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loppés de fumée. Tandis que ces choses se passalent
a bord du Talbot, le Dutlon enterrait son monde tous
les jours ; & ce moment, la Queen et le Salisbury, deux
autres mnavires de la Compagnie, mouillés & peu de
distance de nous, et plus rapprochés de terre, jouissaient
d’une immunité compléte contre la maladie. Une au-
tre circonstance qui démontrait clairement le rdle de la
contagion, était la grande mortalité parmi ceux qui vi-
sitaient les malades et leur portaient des soins. La
fidvre n'était pas d'un caractére moins violent a Cal-
cutta, o les malades étaient couchés dans de vastes
salles; pour avoir été pendant peu de temps attaché a
I'Hopital, jai souvent ressenti tous les symptomes
d'une attague, et je fus souvent pris de fievre malgré
les quelques moyens de prévention que j'employais.”

L’auteur admet qu’il y a grande similitude entre
cette fievre du Bengale et celle des marais, décrite par
Sir John Pmewigle ; mais, dit-il, ce qui pourrait conve-
nir comme traitement dans un cas, ne lest plus dans
autre cas.

~ Un point & noter en passant, c'est que ces fiévres

régnent dans des parties de I'Inde avee lesquelles nous
avons des relations constantes. Nous en comprendrons
toute l'importance dans la suite. Formulant nos con-
clusions quant a la nature de I'Epidémie 67, nous di-
sons : gt -

lo. Que nous avons eu affaire & une Fiévre trés
complexe que nous nommerons Fiévre Jaune Epidé-
mique, revétant pour la grande majorité des cas, un
- caractére pernicieux et beaucoup de symptomes pmpres
& la fidvre des marais. :
- 20. Qu'elle est contagieuse et infectieuse.

- 3o. Qu'elle n’est pas propre au pays, -
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duit par la décomposition de matiéres végétales et ani-
males. Mais nous savons qu'il est d’une part des pays
ol se trouvent réunies au plus haut degré les causes
d’'insalubrité qu'on regarde comme engendrant ce fléau,
et qui ont toujours été respectés, et que d’autre part,
il est des pays ou l'on ne trouve aucun foyer d'infection,
bien que la Fiévre Jaune s’y développe plus ou moins
souvent. La encore ol ces causes sont permanentes, la
maladie n’apparait qu'a des intervalles plus ou moins
éloignés. Tout ce qu’il y a de bien certain, c’est que
la Fiévre Jaune ne se montre pas au dela de 48 4 50
degrés de latitude et qu'elle n'atteint pas les lieux
élevés.

Pour 'auire, on admet les effluves qui s’élévent de
marais, ol des mati¢res animales et végétales soumises
4 une température élevée, subissent fermentation et
décomposition. Mais ici encore nous savons qu'il est
des contrées & maréeage sans fidvre, et des contrées
sans marécage avec fievre. Nous voyons les pluies en-
gendrer la fiévre dans un pays sec, les Barbades par
exemple, et la sécheresse la développer dans un pays
marécageux comme Trinidad. On a voulu encore trou-
ver la cause de la maladie dans les conditions du sol.
Un terrain volcanique a-t-on dit est capable de produire
la fievre comme l'on I'a vu d’ailleurs quelquefois ; mais
il est des terrains de méme espéce, comme les plaines
‘de 'Etna, la vallée du Tibre ete., etc., qui sont sans
Fiévre Paludéenne. On admet encore pour la Fiévre
Paludéenne, que les rideaux d’arbres sont un obstacle
a sa propagation et quelle est incompatible avec la
Phthisie pulmenaire.

- D’aprés ces données, qui sont loin d’étre positives,
est-il probable que les quelques petits marais, asgez in-
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celles qu'on invoque aujourd’hui, Maurice fut restée
étrangére au mal qu’elle a connu, il n’est pas possible
qu'a des époques réguliéres de son histoire, pareille ma-
nifestation ne se serait pas vue., Admettons plutot I'in-
vasion étrangére dans ce cas-ci, admettons aussi la Fie-
vre Jaune épidémique A caractére pernicieux, avec
beaucoup des symptomes propres a la Fiévre Paludé-
enne, plutdt que la Fiévre Paludéenne elle-méme. Nous
ne contestons pas quon ne voit quelquefois, dit Gri-
solle, des symptomes intermittents avec la Fiévre Jau-
ne; nous reconnaissons méme volontiers que la fidvre
jaune peut commencer ou se juger par des accés pério-
diques. Les deux maladies dans quelques cas, peu-
vent se compliquer, et les caractéres de I'une peuvent
s'effacer par la prédominance de I'autre.' Personne de nos
jours,neconteste la contagion de lafiévre jaune,ct s'1l faut
voir dans 1'épidémie récente, soit une manifestation de
cette maladie, sous la forme la plus grave, soit une mani.
festation de la véritable Fiévre Paludéenne, ou bien, ce
qui est plus probable encore, ces deux maladies réunies
ensemble, la question de contagion tant controversée,
demeure bien établie. La Fiévre Paludéenne dit Clark
est s1 peu contagieuse, que presque tous les auteurs,
n'y croient pas. 1l continue & dire dans un autre ar-
ticle que * L’apparition constante de cette maladie
dans les demeures malsaines du pauvre, I'immunité pres-
que complete dont jouissent ceux qui se trailent bien et
qui observent les regles del’hygiéne, & moins pourtant
qu’ils ne soient accidentellement exposés 4 la contagion,
sontla meilleure preuve que cette fiévre se propage par
infection. Pendant diz huit ans que j'ai suiviavec atten-
#ion I'évolution et les progrés de la fievre 2 Newcastle
et dans ses environs, j'ai pu dans la grande majorité.
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bords de mer et pour des quartiers moins favorisés que
les premiers, n'ont {rouvé qu'une aggravation a leurs
souffrances. Voici d'ailleurs l'ojinion de Dutroulau
qui résume fout ce que nous pourrions avoir 4 dire sur
ce point :

 En ce qui concerne les épidémies de Fiévre Jaune
I'émigration sur les hauteurs constitue un moyen pro-
phylactique dont la vertu ne s’est pas démentie une
seule fois pendant la période épidémique qui a com-
menceé en 99 ef fini en 57. Pour ne pas se tromper
sur la valeur de ce moyen, il faut savoir, pourtant,
comment les choses se passent. Quand on a pu faire
I'évacunation des troupes avant I'apparition de I'Epidé-
mie parmi elles, la préservation est compléte; mais
quand elle n’a lieu qu'aprés que le mal a déja fait des
victimes ou du moins frappé plusieurs malades, il con-
tinue quelques jours encore aprés I'évacuation, mais ne
tarde pas a s'arréter. Il faut aussi pendant I'émigration
prendre des précautions indispensables. La plus im-
portante est d’empécher toute communication des hom-
mes séquestrés avec les foyers du littoral, et de ne pas
admettre parmi eux des hommes provenant de ces fo-
yers et suspects de porter en eux les germes de l'in-
fection. Quelque absolues que soient les opinions an-
ticontagionistes qu'on professe, elles me peuvent pas
‘absoudre celul qui négligerait ces précautions, sans
lesquelles il n'y a pas de préservation assurée.”

L’histoire du 13me de ligne qu'on déplaga des Cas
sernes d'Infanterie & Port Louis pour I'expédier a I'Ile
Plate alors que la mortalité avait déja commencé &
faire des breches dans ee régiment, I'histoire des fa.
milles infectées par les fuyards de la ville portant avee

e

eux le germe de la maladie, sont autant de preuves 3
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lité, ls misére, dit Lévy, se traduisent par les mortalités
épidémiques des diverses classes de la société.” Cing
ou six mois de I'année s'étalent écoulé sans améliora-
tion aucune., Ce temps semblait avoir empiré la situa-
tion et amené un état d’abattement physique et moral.
Nous n’anticipions pas la ficvre épidémique que nous
avons eue; mais nous entrevoyions, dans tout cela,
une épidémie de Typhus qui et été I'expression véri-
table de ce moment critique. -

Prévenu de la détresse de nos ouvriers et de la cherté
des vivres ; nous n'avons dans le principe, attribué les
vomissements et les diarrhées survenant au début de
la maladie, qu'a de lirritation simple, produite sur
tout le canal alimentaire, par la mauvaise qualité des
aliments ingérés. La fréquence de ces cas, nous avait
méme poussé a signaler le fait a un de nos amis, Mé-
decin Vétérinaire, chargé de la Police Bromatologique
4 Port Louis. Ce qui nous encourageait dans cette
pensée, ¢’était de retrouver dans les vomissements sur-
venus quelquefois cing ou six heures aprés le dernier
repas, une grande partie des aliments, tels qu’ils avaient
été ingérés. La disparution brusque de ces accidents,
gous l'influence d'une médication fort simple, venait
encore nous faire croire qu'il n'y avait rien d'inquiétant
dans ce genre de maladie éclatant presque partout dans
les faubourgs, dés le commencement de 66.

+ 8i la mortalité a été si élevée, si les pauvres surtout
ont eu a souffrir des ravages de la fiévre, si cette ficvre.
elle-méme, a pris bien souvent la forme putride, c’'était
d uniquement aux circonstances exceptionnelles des
malheureux malades, qui avant de passer par ce fléau,
avaient d¢ja subi les atteintes de maux tout aussi
grands; miséres et privations. La classe ouvriére, les






mais qui me sont pas d'une importance moindre. On
pourrait 4 la rigueur les noter, comme mesures propres
4 I'amélioration et a la conservation des classes infé-
rieures de la sociéte,

La lecon qui vient de nous étre donnée, nous oblige,
én présence de l'affreuse mortalité qui a sévi sur ces
¢lasses, a rechercher les moyens de les mettre en garde
contre pareil accident. Prise au dépourvu, cette frac-
tion de la population, aura toujours beaucoup a souftrir,
# moins qu'on ne mette & profit, dés a présent méme,
I'expérience du passé. Les avantages qu’on en retire-
Fait, seraient également partagés par la communauté
entiére. Que ceux donc, 4 qui la tdche incombe, leur
fasse sentir et comprendre, I'absolue nécessité de se
former en corporations, & I'instar de ce qui se voit en
Europe, d’avoir un fond d’amortissement, ou chacun-
pourrait, moyennant un versement proportionel, hebdo-
madaire ou mensuel, puiser, en cas de malheurs domes-
tiques et en temps de calamnité publique. Nos artisans
ne seraient plus deés lors, le cas échéant, privés de
soins, de secours et d’alimentation nécessaires. Il n'y
a pas a se le dissimuler, disons pour en avoir été témoin,
que si la maladie d'un coté, a fait de nombreuses victi-
mes, le dentiment le plus complet, ’'un autre c6té, a-
fait & son tour un plus grand nomhbre encore. Ce pro-
jet trés réalisable comme nous le croyons, ne suflirait
pas a lui seul, pour remédier a I'état déplorable ot vi-
vent ceux qui nous occupent ; tout en leur assurant l'a=
venir, il faudrait encore les mettre pour le présent, dans
des conditions physiologiques compatibles au maintien
de la santé. Que ceux-la qui le peuvent, leur procurent
des habitations convenables, réunissant toutes les con-
ditions de salubrité¢ voulues, que l'eau et lair surtout
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Loin de nous I'idée de critiquer ce qu'a fait la Cor-
poration Municipale pendant le cours de I'épidémie.
La tache était lourde et ce n'est que justice a lui
rendre, en disant qu’elle s’en est trés honorablement
acquittée. Mais en recherchant le bien, nous ne devons
pas non plus nous laisser entrainer par des élans du
ceeur quelquefois trop généreux. Tout en étant trés re-
commandable, la création de dispensaires, dans I'épidé-
mie récente, n'a pas été sans laisser a désirer. Nous
eussions preéféré la création d'un plus grand nombre
d’hopitaux et des visites domiciliéres plus multipliées.
On serait ainsi arrivé a soulager plus de misére restée
cachée, on aurait eu occasion de veiller sol-méme, si les
soins étaient véritablement administrés, et s1 les médi-
caments, aliments etc., et autres secours de ce genre,
dont on était largement prodigue, arrivaient véritable-
ment a destination pour remplir le but qu'on se propo-
sait. Nous nous tairons sur les actes inqualifiables de
beaucoup de soi disant malades, qui trouvaient dans
I'épidémie, une occasion d’exploitation facile. Cette
chance leur eiit manqué, si les dispositions prises par
T'autorité avaient été de tout autre nature. La dépense
en medicaments et en frais généraux eit en méme
temps été diminuée de moitié; moins d’existence eus-
sent été perdues, si les hopitaux avaient été assez nom-
breux et assez vastes pour tenir tous les vrais malades.
- Pour un chef-lieu, populeux comme Port Louis, qui
a si souvent la mauvaise fortune d’étre visité par des
maladies épidémiques, il est & regretter quil manque
des établissements de ce genre qui, tout en embellis-
sant les villes, témoignent en méme temps du degré
d’avancement d'un peuple. Mais ce n’est pas la tout,
il nous faut des travaux d'assainissement, un drainage
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unissent en grand nombre, 'ordonnanee hygiénique
des habitations privées ete, sont des mesures qui dis-
penseraient du soin de détruire les foyers d'épidémies,
parce qu'elles en empécheraient la formation.” Léuy
Hygicne.

A tort, ou a raison, le quartier des Cassis en parti-
culier, est devenu 1'épouvantail de bien des gens; on a
voulu en faire quand méme un lieu inhabitable, un fo-
yer d’infection, nuisible a la santé publique.

A tout bien considérer pourtant, il est certaines par-
ties de Port Louis, ou I'épidémie, a sévi avec plus de
virulence, sans avoir pour cela de marais comme celui
qui longe la partie basse des Cassis, et sans le voisina-
ge d'un cimetiére, comme celui de l'ounest—Bordé sur
une grande étendue par la mer, séparé du cimetiere de
T'ouest par une vaste plaine o des courants d’air ré-
gnent en tout temps, battu d’'un autre coté par les bri~
ses de la Plaine Lauzun, ce quartier est trés heurcuse--
ment situé, il nous semble; et les moyens de l'assainir
sont fort simples. 1l suffirait d'y faire un déboisement
sur petite échelle, 'y creuser des cananx assez larges
pour déverser a la mer, les eaux de pluie qui arrivant
en abondance d’endroits plus ¢levés, l'inondent faute
«l'issue convenable, pour s'écouler au loin. 11 importe-
rait aussi de faire les remblais nécessaires, de dessécher
le marais dont il a été question, et avant tout, d’empé-
cher le mélange continuel d’eau douce et d’eau de mer,
qui se fait aux alentours des trois cimeti¢res chrétien,
musulman, chinois. Ces travaux une fois faits, on ver-
rait cesser ces filtrations continuelles dans le ¢imetiére
de I'ouest, filtrations qui sont non seulement un grave
inconvénient aux inhumations ; mais encore la source

de grands dangers pour la santé publique. Enfin le lit-
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cette sensation de chaud et de froid qu'éprouvent les
malades, ces congestions locales et multiples au foie, a
la rate a I'encephale etc, etc, enfin ces altérations pro-
fondes qu'on observe dans les sécrétions des viscéres
de I'abdomen.

Les expériences de Pincus et autres démontrent que
le grand sympathique peut entrainer dans les circula-
tions locales, des changements en vertu desquels la
masse du sang qui traverse un organe, se trouve tem-
porairement augmentée ou diminuée; comme le sang
est & la fois producteur et destructeur de chaleur, le
grand sympathique exerce dés lors une influence indi-
recte ; mais néanmoins trés remarquable sur la tempé-
rature locale des parties.

- Toutes les expériences de physiologistes, établissent
encore que c'est par I'intermédiaire des filets vasculo-
moteurs que répand le grand sympathique sur les tu-
niques des vaisseaux qui entrent dans le sein des glan-
des, que ce nerf, agit vraisemblablement sur les sécré-
tions.

- Les lésions de ce nerf au cou, donnent des phénome-
nes de congestion, avec tendance aux épanchements &
- la partie correspondante de la téte. Sur les chevaux on
a remarqueé peu aprés la section du nerf, une sueur
abondante sur la partie correspondante de la face et de
I'encolure ete. Nous ajouterons que nous avons nous-
méme fréequemment remarqué sur les malades que les
transpirations abondantes dont il a été question pré-
cédemment pour avoir le plus souvent été générales,
n'ont pas manqué d'autres fois d’étre partielles, limitées
a une partie du corps seulement, poitrine, téte, extré-
mités inférieures. Nous nous bornons a ces quelques
faits acquis a la science; ils suffisent pour nous faire
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inférieures en méme temps. Le calomel a haute dose,
répété coup sur coup, rendait de grands services dans
ces cas—de méme que les boissons alcalines prises en
abondance. Ce traitement au bout de peu de temps
nous a toujours bhien réussi. Nous voyions les symptd-
mes s’amender, la fiévre baisser, I'ictére disparaitre gra-
duellement et la convalescence s'établir d’elle-méme.
L'emploi de quelque mélange tonique complétait le
traitement.

~ Mais souvent aussi, aulieu de suivre cette marche ré-
guliére vers une terminaison heureuse, la maladie su-
~ bissait une déviation inattendue, ainsi sans cause ap-
préciable, les malades étaient pris de frissons, la cha-
leur de la peau et la fiévre devenaient tout d'un coup
trés intenses, tous les symptémes en général s’aggra-
vaient, le délire survenait et une transpiration abandan-
te, visqueuse, d’odeur caractéristique, durant des heures
entiéres, quelquefois méme des nuits, venait mettre fin
A ce cortége de symptOmes nouveaux qui donnaient &
Paceés, le caractére d’accés de Fiévre Paludéenne,
L’anxiété du malade & ce moment était extréme, 'op-
pression forte, 'agitation grande ; au fort de l'accés en-
core survenaient trés souvent des vomissements bilieux,
ou bien des complications nerveuses, chez la femme sur-
tout, complications qui se traduisaient par des crises.
Cet état passé, pouvait recommencer dans un temps
plus ou moins rapproché. Ou bien le malade revenait
& lui-méme, ou bien il restait aprés cela, dans un état
comateux, qui en se prolongeant pouvait se terminer.
par la mort. La prostration des forces ne manquait
jamais, au sortir de ces accés, peu de malades sem-
blaient en général s'inquiéter de ce qui se passait au-
tour d'eux et I'on n¢ réussissait qu'a grand peine de les






d’autres cas, le calomel uni a l'ipéca ; et enfin, le calo-
mel allié au muse dans d’autres cas encore, selon les
indications qu'on pouvait tirer de I'état du malade.
Comme auxihaires, la,‘saignée locale, la valeriane, les
lotions froides nous ont rendu d'incontestables services
dans la forme Ataxique; le quinquina et les boissons
aleoliques stimulantes & haute dose, dans la forme Ady-
namique. Nous avons parlé d'ictére et nous dirons que
si elle n'a pas été notée d'une maniére plus générale,
c’est que la coloration jaune de la peau était difficile a
trouver sur des sujets pour la plupart bruns ou bronzés.
Jamais nous ne I'avons vu manquer chez les Europé-
ens, ou chez les sangs mélés. Les vomissements de
méme ont été constants chez presque tous les malades ;
sans étre de couleur noirdtre excepté dans quelques
cas rares; ils étaient jaunatres dans la grande propor-
tion des cas. Ce ne serait pourtant pas la une cause
suffisante pour faire rejeter 'opinion que nous avons
émise quant a la nature de la Fievre; car Louis, dit
avoir vu le vomissement noir manquer chez le tiers des
sujets qui succombaient de la Fiévre Jaune. Ce symp-
tome loin d’étre essentiel comme le pensent quelques
personnes, peut par conséquent manquer sars rien chan-
ger, ni a la nature, ni a la gravité du mal. Si dans 1'é-
pidémie de 67, les hémorrhagies, ne se faisaient pas du
coté de l'estomac, elles étaient au contraire trés abon-
dantes par les autres voies que nous avons signalées,
nez, intestins, oreilles ; cette cause jointe au grand af-
faissement du systéme nerveux, expliquerait d’une ma-
niére satisfaisante cette prostration des forces méme
chez les sujets les plus robustes, peu de temps aprés
I'invasion de la maladie.

- La convalescence ¢tablie, il ne s'en suit pas que le
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céres en rapport avec cet organe, il nous a fallu recous
rir a la contre irritation, et a l'usage de quelque narco-
tic, belladonne, acide hydrocianique, etc, auxquels tou-
tefois nous avons toujours préféré les infusions de plan-
tes indigénes dont l'efficacité estincontestable. Les vins
tels que Porto, boissons alcoliques, telles qu’eau-de-vie,
sont nécessaires aussitot aprés la disparition de ces
troubles pour réparer les forces perdues. Quand revient
I'appetit il est grand, trés grand méme en proportion
des besoins de celui qui renait presque & la vie. Les
bains de mer, les douches peuvent étre utiles & ce mo-
ment la, de méme que l'exercice modéré en plein air.
Des mois peuvent ainsi s’écouler, le malade paraissant
jouir de parfaite santé, quand soudain au milieu de ses
travaux habituels, quelque nouveau symptéme va pa-
raitre : des crampes. Généralement précédées de malaise,
de courbature, de perte d’appetit et d'un peu d’embar-
ras gasrique, elles n'ont d’autres fois pour préeurseur,
qu'un gonflement & la main, au visage, avec démangeai-
son intense, et éruption ressemblant & I'urticaire. Plus
rarement encore, elles viennent sans aucun avertisse-
ment. Ce phénomeéne arrivant tardivement, nous a pa-
ru toujours plus favorable au prognostic, que quand il
se montrait dés le début de la maladie méme, comme
dans la grande majorité des cas en 1866. Ces crampes
par leur périodicité pouvaient étre modifices ou arrétées
par un traitement régulier. Sous l'influence du sulfate
de quinine a dose convenable, aprés le 3e ou le 4e ac-
cés, le malaise, les courbatures, les nausées, tous symp-
tomes précurseurs du mal, étaient remplacés dans beau-
coup de cas, par des signes beaucoup moins marqués
qui eux-mémes s'effacaient dans la suite, en méme
temps que l'accés fébrile perdait en intensité et en force
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puissant. Il existe peu de moyens qui aient la propriété
de détruire ou de neutraliser les principes morbifiques
“introduits dans l'organisme ou de constituer celui-ci
dans un état d’antagonisme permanent avec les influ-
ences épidémiques.” (Lévy.) Nous avons toujours pré-
féré au sulfate de quinine les évacuants, sous forme d’e-
meto-cathartiques coup sur coup comme nous I'avons
précédemment exposé, et nous avons pu noter d'une
maniére générale que cette méthode, aidée de médica-
ments reconstituans, nous a toujours mieux préservé
des rechutes que toutes les autres que nous avons pu,
suivre. Nous ng croyons la guérison possible qu'a con-
dition d’éliminer de 1'économie le poison dont elle est
infectée, c’est un travail long et bien lent ‘durant en
moyenne de six & douze mois. A la suite d’un usage
immodéré du sulfate de quinine, nous avons souvent
vu des maladies des reins et de la vessie, jusqu’alors &
I'état latent peut-étre, prendre un développement consi-
dérable et terminer fatalement dans quelques cas; a ce
moment méme, les affections de ce genre sont fréquen-
tes—chez I’homme plus que chez la femme et chez des
sujets quelque peu avancés en age, plutdt que chez les
jeunes. De toutes les complications de la maladie épi-
démique chez la femme, la complication nerveuse par
erises, les syncopes, nous ont paru les plus fréquentes,
puis la paralysie, 'amaurose, et 'aliénation mentale de
courte durée, mais la plus fatale de toutes a été la gros-
sesse. Nous avons vu le plus souvent, pendant 1'épidé-
mié, des femmes accoucher d’enfans morts, trés souvent
méme dans un état de putréfaction complété. Les cou-
ches prématurées de méme n’ont pas manqué. Chez l'en-
fant, la complication par convulsion, malheureusement
trés fréquente, a été la plus fatale de toutes. Les para-
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accident était lié & un état de congestion, alors la dép-
plétion locale, la contre-irritation, les exutoires ont
trouvé leur place. A quelque cause qu'était due cette
complication, il fallait au plus vite instituer le traite-
ment convenable pour arréter au début le mal qui sou-
vent amenait la perte compléte de la vue.

Nous n’avons rien de particulier & signaler quant
au traitement de l'otite, ou de I'amenorrheé. Seulement
a cause de I'importance de l'organe affecté dans le pre-
mier cas, une médication prompte et énergique deve-
nait nécessaire, pour mettre le malade en garde contre
la surdité qui pouvait s’en suivre. |

L'Oedéme des extrémités inférieures s'est vue dans
la plupart des cas, comme suite de la fiévre; d’autres’
fois et souvent mé&me, I'anasarque général. Nous note-
rons encore I'hydropisie dépendant de maladie du foie,
viscére que nous avons vu affecté bien souvent dans
cette maladie épidémique, bien plus souvent que la ra-
te par exemple. Nous signalerons aussi en pessant
comme suite, les abcés multiples sur toutes les parties
du corps, voir méme au testicule I'hydrocéle, le prurigo
et le pityriasis qui ont rarement manqué. Les soins &
porter & 'cedéme étaient de nature fort simple; ordi-
nairement, quelque lotion émoliente et calmante en
méme temps, le repos au lit, quelques purgations au
sel de glanber ou au sel d’'Epsom ont suffi pour remédier
i cet état. Contre’hydropisie, nous avons dans des cas
assez graves, employé avec succes le sel de glanber en
solution dans du lacmella comme purgatif; et la col-
chique, la digitale, la potasse et la quinine en selution
pour aider l'action du premier médicament. Les abcés
ont eu le traitement chirurgical qui leur convenait. Le
Prurigo, trés rebel quelquefois, et toujours fort incom-






leurs aigues, lancinantes, s’irradiant jusqu'au dos et &
la poitrine. Presque toujours des quintes de toux ac-
compagnent ce symptéme nouveau; on peut voir et sen-
tir chaque jour, augmenter cette tumeur que la moindre
pression rend encore plus douloureuse, les forces du
malade s’épuisent rapidement et la mort met fin & des
souffrances atroces, dont la durée n’a été que de peu
de jours. Au début de la maladie, I'ipéca et le sima-
rouba a dose convenable répétés plusieurs jours consé-
cutivement, les fomentations, cataplasmes, les applica-
tions calmantes, les bains internes émollients, quelque-
fois laudanisés, et la poudre de Dover & haute dose,
sont des moyens qui ont rarement manqué. Des bains
d’eau de mer a température voulue, des purgations 1é-
geres, suffisaient peu de temps aprés, pour compléter
le traitement.

Pour 'abeés au foie, indiqué par la bosselure dont
il vient d’étre question, nous avons obtenu de bons ré-
sultats par la diplétion locale souvent répétée dés 'ap-
parition des premiers symptoémes—par des frictions ré-
solutives, suivies d’applications émollientes, par I'usa-
ge interne de I'iodure de potassium et de teinture d'lode
a haute dose—le malade étant soumis en méme temps
au régime le plus tonique possible, aux préparations
de quinquina, aux vins génereux, au suc de viande etc.
La ponction que nous avons plusieurs fois faite, ne
donne aucun bon résultat; l'opération d’ailleurs peu
douloureuse pour le malade, n’est pratiquable que dans
le cas o lI'on peut consciencieusement espérer la
guérison.

Le régime le plus convenable dans le traitement de
cette dissenterie, est certainement celui dont on a soin
d’écarter tous les corps gras. Alors méme que le ma-






— 39 —

que bien qu’il s’y trouve des conditions plus favorables
au développement de la fievre paludéenne, & cause des
marais infectes qu'on y rencontre, et dont les eaux sont
un mélange d’eau douce et d’eau de mer; destiné &
eroupir sur place, nous n’avons jamais constaté dans
notre pratique des cas de maladie pareille a celle de 67,
avant cette époque méme. Notons en terminant que
des mois avant son apparition en ville, la fiévre deve-
nue épidémique en 67, était déja assez généralement
répandue dans les districts. Elle faisait alors des rava-
ges sur les Indiens dans bien des endroits, entre autres
a l'établissement St-Antoine. On g'en était ému, on
Pappelait fievre de Bombay et on la traitait pour telle.
En 66, nous l'avons nous méme vue, sur des labou-
reurs indiens qui présentaient tous les symptdmes ca-
ractéristiques de la fidvre jaune. Comment et pourquoi
elle revetit des caractéres propres a la fiévre paludé-
enne, 4 mesure qu'elle fit son entrée en ville, voila
plus que nous ne pourrions dire, Ce qui est certain, c’est
que pour notre part, les premiers malades que nous avons
vus dans les faubourgs, étaient des ouvriers qui le jour
travaillaient dans les quartiers infectés. Cette fievre
naquit-elle de toutes piéces dans ces lieux, ou bien y
fut-elle importée, voila ce que des recherches minutieu~
ses dans le registre d’hdpitaux et de distribution de
bureau de I'Immigration pourrait seules nous apprendre
De cette maniére seulement, on arriverait & savoir si le
marais & I'Albior ou le fumier de St-Antoine est la
vraie cause de I'épidémie, ou bien si la fiévre nous est
venue de I'Inde par un ou plusieurs convois d’Immi-
grants malades.

. 81 nous n'admettons pas qu’on ait pu faire surgir la
maladie épidémique du harachois de la Petite Riviére,












