyants,
tout s’accumule, et ce pauvre petit cerveau fléchit
sous tant d’impressions.

Puis viennent les questions sans nombre; il faut le
faire parler, renouerles iils de cette intelligence tout
a I'heure obscurcie, jouir de ses réparties, s’extasier
sur chaque mot, reprendre enfin possession de ce cher
étre que l’on a encore, que on gardera, et qui hier
semblait ne plus vouloir vivre. Tout cela est touchant,
et nous autres médecins, oubliant un instant notre
role pour celui de péres, nous nous laissons aller quel-
quefois & cette bonne et douce effusion. La sympathie
y porte, la raison en éloigne. Du repos et encore du
repos, ¢’est la formule nécessaire de 'hygiéne de la
convalescence. Pas de sensibilité inopportune, rien
qui émeuve l’enfant; laissons-lui faire placidement
cette grande ecicalrice de la convalescence, pour me
servir du mot si expressif de Bordeu.
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La convalescence en bon train, il faut que Penfant
’achéve, si c’est possible, ala campagne. On ne fait
pas bien les convalescences dans les villes. Il faut une
nécessité absolue pour y rester.

Vient enfin la grave question de la reprise du tra-
vail. Je n’en dirai qu'un mot: le régime scolaire com-
porte les mémes régles que le régime alimentaire. 1l
faut laisser reposer longtemps un cerveau fatigué, et
qui a désappris de fonctionnner depuis plusieurs se-
maines ou depuis plusieurs mois. La reprise de la
santé générale n’indique pas que lesprit ait recou-
vré ses aptitudes; la mémoive a souvent subiun échec
qu’elle met plusieurs mois & réparer; elle resiste, et
le plus mince résultat exige des efforts compromet-
tants.

C’est surtout & la suite de la fidvre typhoide qu'un
repos de longue durée est de rigueur. Il n’est pas de
médecin qui n’ait dans ses souvenirs des catastrophes
dues a trop de précipitation dans le retouraux études.
Les méres ne sauraient done y veiller de trop pres.
Un accessit de moins et de la sécurité en plus, le
marché vaut certainement la peine qu’elles y réflé-
chissent.



PROVERBES, MAXIMES OU PENSEES
APPLICABLES -IA LA SANTE DES ENFANTS

Les sentences sont comme des clous aigus
c__|ui enfoncent la verité dans notre souvenir,

(DIDEROT.)

' ABUS DES MEDICAMENTS

Qui vit médicinalement vit misérablement.
e il ¢ (Proverbe ancien.)

o

T 3 - ¥ "‘
Le meilleur médicament est quelquefois le repos.
| EE AR (CeLse.)
T e i
¥ ¥

Un poison dont on use bien devient un médicament; un
médicament dent on use mal devient un poison.
(F.)

*
X ¥

Rien de trop est un point
Dont on parle beaucoup et qu'on n’observe point.

(LA FoxTAINE.)

L3
¥ x

Ot il n'y a pas de mal, il ne faut pas d’emplitre.
(Proverbe francais.)
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ACTIVITE

—_—

1l n'est rien qu'on doibve tant recommander a la ieu-
nesse que l'activité et la vigilance : nostre vie n'est que

mouvement.
(MONTAIGNE. )

il i *
X ¥

Il n’est pire eau que celle qui dort.=
(Proverbe francais.)
*
X %

L'oisiveté ressemble a la rouille; elle use' beaucoup
plus que le travail; la clé dont on se sert est toujours
claire.

" (FRANKLIN, )

AIR PUR

Du pain bis, trempé dans un air pur, fait plus de sang
que du filet de beeuf mange dans une chambre fermee.
R (¥.)

E
¥ ®

On ne peut jamais compenser le manque d’air par le
regime et les remedes.
(PRINGLE.) |
*
LR S

Tel air, tel sang; tel sang, telle santé.

]

(F.)

L'air est le pain de la respiration; ce pain-la se respire
au lieu de se manger, voila toute la différence.
(Max Snion.)

*
¥ ¥

Comme on fait son atmosphere on respire.
(F.)
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T
X ¥

Lair (impur) tue plus de gens que le glaive.
(PRINGLE.)

BAINS DE SOLEIL

—

De toutes les fleurs, la fleur humaine est celle qui a le
plus besoin de soleil. :
a (MrcHELET.)

o
* ¥

Toutes les maladies viennent a 'ombre, toutes se gué-
rissent au soleil.
- (Proverbe napolitain.)

wr
%

Il en est des maladies comme des moisissures, elles

poussent & l'ombre.
(F.)
*
X

Ou le soleil n'entre pas, le médecin entre.
(Proverbe ilalien.)

CONSEILS INCOMPETENTS

8i les gens consacraient a leur santé la dixicme partie
du temps qu’ils appliquent & celle des autres, ’humanité

se porterait mieux.
(F.)

*
x ®

L’ignorance modeste est une science salutaire.
(Proverbe anglais.)

r
¥ %

Chacun a son métier doit toujours s'attacher.
(LA FONTAINE.)
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o
I

[’enfant qui a neuf bonnes est toujours borgne.
(Proverbe russe.)

k3
-

Quand vous visitez un malade, ne faites pas le medecin
si vous n'avez pas étudié la médecine.
(W ASHINGTON. )

*
¥ ¥

A chacun son metier,

Les vaches seront bien gardées.
(FLORIAN. )

*
v ¥

Assez sait qui ne sait, si se taire sait.
(Proverbe italien.)

k]
A

On ne donne rien si libéralement que ses conseils.
(La RoCHEFOUCAULD.)

*
¥ ¥

Cataplasmes, Dieu sait! Les gens n'ont pas de honte
De faire aller le mal toujours de pis en pis.
(LA FoNTAINE.)

DANGERS

Les maladies viennent & cheval et s'en vont a pied.
(Proverbe allemand.)

*

¥ ¥
Fermer les yeux au péril, cen'est pas le conjurer.
| (F.)
L
¥ ¥

Les plus 4 craindre sont souvent les plus petits,
(La FonrtaINg.)
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o
X

La derniere goutte d’ean est celle qui fait déborder le

vase.
(Proverbe frangais.)

g bte i * x _ -
On a vu des gens tomber d’'un quatriéme étage sans se

faire de mal: irez-vous courir cette chance?
(Max Smniox.)

EDUCATION

.....

puissent avoir de la véritable douceur.

| ~ (La RocHEFOUCAULD.)
e
x X

Qui trouvera la femme forte? :
(Proverbes xxx, v. 10.)
E'S

£ ¥ :
~ La culture seule rend ’homme parfait.
' | (HUFELAND.)
:*4 :

La plus grande difficulté et importante de I'’humaine
science semble étre en eet endroit ot il se traite de la
nourriture et institution des enfants. '

(MONTAIGNE. )

*
¥ ¥

Le cheval indompté devient intraitable, et I'enfant
abandonné & sa volonté devient insolent.
(Eecclésiasle, chap. XXX, v, 8.)

*
%

Savoir et sentir, voila toute 1'éducation.
(Mme pE STAEL.)
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*
s A
.-Ce n’est rien de bien commencer qui ne veut poursuiyre
jusqu'au bout.
e (Awmyor.)

*
£ x

Goutte & goutte I'eau creuse la pierre. .
(Proverbe francais.)

s
¥ x

En toute chose il faut considérer la fin.
(LA FoNTAINE.)

a
t I

Plus fait douceur que violence.
(La FoNTAINE.)

*®
¥ ¥

Ce n’est pas une dme, ce n'est pas un corps qu’on

dresse, c’est un homme. |
(MONTAIGNE.)

ENDURCISSEMENT

S

Ce n’est pas assez de lui roidir I'dme, il lui faut aussi

roidir les muscles.
(MONTAIGNE.)

*
¥

'On ne sait plus étre simple en rien, pas méme autour

des enfants.
(J.-J. RoussEau.)

*
u oy

Endurcissez-le & la sueur et au froid, au vent, au
soleil et aux hasards qu'il lui fault mépriser; Otez-lui
toute mollesse et délicatesse au vestir et coucher, au
manger et au boire ; accoutumez-le a tout; que ce ne soit
pas un beau garson et un dameret, mais un garson vert
et vigoreux.

(MoNTAIGNE. )
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*
¥ ¥

Qui traite son fils délicatement 'embarque sur un vais-

seau fragile.
(Proverbe allemand.)

L4
*£ N

L’oisiveté, le mauvais régime et les délices énervent les
«corps les plus robustes; 'exercice et le travail fortifient les

plus faibles.
(PLUTARQUE.)

HABITUDES

—

L’habitude est une grande force.
(CicERron.)

k3
¥ x

On supporte bien les aliments et les boissons auxquels
on est accoutumé, méme quand la qualité n’en est pas
bonne naturellement, et 'on supporte mal les aliments et
les boissons auxquels on n'est pas habitué, méme quand la

qualité n’en est pas mauvaise,
(HiproGRATE. )

k3
£ X

Iia seule habitude qu’on doit laisser prendre a I’enfant

est de n’en contracter aucune.
(J.-J. Rousseau.)

L
L

Si nous voulons changer la maniere de vivre accous-
tumeée, qui est vicieuse et qui engendre mal ou l'entretient,.

peu i peu faut.
(AMBroise Parg.)

*
¥ ¥

Habitude du berceau dure jusqu’an tombeau.
(Proverbe allemand.)
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A
x X

L'habitude estune seconde nature.
(Proverbe frangais.)

*®
¥

On se corrige peu d’'une vieille habitude.
(PERRAULT.)

IMPREVOYANCE

Quand les chevaux sont échappés, on répare I'écurie.
(Proverbe allemand.)

3
¥ ¥

La chose la plus importante de la vie, ¢'est le choix d'un

meétier. Le hasard en dispose.

(PascaL.)
*

¥
Précaution vaut mieux que repentir.

(Proverbe hollandais.)

w®
o

Nous ne croyons le mal que quand il est venu.
' (La FoNTAINE.)

PRECAUTIONS

L’archer qui ﬂultre;. passe le blanc fault comme celui

qui ne latteint pas.
(MONTAIGNE.)

i
P

Rien de meilleur que la modération.
(CLEOBULE.)

*
o S

Toute voie qui mene 4 la santé ne saurait étre dite ni
aspre ni chere.
(MONTAIGNE )
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S

*
¥ x

Mieux vaut faire soigner sa santé que sa maladie,
(F.)

PRIX DE LA SANTE DANS L' ENFANCE

Il n’y a guére de personnes qui, dans le premier pen-
chant de I'dge, ne fassent connaitre par ol leur corps et
leur esprit doivent défaillir. |

! (La RocreroucauLn.)

*
x %

L'enfant est le pére de ’homme.
(WoopswonrTh.)

o
¥ ¥

Tel ceuf, tel oiseau.
(Proverbe hollandais.)

*
o
Une jeunesse saine peut seule procurerune bonne vieil-

lesse. .
(PLurAnquE.)
¥*¥
Heurenx I'enfant qui puise sa premiére nourriture au
scin de sa mére ou d'une honne nourrice ! la santé et la
vigueur deviennent son partage pour le reste de sa vie.

(HurFELAND.)

#*
¥ ¥

Dés le matin, on voit si la journée sera belle .

. (Proverbe grec.)

¥ ¥

Ce qui entre avec le maillot ne s'en va qu'avec le suaire.
(Proverbe espagnol.)
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LA PROPRETE

La propreté est la colonne fondamentale de la santé.

(HurELAND. )
*
X ¥

L’eau est a la peau ce que l'air est aux poumons.
(K.)
* L]
La propreté est la chasteté du corps.
(Bacon.)

L 3
x ¥

Un enfant bien lavé et bien peigné est la gloire d’une

| mére.

*
K

Un peu d’eau et de la bonne volonté.
(Max Smon. )

REGIME ALIMENTAIRE

—

La bouche estle médecin de Pestomac.
(Proverbe allemand.)

#r
L T

Lorsque je vois ces tables couvertes' de tant de mets, je
m'imagine voir la goutte, 'hydropisie, la léthargie et la
plupart des autres maladies, cachées en embuscade sous

chaque plat,
(ApD1Sson,)

*
L

Manger n’'importe si 'on ne digére.

(Proverbe francais.)

F
L

Un bon repas doit commencer par la faim.
(Proverbe francais.)
21
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L3
¥ ¥

Gardez-vous de confondre l'appétit de l'estomac avec

celui du palais.
(RivElLLE-PARISE. )

£ 3
Lol

L’on mange généralement plus qu’il ne faut pour se

bien porter.
(Trssor.)
*
¥ ¥

Ne pas manger trop, ne pas s'exercer trop peu.
(HipPOCRATE. )

L4
x ¥

Manger peu chasse beaucoup de maladies.
(Proverbe arabe.)

w®
n ok

Abréger le souper allonge la vie.
(Proverbe allemand.)

#*
X x

La diéte guérit plus de gens que la lancette.
(Proverbe espagnol. )

o
X ¥

Cuisine raffinée meéne & la pharmacie.
(Proverbe allemand.)

-
P

De trop bon souper mauvaise nuit.
(Proverbe espagnol.)

]
L

Il n'est sauce que d’appétit. :
(Proverbe francais.)

w*
£ R

On est nourri par ce qu'on digére et non par ce quon
mange,
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DE LA REGLE

[1 en est du corps comme des voiles d'un vaisseau, qu’on
ne doit ni trop resserrer dans le calme, niabandonner aux

vents quand il est menace de la tempéte.
(PLUTARQUE.)

*
¥ ¥

On se doitaddonner aux meilleures regles, mais non pas

s'y asservir,
(MONTAIGNE. )

*
£ X

Sans doute il faut s’assujettir aux regles, mais la pre-
miére est de pouvoir les enfreindre sang risques quand la

necessite le veut.
(J.-J. Rousseav.)

SOINS MATERNELS

La tendresse maternelle ne se supplée point.
(J.-J. Rousseau.)

w
¥

Si nous devenons malades, par qui sommes-nous se-
~courus que par les personnes cheéres?
(SamnT-EvrREMOND.)

"
¥ ¥

La maniere dont on éleve les enfants pendant les deux
premicres années influe beaucoup sur la durée de leur
vie.

3 (HureLanD . )

5 ¥

La culture seule rend I'homme parfait.
(HureLanD.)
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W
® ¥

Leur sang, leur lait, leurs soins.

" (F.)

;?vnc le temps et la patience, la feuille de mirier devient
satin.

(Proverbe persan.)

3
* ¥

L'avenir des enfants est Pouvrage des méres.
(NaroLEON.)

*
¥ ¥

Ce n’est rien de bien commencer qui ne veut poursuivre
Jusqu’au bout,

(AMyYOT.)

La meére est le génie de la premieére enfance.
(Frieorice FroBeL.)

-
L

L’eeil du maitre engraisse le cheval. _
(ARISTOTE.)

LE SOMMEIL

_

Le sommeil est le plus excellent cordial que la nature
ait préparé pour 'homme. |
(Locke. )

*
E o

La jeunesse doit apporter a tahle des dents acérées et

au lit des jambes harassées.
(Proverbe allemand )
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w
¥ K

Une heure de sommeil avant minuit en vaut deux
du matin.
(Proverbe allemand.)

™
x4

Levez-vous des le point du jour; que le soleil en regar-
dant la terre ne puisse pas dire : Voici un liche qui som-
meille.

(FRANKLIN. )

*
o4

Coucher de poule et lever de corbeau
Ecartent I'heure du tombean.
(Proverbe francais.)

W
F

Un sommeil appelle un antre sommeil.
(Proverbe [rancais.)
L
L

Le lever Ot conserve la santé et la saintetd.
| (S. Fraxgors ng SaLLes.)

TRAVAIL D ESPRIT

L’humanité s'en va par le cerveau; elle peut étre sau-
vée par les muscles, maisil n'y a pas de temps a perdre.
(F.)

L
¥ ¥

Ce n’est pas une dme, ce n’est pas un corps qu’'on
dresse, c'est un homme.
(MoNTAIGNE.)

]
£ ¥

L'enfant travaille trop toL, il travaille trop, il travaille
mal.

(F.)
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*
+* X

Onne doit pas former 'esprit aux dépens du corps.
(Hureraxn.)

]
£ ¥

La gymnastique est l'antidote du travail exagéré de
I'esprit.

(F.)

*
x x

(Qui veut voyager loin ménage sa monture.
{J-r Hi’l.ﬂl“ﬂ-j

VETEMENTS

Les vétements des enfants semblent étre moins faits
pour leur bien-étre que pour la coquetterie de leurs méres.

(F.)

*
L

Simplicité, liberté, propreté. -
(E.)

w*
£ O |

Qui voudra ramener les vestements i leur vraye fin, qui
est ]a service et commodité du corps ?

(MoNTAIGNE. )

.
=

Il y a plus de rhumes engendrés par Pabus des véte- '
ments que par le froid.
(F.)

et B e—sr e SRR Lo




TABLE ALPHABETIQUE

A

ABLUTIONS FROIDES contre 1'in-

continence nocturne d'urine,
B

ApsoreanTes (Poudres), 58.

ACCROISSEMENT, 87.

ActivitE pHYSIQUE ( Maximes
relative a 1'), 313.

AtropHOBIE, 121.

Air (Deésinfection de 1’), 122:
inanition d’—, 295 ; moyens
de rafraichir I'—, 144

ALITEMENT (Inconvénients de ]’
— prolongé), 163,

Awmanou, 58.

AMAIGRISSEMENT chez les en-
fants, 65. Causes de I'—, 66:
— par la dentition, 66; —
les vers, 66 : — la crois-
sance, 66; — la jalousie, 67.

AMBIDEXTRIE, 94.
AMMONIAQUE, 57.

AxIs Etom.k, 273.
ANeLETERRE (Sels d’), 58.
AnNonces (Médecine des), 42.
ANTILAITEDX, 38

ANTIGLAIREDX, 48; abus des —
08

AriniTirs, 305; — hygiéniques,
306 ; — médicamenteux, 305,

ApHORISMES sur le régime des
convalescents, 308.

AssisTanTs, 174.

AuvscurraTion chez les enfants;
188.

B

Bains 150, 203; — de propreté;
151;— aromatiques, 171, 209 ;
moyens de donner lgs —, 190,
274; —de mer, 190 tempé-
rature des —, 205; —alcalins,
207; — de savon, W0T; —
emollients, 208; — d'amidon,
208; — farineux, 209 ; — de
gélatine, 209; salés, 209;
— sinapisés locaux, 213; —
de piedssinapisés, 214; grands
— sinapiseés, 214 ;: — d'en-
veloppe, 215.

BERgAGE, 164,

Bikre, 271.

Boissons, 264; quantité des -,
264 ; tempéralure des — ,
268; moyens de faire prendre
les —, 274.

BourLrons 282; abus des —,
282; — maigres; 285; de mé-~
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nage, 284; qualilé des —, 286;
de poisson, 287; — de gre-

nouilles, 287.
Brurr (Inconvénients du), 128.

C

CarE au Larr, 290.

CavomEL, 201.
Caxne DE ProvEexce, 38. !

Caampre d'un enfant malade,
llT;I%Pdru et propreté de la |

1
Caraprasues, 216 ; confection |
des — 219; —de farine de lin,
218 ; — divers, 220 ; -- sina-
pisés, 223.
Creveux (Soins des), 155.
Curcori:e (Siropde), 57.
CuocoraT, 288: — analeptique,
289.
CHOLERA DES ENFANTS, 77,
CororaTioN de la peau, 109.

CommEiraGeE, 28. Dangers de la
médecine de — 29.

CoNvALESCENCE, 291
dans la — 299.

CoOQUELUCHE, 79.
CoucHAGE, 158

CouveErTuURES, 162 ; abusdes —,
162.

régime

Croissance, 89; période de — |
active, 89; ¢volution dela —, |
90; fitvre de — 91; maladies |
dn —, 92 : hygiéne de la —, |
G

Croup, 735.
CrupiTEs, 305.

D

Danegrs qui menacent la santé
(Maximes relatives aux), 315.

TABLE ALPHABETIQUE

DenTiTion, 80; durée de la —,
81; phases de la —, 82: — de
cing ans, 84; accidents dela
—, 8); sirop de —, 86; re-
médes pour Ja — 86.

| DEntURE (Direction de la ), 86..

DipuraTirs (Abus deg), 38.

' Diacavrum (Emplatre), 58.

DIARREEE, 77; —
— habituelle,
forme, 77. .

DieesTirs, 307; — médicamen-
teux, 307; — hygiéniques, 307.°

DrocuEes (Abus des). 42.

E

EcONOMIE DOMESTIQUE
rences d’), 116.

FcorceEs D'ORANGER (Sirop d'),
971, 273.

Exgrioue, 57, 196.

Eprepoxs (Inconvénient des),
101.

Epuvcarion (Maximes relatives
al'), 316.

EMMAILLOTTEMENT Sinapisé, 216.
Espirismg (Dangers de I'), 33.

ExpuncisseMeENT ( Maximes re-
latives a 1), 317.

ENFANTS GaTES, 183.

Erispastioues (Papiers), 237,

EAu DE FLEUR D'ORANGER, 268.

Evacuarions (Conservation des),
112.

Exercice dans
cence, 303.

Expizmiesce en médecine, 33; —
vraie, 33; — fausse, 33.

I

};Jasaagére, 713
7; — choléri-

‘Confé-

la. convales-

FFex (Perchlorure de) comme

w
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moyen d'arréter les hemor-
rhagies, 7.

FEvee chez les enfants, 70.

FiivRES ERUPTIVES (Signes des),
70.

FitvRes trypHOiDES ( Préludes
des), 73.

Freurs (Emanations des), 124.

Forces (Observation et mesure
des), 111.

FricTiOoNs, 211.
G

Garpes-Mavrapgs, 115 notes pri-
ses par les —, 115 qualités
4 exiger des —, 179.

Grares (Doctrine des), 47.

Gorce (Examen de la — chez
les enfants), 188.

Gruao, 290.
H

Hasrropes 4 donner aux en-

fants, 187; maximes relati- |

ves aux —, J18.
HomoeopaTHIE, 61.
HurLe DE MORUE, 201.
Hoxeurs (Doctrine des), 53.
Huitres, 303; ean d'—, 303.

I

ImprEVOYANCE (Maximes rela-
tives 4 1'), 319.

INCONTINENCE NOCTURNE D' URINE,
165; causes de I’ —, 167; trai-
tement de 1’ —, 168

IxpisrosiTioN , 64 ; caractéres
distinctifs de I' — et de la
maladie , 65; traitement de

11"_1
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INJECTIONS NASALES chez les en-
fants indociles, 275.

InsecTICiDES (Poudres), 225.

Irtca (Mode d'administration
de l'), 57; sirop d'—, 57, 196;
poudre d'— 57.

J

| Jarouvsie des enfants, 67.

‘Jeux dans les convalescences,
[ 310.

| Jus p'BERBES, 38.

L

Larr 272. Inconvénients du —,
284 ; — de poule, 287.

Lavpavuyx de Sydenham, il
| LimoNADES, 270.

LiTs, 159.

| Lange (Changement de), 153.

Lusmikre naturelle, 135 ; — ar-
tificielle, 135.

M

' MaterneLLes (Obligations et
prérogatives), 176.

MEDECINE MATERNELLE, 46. —

‘ Les quatre colonnes de la

| —, 46

Mepecms. Choix d'un —, 13
— de famille, 11;— d’enfants,

| 14; — type, 15. Ménage-
ments dus au —, 16. Suscep-

| tibilité du—, 17. Exigences
du—, 17.

MEDECINE DES ENFANTS

Leéres spéciaux de la),

EGarac-
k.

Mi:prcamenTs . Moyens de faire
| accepter les —, 191. Mode
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d'administration des —, 195.
Rapports des — et des repas,
201; — inutiles, 35 ; — dan-
gereux, 42. — Maximes rela-
tives & I'abus des —, 312. —
de précaution, 35; — de né-
cessité, 35.

Mires. Rapport des — avee les
médecins, 11. Exigences des
jeunes — 20. Responsabilité
des — 25.

Movcaes, 125. Moyens de dé-
truire les —, 126,

Mousse pe Corsg, 51.

O

OFurs, 301, 305.

OssErvaTION maternelle, 99, —
Guide pour I' —, 100.

Oriom (Dangers de 1'), 43.
Oree (Tisane d'), 269.
ORrANGEADES, 270.

E

Pain, 300.
PapIER-SINAPISME, 58, 228
ParasiTEs, 156,

Pates (Abus des), 58,

Pavors. Lavement de tétes de
—, 43. Sirop de —, 43.

PEeav (Soins de la), 148.
PESAGE DES ENFANTS, 66, 111 .
PERCHLORURE DE FER, 258.
PrArMACIE, 56 ; — domestique,
ab; — portative, 60; — ho-
meeopathique, 61.
Pnysionomie DES ExFaNTS, 110.
Pouvs cHEz LES EXFANTS, 103.
Poissons (Régime de), 303.

TABLE ALPHABETIQUE

Pricavrions, 36 Maximes re-
latives aux — 319,

ProereTE corporelle, 147, 152 ;
— de la chambre, 120, 152
Maximes relatives a la —,
Sl :

Proversgs, 311,

Purcarirs (Mode d'administra-
?551 des), 199; — agreables,

R

Racanmovur, 290. -
Raétémmmssmrs (Médicaments)

Racours (Valeur hygiénique
des), 300.

Ricime, 253; régles du —, 275 ;
maximes relatives au—, 321;
— dans les fidvres, 276: —
dans les indispositions, 278.

Riere dans T'éducation phy-
giﬁue (Maximes relatives 4 1a)

Remtpes (Colportage des), 32
praneurs dep rta.gai '

Repas (Intervalles entre les) et
les médicaments), 281.

—

| REPULSIONS ALIMENTAIRES, 283.

Respiration (Rhythme de la),
906,

Rﬂgmmm (Poudre et sirop de),
of.

' Riciy (Huile de), 57
Ripeaux, 160 '

oo

Sancsves, 244; qualilé des —,
245, application des —, 247;
moyens d'entretenir 1'écou-




TABLE ALPHABETIQUE

lement des — 254 ; hémurrha—
gies des—, 255; cicatrices des
— 260; artifices pour ie rem-
ploi des —, 261.

Saxc pEs HEMORRHEAGIES (Con-
servation du), 114.

SrvpLes (Médecine des), 40.

Sirops (Abus des), 58

SaxTi. Prix de la — chez les
enfants, 1; influence de la—
sur le bonheur, 2; influence
de la — sur la vigueur a ve-
nir, 6 ; influence de la — sur
I'éducation , 4; influence de
la — sur linstruction, 5.

SeieNeTTE (Sel de), 57.

Series (Examen des), 179.
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TeMPERATURE ORGANIQUE, 108.

Temps (Perte du), 38. Prix du
— 40.

T, 273.

TuerMOMETRE & bains, 205.

TLLEUL, 273.

Tisangs, 267 ; abus des — 267 ;
— féeculentes, 269; — acl-
dules, 270;— ameéres, 271 ;—
aromatiques, 272.

TRANQUILLITE, 127.

SEQUESTRATION, 6; — dans la |

scarlatine, 296; - dans la rou-
eole, 297 ; — dans la variole,
197 - — dans 'urticaire, 297 ;
— dans la coqueluche, 298.
SOEURS GARDES-MALADES, 178.

SoINS MATERNELS, 7.Importance
et élévation des —, 8 ; maxi-
mes relatives aux —, 323.

SINAPISMES, 221 ; accidents pro- |

duits par les — 225

Sorg (Moyens de tromper la),
264 .

SomNs vusveLs, 183.

SoLElL (Maximes relatives a
I'influence du), 314.

SommEeIL, 110. Maximes relati-
tives au —, 324.

SorTiE (Précautions
premiére), 299.

STAPHISAIGRE, 157.

pour la

11

TarreTas (d’Angleterre), 58.
TaeLe (Direetion de lay, 93,

—

Travai p'EspriT (chez les en-
fants). Maximes relatives au
— 3251

Tue-mouckes (Papier), 126.

v

Vents, 49, Doctrine_des—, 49

VermiruGes, 38, 51. Abus des
=L

Vers, 51. Ommipotence des —,
52. Théorie de la digestion
:iesﬁ; 52 : remeédes contre les

ViisicaToIlRES, 96, 235; — aux
cantharides, 237 ; abus des—
226 ; dangers des —, 228; —
4 demeure, 229, 230, 236, 242.
Application des —, 231 ; —
camphrés, 232. Pansements
des —, 238. Entretien des —,
237. Suppressiondes —, 241,
— au garou, 242; — & I'am-
moniaque, 243 ; -— & l'eau
houillante, 243.

| VirremenTs (Maximes relatives

| aux), 326.

. Vianves. 304 ; — blanches, 304;
— noires, 304.
- Vineose (Eau), 270.
Vomissements, 76 ; — acciden-
tels, 76 ; — au début des ma_
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