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QUESTIONS TIREES AU SORT.

SCIENCES ACCESSOIRES.

Quelle est ’action des matiéres animales sur les sels de mercure?

———— i ———

Quand on met de la fibrine dans une solution aqueuse de deulo-
chlorure de mercure, ce sel est décomposé. On remarque qu'il se
forme sur-le-champ un précipité blanc de prolo-chlorure de mercure,
qui se combine en partie et inlimement avec la matiére animale ;
liqueur rougit le sirop de violetle au lieu de le verdir, et contient de
I'acide hydro-chlorique.

Si I'on verse une trés-grande quantité de sels mercuriels dans 'al-
bumine, il se forme un précipité blane, floconneux, qui se ramasse
sur-le-champ : ce précipité, parfaitement lavé, se dissout lentement
et en pelite quantité dans un excés d’albumine.

Le deuto-chlorure de mercure, versé dans une dissolution d'osma-
zome dans l'eau, donne un précipité jaune-rougedtre, qui devient
rooge par la dessiccation.

La dissolution de gélaline fait éprouver aux sels de mercure le
méme genre de décomposition que I'albumine, c'est-a-dire qu'elle les
change en proto-chlorure de mercure qui se combine avec une porlion
de matiére animale.-Le bouillon, la bile, le lait, le sang et générale-
ment toutes les substances animales ont la faculté de transformer le
deuto-chlorure en proto-chlorure.
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ANATOMIE ET PHYSIOLOGIE.

Quelles sont les fonctions de la graisse et de la moelle?

——— e

La graisse a plusicurs usages: 1° elle facilite le mouvement des
organes par son onctuosité; 2° pex conductrice du calorique, clle
peut servir a préserver du froid, en s'opposant i la dispersion de la
chaleur animale; 3° elle parait servir aussi & temir em réserve une
cerleine quantité de matitre alibile, pour les cas od les matériaux
nutrilifs ne viendraient pas assez tol de leur source ordinaire ; 4° elle
a, en oulre, des usages appropriés & certains organes avec lesquels
elle se trouve en rapport : ainsi elle fournit a P'eeil une sorte de
coussinel qui s'accommode parfaitement & sa délicatesse et en favorise
la mobilité; elle donne aux paupiéres, ol sa textvre est plus fine,
moins dense que partout ailleurs, des mouvements plus faciles et le
moyen de micux proléger I'eeil conlre 'impression des rayons lumi-
neux pendant le sommeil ; ‘elle procure un cerlain épanouissement
i la face, et tout ¢n humectant les nombreux filets nerveux qui s’y
distribuent, elle Ies met & 'abri des tiraillements et des atleintes d'un
grand nombre de lésions extérienres, Sa grande abondance aux fesses
proiege pendant la station assise les museles fessiers, le grand nerf
sciatique et les artéres iliague posiérienre, ischiatique , cte.; elle
remplit les mémes usages, par rapport aux muscles, aux nerfs el aux
vaisseaux des pieds, pendant la marche.

La maelle concourt i la nutrition des os el & diminuer leor fragi-
lité ; du reste, ses usages ne sont pas encore bien connus.
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SCIENCES CHIRURGICALES.

De Uopération de la mi'gnée du bras el de ses accidenis.

e S —

On ne doit jamais praliquer la saignée Ju bras sans s'éire assuré
de la position de I'artére brachiale. Cela fait, on applique une liga-
ture, deux ou trois travers de doigt au-dessus du pli du bras, afin de
rendre les veines plus saillantes. L'opérateur soutient le coude avec la
main qui n'est pas armée de la lancelle, et place le pouce de celle
méme main au-dessous du point qui doit éire piqué, afin de s'opposer
a la fuite de la veine lorsque U'instrument lalteindra.

On se sert de la main droile pour saigner au bras droit, et de la
main gauche pour saigner au bras du méme cdoté.

Les veines que I'on peut ouvrir au pli du bras droit sont, de dehors
en dedans, la radiale , la médiane céphalique, la médiane basilique,
la médiane commune , la cubilale. Les rapports de la basilique avec
l'artire exposent a ouvrir celle-ci quand on choisit ectle veine pour
pratiquer la saignée, surtout si I'on ne serre pas assez la ligature,
ou que l'on porte la pointe de la lancelle trop profondément,

Les accidents de la saignée du bras sont : 1° une hémorrhagic arté-
rielle ou un anévrysme faux primitif, quand lartére est ouverte ;
2* anévrysme variqueux, lorsque I'ouverture faite a lartere est petite
et se confond avec celle de la veine, de manicre que le sang peut
passer conlinuellement de l'une dans 'autre ; 3° une névralgie prove-
nant de la piqiire de quelque rameau appartenant au culané interne
ou au cutané externe ; 4° une phléhite ; 5° un thrumbus ; 6° une inflam-
mation trés-légere a U'endroit méme de la pigire, ele.




(8)

SCIENCES MEDICALES. — Des caractéres

anatomiques de la syphilis.

Les symplomes de la syphilis sonl la blennbrrhagie, des chancres,
des bubons, des condylomes, des verrues, des porreaux, des rha-
gades, des taches , des ulcéres conséculils, des périostoses, des cavies,
des nécroses, des douleurs osléocopes, ele.

Les caractéres analomiques de la blennorrhagie sont les mémes
que l'on observe dans tgutes les phlegmasies des membranes mu-
queunses : production de pscudo-membranes, injeclion et gonflement
du lissu sons-muqueunx, elc.

Les chaneres sont des uleérations qui reposent sur une surface plus
ou moins dure, ils offrent des bords taillés 3 pic et un aspect grisiire.

Les bubons sont des tomeurs qui, dans Ja syphilis primitive, atta-
quent les ganglions inguinanx, et dans la syphilis constilutionnelle, les
ganglions cervicaux ct axillaires ; cependant ces derniers penvent élre
affectés primitivement, lorsque la contagion syphilitique se fait par
la bouche ou par quelque point dénudé des membres supérieurs.

Les bubons ont pour caractéres analomiques des ganglions plus
volumineux (ue dans I'élat normal, et I'engorgement du tissu cellu-
laire qui les enloure.

Les condylomes, les verrues, les porreaux sont des excroissances
qui ne différent gudre les unes des autres que par la forme; elles sont
composces de peau et d'un tissu cellulo-névroso-vasculaire.

Les rhagades sont des fentes ou des crevasses qui se font & I'anus,
aux levres, aux mains el ailleurs, accompagndes souvent d’'une rugo-
sité ou d'une contraction de la pean qui les rend douloureuses et
incommodes.

Les taches syphilitiques sont d'une couleur rouge de cuivre, peu
élevées, rondes, dures, avec une marge calleuse.

Quant aux périostoses, 4 la carie el & la nécrose, elles n’ont aucun

caraclére analomique spécial.
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EE TETANOS.

QAvant-Propos.

Justement considéré comme une des affections les plus redoutables,
le tétanos a été I'objel d'un si grand nombre d'écrils, que la science,
i ne s'en tenir qu'ad leur extréme multiplicité, peot paraitre n'avoir
plus rien & désirer sur ce point de pathologie. Mais il suffit, pour se
convaincre que nous sommes loin d'étre parvenus i ce degré de per-
fectionnement, d'examiner combien les auteurs différent de maniére
de voir relalivement aux causes et & la nature de cet ¢tat morbide ,
combien aussisont inefficaces, dans la plupart des cas, les moyens que
nous avons a lul opposer.

Loin de moi la prétention d’offrir quelque vue nouvelle et tant soit
peu intéressante dans un pareil sujet ! Mon seal but, quand j'en ai fait
choix, a été de m'instruire et de remplir un devoir. N'ayant ni le
loisir ni le talent de traiter quelqu’une des questions les plus relevées
de Ja philosophie médicale, il m’a paru plus convenable de traiter une
maliére qui s'est mainles fois présentée 3 mon observation, Toute
rebattue qu'elle puisse étre, elle Iest certainement beaucoup moins
que les questions qui me sont échues par le sort, et ellea, ce me
semble, une tout autre importance. Du reste, il n'est pas facile d'in-
nover, et sans dire avec La Bruyére que lowf est dit, sans refuser ma
foi au progrés, je ne suis pas éloigné de croire qu'il nous reste bien
moins & découvrir qu'd faire revivre et & licher de mieux connailre
une foule de choses depuis long-temps connues.

L
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DU TETANOS.

Lo tétames ; o redoutable lorsqu'il survient tponilanément an
bien & la sulte de certaines rritations manifestes des viscdres
devient un fléau quand il sévil sur les militaives Blesadn; 0l
moisiopne les plus |rrlri-|li-.'|-.'- Jucrricrs , apros ||u'i|':| aal Versd
lowr samg pour la pairie. Ce mal depgerous o8] une des calamiids
de la guerre. De quel baui inléndl ne serail peint la connaissance
des moyens propres b lo combaliee! ..

Fovmsmen Piscar.

DEFINITION.

On donne le nom de tétanos, mot dérivé de rzvm , je fends, je con-
fracte, a une affection nerveuse spéciale, inconnue dans son essence,
donnant lieu & une augmentation excessive de la contractilité museu-
laire, et par suile & des contraclions involontaires fixes, avec des dou-
leurs alternativement plus fortes et plus faibles de plusieurs muscles,
yuelquelois méme de presque tout le systéme musculaire soumis i la
volonté,

HISTORIQUE.

Le tétanos a été observé dés les temps les plus reculés : les médecins
grecs lui donntrent les premiers ce nom, pour exprimer l'un de ses
symptomes les plus caractéristiques, le ton excessif des muscles.

Hippocrate en parle dans plusieurs de ses écrits, nolamment dans
le 3¢ livre du Traité des maladies: « Lorsqu'on a un tétanos, dit-il
« dans cet ouvrage, les michoires sont roides comme du fer; les
« dents se rapprochent fortement les unes contre les autres , sans qu'il
« soit possible d'ouvrir la bouche ; les yeux sont larmoyants et agités ;
« le dos est roide, ainsi que les jambes ct les bras qu'on ne peut
« fléchir ; on souffre beaucoup ; on périt le troisieme jour, ou le cin-
« quiéme, ou le septitme, ou le quatorziéme ; si I'on vit au-dela, on
« recouvre la santé, Il faut prendre de l'ell¢bore noir avec du poivre
« dans un bouillon c¢haud de volaille, donner des slernutatoires forls
« et vigoureux, faire des fumigations, et quand on les interrompt,
« appliquer des fomentations grasses, litdes, dans des vessies ou de
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« peliles oulres, surlout aux parlies affectées; oindre beaucoup et
w souvenl, ele. »

En divers endroils il en signale les principales causes provoeatrices,
telles que les plaies, l'air chaud et humide, la présence des vers dans
{e tube intestinal. Quelques-uns de ses aphorismes sont également con-
sacrés au tétanos, et celui qui a le plus soulevé d'interprétations
diverses, c'est le 6° de la 5° section :

Qui tetano corripiuntur inlré qualuor dies intereunt; si verd hos
superaverint, incolumes evadunt.

L'opposition de ce pronoslic avec le passage du 5° livre des Maladies,
ol il est dit que les tétaniques peuvent périr le troisitme, le cin-
quiéme, le septiéme ow le quatorziéme jour, peut faire penser que ce
livre est un de ceux qui n'appartiennent pas récllement au pere de la
médecine, quoique publids sous son nom. Au surplus, il est & pré-
sumer que cette verité, que le tétanos se montre d'aatant plus curable
qu'il est plus éloigné de I'époque de son apparilion, n'a point ¢chappé
au coup-d'ceil observateur de ce profond génie.

Les latins désignaient le tétanos sous les noms de rigor et de dis-
{ensio nervorum.

Voici comment s'exprime Celse, en citant le froid comme I'une des
causes de celte affection. « Frigus modo nervorum distensionem, modd
né;m'.-_‘-m infert ; illud oTagues grace nominatur (1).

Galien a décrit une maladie qui a de l'analogic avec le télanos
quant a la forme , mais qui en différe beancoup parla nature: c'est le
calochus ou tétanos chronique de quelques auteurs. Coelius Aurélianus,
Arétée et une foule d’aulres auteurs parmi les anciens, sans avoir
écrit ex professo sur le télanos, en ont dit assez pour prouver qu'ils
avaient pu l'observer maintes fois, Nous ignorons néanmoins si le
télanos traumatique élait plus commun de leur temps que depuis
I'usage desarmes i feu. Il n’est point d'ouvrages généraux de médecine
et de chirurgie, i dater du xve sidcle, ol il ne soit fait mention de

_—

————— o b -

(x) Lib. 1, pag. 55.
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affection morbide dont il s'agit. Fernel Guy de Chauliac , Ambroise
Paré, mérilent d'étre cités comme ceux qui, les premiers, nous en
ont donné des notions plus exactes et des descriptions plus compldtes.

Parmi les monologies sur le 1étanos qui ont paru dans le dernier
siccle, on doit meltre au rang des plus recommandables celles de
Ledran, Hillary, Chalmers, Zanelti, Heurteloup , Jones, Laurent, ele.

Parmi les travaux de nolre ¢poque les plus riches en documents
précieus sur le tétanos, on distingue surtout ceux de Fournier-Pescay ,

Dupuytren, Larrey, Percy, Blaquiéres, Li¢baut, Lepelletier, M.
Blizard, etec.

DIVISION.

Borné aux muscles des michoires, le tétanos prend le nom de
Irismus.

D’apres les formes diverses que prennent les contraclions, il a été
divis¢ en opisthotonos, emprosthotonos, pleurosthotonos et tétanos
tonique universel ou droit.

L'opisthotonos ( fetanos dorsalis de Sennert, disiensio in posteriora
de Fois ) est cet état tétanique dans lequel, les muscles extenseurs
de la téte et du tronc 'emportant sur les fléchisseurs, le corps est
incliné en arriere.

L'emprostholonos (raptus pronus de Ceelius Aurelianus, distensio in
anteriora de Foiés) est I'étal tétanique dans lequel les muscles flé-
chisseurs du tronc, se trouvant plus affectés que leurs anlagonistes,
enlrainent le corps en avanl.

Le pleurosthotonos (tétanos latéral de quelques auteurs) est I'affec-
tion tétanique dans laquelle les muscles placés sur les pariies latérales
du tronc, par 'effet d'une contraclilité portée au plus baut degré,
courbent laléralement le corps et le tiennent fixe dans celle posilion.

Ces trois divisions ont bien peu d'imporlance, attendu que les
forines différentes qu'elles désignent dérivenl d'une seule et méme
affection, et ne lienpent qu'a ce que les muscles les moins alfectés




] = o M
S oSy
i) 2 M E
2 W T ED
@Hflég'=
k= = 3 E
m.-f':"‘:'

—— e D¢
RN w s
—t S = &
o ood BT
— T o~ 0

(13)

ceédent au raccourcissement des muscles opposés; aussi les conser-
verons-nous uniquement parce qu’elles sont consacrées par I'usage.

Le tétanos que Cullen nomme Zonique ou universel , est celui dans
lequel tout le corps depuis les pieds jusqu'a la téte est droit, et dans
un tel état de rigidité que, si on éléve les pieds du malade lorsqu’il est
couché, il se soutient uniquement sur I'occiput, de méme qu'unestatuc.

Dans cette variéité, le visage est fort rouge, la respiration est forte,
fréquente, la chaleur considérable, le pouls fébrile et plein.

‘Considéré par rapport i sa durée et & sa plus ou moins grande
intensité, le tétanos a été divisé en foudroyant ou trés-aigu ( frisrmus
siderans d'Hippocrate ) et simplement aigu. Quant au tétanos chro-
nique, les auteurs qui en ont admis la possibilité, I'ont probablement
confondu, soit avec le catochus de Galien, soit avec les contractures
produites par de larges cicatrices, soit avec I'endurcissement du tissu
cellulaire que I'on observe dans quelques cas de scorbut, ete.

Comment croire, d'ailleurs, qu'un spasme fixe puisse durer long-
temps et d'une maniére conlinue, sans que la lonicité musculaire
s'épuise , ou sans qu'il intervienne quelque allération organique propre
a faire intervenir un autre ordre de symptdémes?

Relativement & sa simplicité et a ses complicalions ou & ses causes
provocalrices les plus directes, le tétanos se distingue en simple ou
purement spasmodique , fébrile, non fébrile, rémitlent ou inter-
mittent , inflammatoire, bilieux, vermineux, traumatique, hysld-
rique , etc.

Le tétanos des nouveau-nés n'offre aucun caractére propre i le faire
distinguer du tétanos qui survient plus ou moins long-temps aprés la
naissance et dans les autres périodes de la vie, pour que 'on doive le
considérer comme constituant une varicété particulicre.

Quelques auteurs ont encore divisé le tétanos en idiopathique et
symptomatique : ils ont appelé idiopathique , celui qui tient i une
irritation directe de la moelle épinitre; symplomatigue, celui qui se
manifesle sous l'influence d'une irritation plus ou moins ¢loignée de
ce cenlre nerveux.
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Nous sommes loin de nier que de semblables causes ne puissent
exercer une grande influence sur le développement du lélanos ou
cocxister avec lui; mais nous ne pensons pas que, toutes seules, elles
soient & méme de conslituer cette affection. S'il en était ainsi, pour-
quoi dans I'arachnoidite spinale, dans les premiers degrés de la myélite,
et dans une foule de cas ou la tige médullaire spinale est évidemment
irritée , ne voit-on pas constamment survenir le télanos? L'opinion
qui altribue ce dernier & I'irritation de la moelle épiniére n'est done

qu'une hypothése, et 'on ne saurait conséquemment la faire servir de
base & une distinclion quelconque.

ETIOLOGIE,

Le tétanos reconnait deux sortes de causes: 1° celles qui sont les
plus propres & modifier le systéme vivant, de maniére A faire naitre
une diathése ou disposition tétanique ; 2° celles qui peuvent metire en
jeu celte disposition et la réaliser. Les premiéres sont nommées prédis-
posautes, et les secondes provocalrices ou occasionnelles,

I. Causes prédisposantes. On a recueilli un grand nombre d'obser-
vations sur une foule de causes capables de faire éclater I'affection
t¢tanique ou d'en provoquer la manifestalion; mais c'est vainement
qu'on a jusqu’ici liché d'en découvrir l'essence el d'en assigner
les wérilables cavses. Nous disons que c'est vainement, car nous ne
pensons pas qu'on puisse les rapporter d'une maniére exclusive a tel
dge, tel tempérament, telle consiitution organique évidente, tel
climat , telle saison , tel régime ; en un mot, i tel ou tel agent modi-
ficateur, ni méme au concours de telles ou telles aclions connues,
calculables, et pouvant étre produites avec un résultat constamment
identique. Toutefois, quoique les causes nommées prédisposantes par
les auteurs n'offrent rien de spécial, bien que nous ne découvrions
dans aucune d’elles la raison suffisante de la formation du tétanos, on
ne peut douter que celle affection ne trouve, danms l'association de
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plusieurs de ces causes, des modifications plus ou moins favorables a
son développement, et qu'il ne soit utile de ticher d'apprécier leur
influence.

Les principales sources d'aptitude au 1étanos sont 'dge , le sexe, le
tempérament, plusieurs états morbides, le régime, cerfaines habi-
tudes , quelques affections morales, les climals, les saisons, diverses
¢pidémies, ele.

1° Le tétanos peut se montrer 3 toutes les époques de la vie, mais
il en est of il se déclare plus fréquemment , surtoul lorsque l'influence
de I'ige est fortifiée par celle du climat et de plusicurs aulres modi-
ficateurs. Ainsi, dans les pays trés-chauds, il sévit principalement chex
les négrillons, et en Europe on croit qu'il attaque le plus souvent les
enfants irritables, tourmentés par la dentition ou sujels aux maladies
vermineuses. Toulelois, il est positif qu'en temps de guerre on compte
plus de télaniques parmi les adultes que chez les enfants en d'autres
circonslances; peul-étre méme n’est-il pas hors de vraisemblance, que,
indépendamment du traumatisme, les affections morales, les fatigues,
les exces et une foule d'autres causes d'excitabilité nerveuse et muscu-
laire rendent I'aptitude au tétanos plus grande dans I'ige adulte que
dans l'enfance. La fréquence des spasmes cloniques ou convulsifs,
pendant le jeune dge , semble annoncer, du reste, que les enfants
doivent étre moins SUjEIE; aux spasmes toniques ou fixes; tandis que
I'époque o le systéme musculaire a une cerlaine prédominance et plus
d'irritabilité , doit étre plus favorable au développement de ces der-
niers. Cependant il existe un si grand nombre de modifications qui
peuvent faire varier les conditions d’aplitude au I¢étanos provenant de
I'dge , que nous devons éviter toute assertion exclusive i cet égard,

2® L'extréme sensibilité du sexe féminin semble devoir le rendre
plus sujet au tétanos que le sexe opposé; cependant il n'est aucun
observateur, exceplé M. Rochoux, qui ne dise 'avoir plus souvent
rencontré chez les hommes que chez les femmes, et en général plutét
chez ceux qui ont éprouvé des causes débilitantes, que chez ceux dont
les forces musculaires n'ont regu aucune atteinte, Celte différence
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tient a ce que 'homme offre plus d'irritabilité ou de réaction muscu-
laire que la femme, et qu'en oulre, par le genre de ses occupations,
il est plus en bulte qu'elle a des influences &4 la fois irritalives et
débilitantes.

3° La prédisposition tétanique n'est pas propre i tel ou tel tempé-
rament, attendu qu’elle peut étre acquise par des individus d’affecti-
bilités trés-diverses ; néanmoins elle se rencontre plus souvent chez
les individus faibles et trés-irritables.

4* Diverses affections morbides semblent contribuer puissamment
4 la formation de l'aptitude tétanique : 1'une des plus actives est sans
contredit I'atonie. « Les grandes évacuations, et en général les causes
« affaiblissantes, dit M. le professeur Lordat, augmentent considéra-
« blement l'irritabilité ; on en doit dire autant des longues maladies et
« de I'dge tendre. Je ne sais pas comment 1'école de Haller congoit ce
« fait ; pour nous, il entre naturellement dans ce beau principe de
« pathologie dont I'école de Montpellier peut se glorifier, qui est la
« distinction des forces radicales ou en puissance et des forces agis-
« santes. Les impressions malfaisantes sont apprécides par le systéme
« vivant , non par l'inlensité de ces impressions, mais par le danger
« que court 'agrégat, eu égard au degré de la puissance qui le con-
« serve. Si le sujet est fort, vigoureux, que lui font quelques agaceries
« sur les muscles?.... Mais s'il est délicat, faible, radicalement
« débile , toute impression insolite semble le menacer, il répond
« violemment et repousse la cause, ou exprime le mal-éire qu'elle
« détermine en lui avec une véhémence alarmante......... Les
« chirurgiens savent bien que, dans les armées, ce ne sont pas les
« soldats les plus forls qui ont a craindre le tétanos, ce sont les plus
« faibles...... ais {1): 2

L'état de stupéfaction qui accompagne les blessures graves ou le

(1) Legons de physiologie sur les fonctions privées du systéme musculaire chez
I'homme. Mountpellier, 1835,
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traumatisme , parait devoir figurer au rang des causes prédisposantes
les plus direcles, surlout au moment o se prépare la réaclion,

La présence des vers, de la bile ou d’autres produits irritants dans
le tube digestif peut, quand elle est fréquente ou habituelle , faire
naitre dans les intestins une excitabilité permanente , trés-propice au
développement de la disposition tétanique.

L'hystérie , I'hypocondrie , et généralement toules les affeclions
nerveoses , peuvent élre favorables & la formation de la diathése
tétanique,

5° L'abus des boissons alcooliques et un régime trés-échaunffant
mais peu analeplique, les excés de table, un mauvais lait, des bouillies
indigestes chez les enfants & la mamelle, des aliments de mauvaise
qualité,, rendent le corps plus irritable, et renforcent conséquemment
les conditions au moyen desquelles celui-ci offre plus de prise au
développement du tétanos.

6° Les babitudes capables d'épuiser les forces et d'accroitre en
méme temps irritabilité doivent étre regardées comme trés-propres
a la production de l'affection telanique : les plus ordinaires sont les
fatigues continuelles, les veilles excessives, l'abus des plaisirs véné-
riens , elc.

7* Les passions débilitantes, telles que la tristesse , I'amour malhen-
reux , la nostalgie, la crainte, la peur, etc., peuvent aussi étre
considérées comme trés-propres a faire naitre la disposition télanique,
puisque,, de méme que les évacuations excessives, elles augmentent
singulicrement I'irritabilité.

8° Le tctanos peut naitre dans toutes les parties du globe ;. mais
celles ot on I'observe le plus communément sont celles qui, comme
les Antilles, se font remarquer par des alternatives d'une chaleur
brilante pendant le jour el d'une température fraiche ct humide
pendant la nuit.

« Le létanos, dit Dazille, qui survient dans les régions équatoriales
e ;iIJrf.'ﬁ une blessure, ne reconnait, dans la plupart des cas, d'autre
« cause que la fraicheur et I'humidité de l'air, & I'action duquel les

o
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« blessés se livrent avec d’autant plus de plaisir dans Lous les élablisse-
« ments gque, pendant la majeure partie de l'année, les chaleurs sont
« excessives et I'atmosphire est brilante (1). »

Biltinger assure que, dans la Caroline méridionale, il altaque
principalement les négres, qui, obligés de travailler & I'ardeur du
soleil, sont surpris dans cet état par des pluies froides.

M. Larrey rapporle qu'ayant été obligé de placer des militaires
blessés, dans un hdpital du Caire dont les murs étaient baignés par les
eaux du Nil pendant trois mois de 'année , il eut la douleur de les vaoir
périr en grande partie du tétanos traumalique. L'influence que les
climals chauds et humides exercent sur Ja production de 'affeclion
tétanique est facile & concevoir, quand on considére combien la cha-
leur et 'humidité long-lemps prolongées énervent le corps et accrois-
sent l'excitabilité musculaire.

9° L'automne est la saison la plus féconde en tétanos, soit 4 cause
qu'elle succéde aux chaleurs de I'été, soit & raisen des vicissitudes
almosphériques qui s'observent si fréquemment dans son cours, C'est
surloul dans les temps d'vrage, alors que 'atmosphére est remplie de
fluide électrigue, que se déclare plus facilement la disposition téta-
nique. L'influence des saisons se fait sentir plus parliculiérement chez
les individus mal vétus, mal nourris et mal abrilés: ce sont i les
principales causes dont le concours, au dire des médecins américains,
rend chaque année le tétanos si meurtrier parmi les négrillons,

10° Bien que la chaleur combinée avec I'humidité puisse exercer
une part trés-active dans la production ou le développement de I'ap-
titude tétanique , nous avons lieu de présumer que d’autres conditions
inconnues de 'atmosphére jouent, & cet égard, un rdle encore plus
actif ; nous voulons parler de celles qui peuvent faire régner le télanos
d'une maniére épidémigue. Qu'on lise, en effet, la relation de
Schmucker sur le tétanos qui, en 1766, fit périr un grand nombre
de soldats en Bohéme el en Moravie ; que I'on consulte les mémoires

(1) Observ. sur le télanos, 1788,
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de Trnka, de Laurent, de M. Liébault et de plusievrs chirurgiens
mililaires, et 'on verra que les épidémies de I¢lanos, quoique plus
communes pendant les forles chaleurs, se monirent quelquefois pen-
dant le froid, et que le principe qui leur communique le caractire
épidémique n'est pas plus facile d’étre délerminé dans celte circon-
stance que celui de toutes les aulres épidémies.

1. Causes occasionnelles. Ces causes sont celles qui provoquent la
manifestation de I'affection télanique. Parmi les causes de ce genre,
nous lrouvons en premicre ligne toutes les blessures de quelque espéce
qu'elles soient, méme les plus simples, lorsque le blessé réunit les
conditions qui disposent au tétanos. Une piqure d'épingle, d'aiguille
ou de tout aulre corps acéré, surtout i la plante des pieds, peut suf-
fire alors pour le faire développer. M. Larrey a vu, en Egypte, un cas
dans lequel le 1étanos apparut sous l'influence provocatrice d'une irri-
tation produite par une pelite aréle de poisson qui s'¢tait logée dans
le pharynx. J'ai wu, I'été dernier, & I'hdpital militaire de Bougie
( Afrique), dans les salles de mon execellent ami M. Robert, médecin
en chel de cet établissement , un cas de lélanos qui survint chez un
sapeur du geénie & la svile d'une Iégére pigire qu'il s'était faile au pied
avec un clou. L'aptitude tétanique élant moins prononcée dans les
pays froids que dans les pays chauds, il est rare que les causes trauma-
tiques Iégeres y deviennenl des cavses de manifestation, 4 l'exception
néanmoins de celles qui pigquent ou divisent incomplétement quelque
filel nerveux. « Dans les pays froids, dit Samuel Cooper, on ne voit
« guere le (élanos qu'a la suile des plaies contuses ou déchirées ou des
« plaies par inslruments piquants; dans les plaies des articulations gin-
« glymoidales avec déchirure des tendons et des ligaments, dans les
« luxalions, les fractures compliquées, ete. (1). »

Hillary, Fournier-DPescay, M. Larrey et un grand nombre d’autres
praticiens ont observé le tétanos 4 la suile de la ligature des nerfs dans

{1) Dict. de chirurg. prat.
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les amputations. Plenk, Percy, Boyer I'ont vu paraitre peu de temps
aprés la ligature du cordon spermatique. La présence d'une esquille
ou de tout autre corps étranger au sein de nos organes devient souvent
une cause provocalrice et trés-aclive , surtout lorsque des filets nerveux
se trouvent intéressés, Dupuytren dit avoir vu un jeune homme périr
d'un tétanos provoqué par un violent coup de fouet, donl le nceud
détaché de la méche était resté inséré dans le nerf cubital. Enfin, nous
devons signaler au nombre des provocalions les plus actives les plaies
par arrachement, les [raclures comminutives el surtoul les plaies
d'armes 4 feu accompagnées de grands désordres, les plaies veni-
meuses , elc.

Aprés les lésions par des causes physiques, travmaliques ou chi-
miques, les causes provocalrices les plus ordinaires sont : la brusque
suppression de la transpiration ou d'une hémorrhagie habituelle, la
répercussion d'un exanthéme, une irritation de la membrane muqueuse
qui tapisse le tube digestif, produite par la dentition, des vers, de la
bile ou des glaires; de fortes émotions, etc. M. Dupuytren a vu, en
1830, aprés les journées de juillet, le tétanos se manifester chez des
blessés, i I'occasion des coups de fusil, des pélards tirés autour de
I'Hélel-Dieu, en réjonissance de la victoire. On a remarqué aussi que
le son argentin des cloches, le tocsin, les orages, les coups de ton-
nerre, les frottements agacanis, les bruils aigus, percants, les surprises
de toule espéce et parliculitrement les frayeurs, les visites importunes
ou intcressées l'excilent, dans les cas de traumaltisme au plus haut
degre.

J'observerai, en terminant, qu’il n’est pas toujours possible d’assigner
une cause provocalrice sensible i la manifeslalion du tétanos, tant il
¢clate quelquefois d'une manitre soudaine et spontanée! En pareil cas,
I'aptitude tétanique, seule ou combinée avec une provocalion inté-
ricure, suffit a son développement.

SYMPTOMATOLOGIF.,

Que le tétanos survienne spontanément ou & la suite d'une provoca-
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Lion appréciable, son début n'est point annoncé par des signes spéciaux,
attendu que ceux que l'on a vouln donner comme tels préctdent
¢galement plusieurs autres maladies. Les sympldmes avanl-courcurs
les plus ordinaires sont: la tristesse, l'insomnic, une excessive agitation
morale, le sommeil pénible, la céphalalgie, le trouble des fonclions
digestives, I'amertume de la bouche, le pouls irrégulier, la sécheresse
de la peau, des bdillements, de I'impalience, des horripilations, des
mouvements brusques, saccadds, des spasmes, des réveils en sursaut,
des crampes passageres, des douleurs dans les muscles maxillaires, ete.

Chez les blessés, on observe, indépendamment de ces sympltdmes,
divers changements dans les plaies: ainsi on observe qu’elles deviennent
trés-douloureuses, piles, livides, séches.

Parfois, avant que le tétanos ¢clate, les malades éprouvent de la
roideur dans les muscles de la partie poslérieure du cou, une sensation
pénible dans la région dorsale, un cercle plombe autour des lévres,
une géne plus ou moins marquée dans les mouvements et dans les
contractions involontaires les plus fréquentes.

L'explosion du tétanos peut néanmoins avoir lieu d'une maniére
soudaine sans aucun sympldme précurseur. Dansle casds traumalisme,
cette explosion se fait tantot quelques heures ou plusieurs jours apris
la blessure , tantdt au bout de plus d'un mois.

Lorsqu'il existe des accidenls consécutifs capables d'entrefenir ou
d’augmenter la réaction musculaire, les muscles de la partie blessée
présentent maintes fois les premiers accidents tétaniques. Fréquem-
ment la maladic débute par la contraction fixe et involontaire des
muscles élévateurs de la michoire inférieure : le rapprochement de cet
os du maxillaire supérieur, effet inévilable de cette contraction, peut
d'abord ne pas éire porté au point de fermer complétement la cavilé
buccale ; mais il ne tarde pas & l'étre, et dés ce moment les plus
violents efforts briseraient plutét les michoires que de les écarter.

Quoique resserrées i ce point, les arcades dentaires ne sont pas
toujours dans un contact immédiat, en sorte que la bouche est un peu
béante : cela se passe ainsi, lorsque la force de siluation fixe a arrété la
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contraction avant que les deux maxillaires aient pu se renconlrer.
Dans les cas ol cette rencontre s'est effectuée, il est impossible de
faire parvenir des liquides dans la bouche aulrement que par le moyen
des sondes introduiles par le méat inférieur des fosses nasales, ou par
un espace inter-dentaire déji exislant, ou que I'on aura été forcé de
pratiquer.

C'est toujours trés-rapidement que la contraclion douloureuse et
permanente des muscles maslicaleurs arrive au plus haut degré; trés-
rapidement aussi, la rigidité envahit les autres muscles de la face, et
successivement ceux du cou, du dos, de l'abdomen, du thorax et
des extrémités. Quelquefois cette succession a licu dans un sens in-
verse; le degré de roideur n'est pas le méme pour 1'ordinaire dans les
diverses régions: aussi les muscles les mioins affectés cédent-ils an
raccourcissement de leurs antagonistes, et déterminent de la sorte les
formes diverses désignéessous les noms d’opisthotonos, de pleurostho-
tonos et d’emprosthotonos. '

Dans quelque région qu'aient lieu les contractions tétaniques, elles
sont accompagnées de douleurs trés-vives. M. le docteur Lié¢bault, qui
a ¢té atteint lui-méme de télanos, compare celles qu'il a éprouvées
aux tiraillements aigus de certaines crampes. La rigidité musculaire et
les souffrances cruelles qui I'accompagunent persistent quelquefois sans
aucune rémission sensible jusqu'a la fin de la maladie ; quand elles
diminuent, ce n'est que pour quelques minutes : la moindre émolion,
un appel subit aux armes , le bruit du tambour, le son des trompettes,
I'explosion des armes 4 feu leur donnent une nouvelle intensité.

Dans quelques cas trés-rares elles se montrent sous forme d’accés ,
mais alors elles sont combinées avec une fievre intermitterite perni-
cieuse ; nous avons ¢lé 4 méme d'observer en Afrique quelques cas de
ce genre.

A celte excessive tonicilé des muscles qui forme le sympldme vrai-
ment caractérislique du tétanos, se joignent une foule de sympldmes
trés-variables. Lorsque I'affection tétanique est franche ou ekempte
de fitvre le pouls est petit et concentré, dans le cas contraire il est
précipité, irrégulier, el la respiration est fréquente et laborieuse.
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Mais, dans le temps de rémission, I'un et I'autre se rétablisent & peu
prés dans leur état naturel. Quelquefois, pendant 'exacerbation des
douleurs dont s’accompagne la rigidité musculaire, la figure s'anime ;
I'eeil devient saillant , fixe; les joues sont ramendes en arriére par la
contraclion des buccinaleurs et quelques iibres du peaucier ; les levres
sont resserrées ou écartées; la physionomie exprime le rire sardonique,
ou subit des changements qui la rendent méconnaissable; la langue se
contracte et se porte avec force conlre les arcades dentaires; les dou-
leurs arrachent au malade des plaintes d’autant plus pénibles qu’elles
sont mal arliculées, La rigidité de tous les muscles inspirateurset expi-
rateurs, exceplé le diaphragme qu’elle n’atteint pas, rend parfois le
thorax preque immobile et la paroi antérieure de l'abdomen fort
tendue. Les évacuations alvines sont tanldt supprimées, tanldtinvelon-
taires; dans quelques circonslances l'appctit subsiste et les malades
désireraient des aliments solides, sans le spasme des muscles maxillaires
qui s'oppose a la mastication. Au milieu de cet état, les facultés intel-
lectuelles sont, quand il n'existe pas de complications , exemples de
trouble.

Lafiévre n'accompagne le Iétanos purement spasmodique que lorsque
I'éréthisme nerveux est assez intense pour reéagirsur lesystéme sanguin :
dans ce cas-la elle est puremnent nerveuse.

Quelquelois elle se combine avec un état inﬂ.“in‘_lrnntt;:ire, mais il est
rare, suivant Cullen, que cet état soit de nature trés-aigué: « On a
« souvenl eu recours a la saignée, dit cet anteur, dans cette maladie,
« mais le sang n'a présenté jamais aucune croile inflaimmatoire,
« et toutes les observations semblent confirmer que le sang y est d'une
« texture plas liche que de coutume et qu'il ne se coagule pas comme
a l'ordinaire (1). »

-

=

Quelquefois le létanos se combine avec une fievre rémittente dont
les paroxysmes coincident avec les exacerbalions des spasmes muscu-
laires.

AT e Pl s —— e ——— e ————

(1) Elém. de méd. prat., tom. 11.
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Lorque 1'élal affreux dont nous venons d'esquisser le tableau résiste
aux efforts réunis de la natore et de I'art, les symptomes, loin de di-
minuer, s'aggravent de plus en plus ; la respiration devienl excessi-
vement laborieuse, entrecoupée, convulsive ; le pouls, devenu encore
plus faible qu'auparavant, est précipité, inégal, parfois méme inter-
mittent; il survient du délire oudel’assoupissement ; la peau se couvre
d'une sueur froide, les forces s'épuisent et la vie s'éteint. . ..

COMPLICATIONS.

Les complications les plus ordinaires du télanos sont : I'atonie,
'irritalion produite par la présence de corps élrangers au milicu des
tissus ¢éminemment sensibles, les affections bilieuses, vermineuses,
rhumatismales , calarrhales, exanthématiques , inflammatoires, ele.;
I'éréthisme, I'extréme sensibilité d'une plaie , d'une fracture ou de
toule autre lésion physique, ele., ele,

DIAGNOSTIC DIFFERENTIEL.

Le tétanos a des caractéres tellement tranchés qu'il n'est guére
possible de le confondre avec les affections qui ont avec lui quelque
analogie symptomatique. Ainsi, on évitera facilement de prendre pour
un {rismus le resserrement des machoires occasionné par une inflam-
mation desarliculations temporo-maxillaires ou de leur voisinage, en
considérant que le vérilable frismus est exempt de tout symptdme
d'inflammalion, et s'accompagne d'une rigidité des masséters, des cro-
taphytes et des plérygoidiens, qui n'a pas lieu dans les cas ot l'ouver-
ture de la bouche est empéchée par toute autre cause que le spasme
de ces muscles.

On ne pourra pas confondre le tétanos avec le cafochusde Galien ,
en ce que, dans le premier, les contractions sont fixes, continues, trés-
douloureuses et porlées au plus haut degré ; tandis que, dans le second
elles sont chroniques, intermittentes, exemptes de douleurs et beau-
coup plus légeres.
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Le torticolis, le lambago, les crampes , les contraclures perma-
nenles produiles par des cicatrices, linflexibilité d'un membre pro-
duite par une ankylose ne sauraient nullement en imposer pour le
tétanos, pour peu que l'on en compare l'origine, la marche ct les
symploémes avec les contractions si frappantes de l'affection 1étanique.

Mais ce n'est pas tout pour le médecin d'éire parvenu, soit directe-
ment, soit par voie d'exclusion, 4 conslaler I'existence du tétanos, il
doit encore procéder i la détermination des caracléres qui en consli-
tuent la nalure, etde toutes les circonstances capables de lamodifier. En
procédant de la sorte , il appréciera I'dge du malade , ses forces, ses
aplitudes, les causes exlérieures ou intérieures dont il a subi I'influence,
les provocations passées ou présentes, les affections morbides domi-
nantes, en un mot , lout ce qui peut fournir des éclaircissements i Ia
fixation des indicalions curalives.

PRONOSTIC.

Le tétanos est une affeclion trés-grave , trés-redoulable et trés-sou-
vent mortelle. Nous lisons dans un travail publié par le docteur anglais
Blizard-Curling en 1836, que M. O'Beirne, sur deux cenls lélaniques,
n'en a pas vu guérir un seul ; M. Howship en a vu périr douze sur
treize , et M. Dickinson, l.‘.hil‘urgicn a4 Grenade, neuf sur le méme
nombre,

Le télanos lraumaligue, surlout celui qui est provoqué par des coups
de feu, a pour 'ordinaire plus de gravité que celui qui se développe
sponlancment. Celte différence peul tenir i plusieurs causes, enlre
autres, aux atteintes directes que la plupart de ces lésions portent au
systéme sensitif, ou a diversaccidents dont elles s’accompagnent, comme
les étranglements , la stupeur, la commolion, etc.

Le tétanos, s'il faut en croire M. Blizard, parait moins grave chez
la femme que chez1'homme. Surles 128 cas d’un tableau pris au hasard
par ce médecin dans ses recueils, il n'y a que 16 femmes, nombre qui
est , & celui des hommes attaqués, dans la proportion de | 4 8, et sur
ces 16 cas, 4 scalement furent mortels.
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Lorsque le létanos attague d'une maniére brusque el arrive promp-
tement & un trés-haut degré d'intensité, il pent faire périr avant le
quatriéme jour. Van-Swicten cite le cas d'une affection télanique qui
ne dura que quelques inslants.

Le docteur Robinson d’Edimbourg rapporte aussi qu'un négre , qui
fut pris de tétanos pour s’étre écorché le pouce, mourutun quart’heure
aprés. Mais une acuité pareille est fort rare, et ce n'est pour I'ordi-
naire que vers le qualriémejour que le tétanos acquiert le plus complet
dé#‘n]ﬂpptmt‘.‘nt.

En géncéral, cetteaffection perd desa gravité par sa dorde ; mais il ne
faut pas eroire, ainsi qu'on I'a cra d’aprés I'aphorisme l']THIipPBCI‘EEE
que j'ai cité plus haut, que tout danger cesse apres le quatriéme jour:
A3 cas du tableau dress¢ par M. Blizard devinrent funestes dans les
huit jours qui suivirent Papparition des symptdémes, savoir: 11 le
1trjour apres ce dcbut, 151e 2¢ jour, 8 le 3¢, 7 le de, 3 le 5¢, 4 le Ge,
3 le T¢, et 2 le 8= La durée de I'affection ne se prolonge guére au-dela
de dix 4 douze jours que dans un pelit nombre de cas,

Morgagni ne cile qu'un seul fait de mort survenu plus de vingt jours
aprés l'invasion du tétanos.

Le danger est plus grand chez les nouveau-nés et les vieillards que
chez les adultes bien constilués,

La longue durée des contractions sans la moindre rémittence, I'alté-
ration profonde de la physionomie, le manque de chaleur i la peau,
le pouls inlermilttent, précipité, vermiculaire, et des sueurs froides,
visqueuses , annoncent une terminaison funeste. Lorsque, au contraire,
les symptdmes diminuent graduellement, que le ventre devient libre ,
la peau moite, le pouls régulier, les contractions moins fortes, moins
doulourcuses, il y a lieu d'espérer la guérison,

ANATOMIE PATHOLOGIQUE.

L'anatomie pathologique n'a découvert jusqu'd ce jour aucune alté-
ration particuliére au télanos, et ne nous a rien appris sur la nature de
celte affection.
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Plusicurs auleurs modernes, entre autres MM. Larrey, Castley,
Magendie , Ollivier, disent avoir renconlré des traces d'inflammation
dans la moelle dans le cas de !élanos; mais ils donnent peu oupoint de
délails & l'appui d'une asserlion dont l'erreur tient évidemment i ce
que ces médecins ont pris un effet ou une complication pour une cause,

S'il était vrai que le tétanos fit le résultat d'une inflammation de
la partie antérieure de la moelle épinitre ( {ractatus motorius de
M. Blizard ), on devrait touvjours rencontrer des lraces de myélite
chez les individus gui succombent au tétanos; or, c'esl ce qui n'a pas
lieu dans le plus grand nombre des cas; tandis que dans une foule
d'autres on trouve des dégradalions qui alleslent une inflammalion
antérieure, et pourtant il n'y avait eu aucun sympléme télanigue.

De 'aveu méme de MM. Roche et Sanson, les ouvertures cadave-
rigques ne nous ont nullement éclairé sur la nature du télanos. « Asses
« fréquemment , il est vrai, disent-ils, I'arachnoide est assez enflammeée
pour que quelques médecins n’hésitent pas 4 regarder les symptomes
du télanos comme dépendant de celte inflammalion ; mais I'arach-
« nuidile rachidienne a été observée sans symplémes de tétanos, et
« réciproguement le télanus a été vu nombre de fois sans vesliges de
« cette phlegmasie; d'oil nous pouvons conclure que le tétanos ne
« dépend pas de celle inflammalion. » 1l est & présumer, ajouterons-
nous, i nolre toar, que les médecins qui n'ont vu dans le télanos que

=

-

-

I'effet d'une arachnoidite, doivenl avoir pris de trés-légéres injections
de quelques vaisscaux lllﬁnillgtfs pour des indices d'inflammalion ; ce
qui nous donne cetle présomplion, c'esl que dans les autopsies cada-
vérigues faites sans opinions précongues, on a rarement constalé les
traces d'une véritable arachnoidite.

L'aliération que M. Blizard dit avoir rencontrée le plus souvent,
c¢'est un épanchement séreux dans la cavilé de l'arachnoide; néan-
moins ce médecin n'en conclut pas que ce soit li I'origine du tétanos,
par les raisons sans doute qu'on ne lrouve pas celle espéce d’hydro-
rachis dans tous les cas de télanos, el qu'en outre, une matiére séreuse
qui comprimerait la moelle, produirait plulét une paralysie qu'un
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exces de conltraclilité, Dans plusieurs cas, surtout dans ceux ou le
I¢lanos a eu une marche trés-rapide, la moelle épinicre ni aucune
autre partie du corps n’ont pas offert la plus légére trace d’altération.

En résumé, quand on a consullé toutes les investigations anatomo-
pathologiques qui ont eu pour objet de découvrir la nature du tétanos,
on est foreé d'avouer qu'on ne connait aucune altéralion parliculiére
4 cel ¢élal morbide. Disons donc avec M. le professeur Lordat : « que
« 'accroissement excessif du ton des muscles dans cetle maladic n’est
« que la manifeslation d’une affection profonde , et que celte affection
« morbide peut, comme celle de la rage, de la peste et de tant
« d'épidémies meurtriéres, éteindre directement la vie sans aucune
corruplion viscérale, sans aucune altéralion anatomique des organes
« essenliels ou nobles (1), »

Toutefois, si 'analomie pathologique est muette sur la cause essen-
tielle du Iélanos, on ne peul disconvenir qu'elle ne nous éclaire sur
quelques-unes de ses causes provocatrices ou de ses complications,
comme par exemple cerlaines lésions traumaliques, la présence des
vers dans le tube digestif, diverses altéralions de la moelle épiniére ou
de ses enveloppes, elc.; elle concourt aussi & nous prouver, par rapport
au sicge des contractions télaniques, qu’elles sont circonscrites aux

muscles soumis & I'empire de la volonlé, et conséquemment que le
cceur, le diaphragme et les membranes muscuolaires des intestins n’y
participent point, Celte preuve ressort de 'absence de toute altération
dans ces parties, tandis que les muscles qui ont subi les contractions
se trouvent maintes fois ecchymosés et dilacérés.

DE LA NATURE DU TETANOS.

Trop pressé pour discuter les divers points qui se rattachent i
I'appréciation de la nature du tétanos, je me bornerai & prendre i cet
¢gard les conclusions suivantes.

1° D'aprés le caractére spasmodique des symptémes propres au

(1) Ouavrage cité.
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télanos, on ne peut douler que l'affeclion de laquelle ils dérivent
et dont ils sont l'expression ne soit une affeclion essentiellement
nerveuse.

2° D'aprés 1'état acluel de nos connaissances sur le réle que joue la
partie antéricure de la moelle épinidre dans I'exercice des mouvements
volontaires, il est & présumer que 'affection tétanique, bien que inté-
ressant le systéme enlier, porte plus particuliérement son action sur
cette partie de 'axe eérébro-spinal.

3* D'aprés le genre des causes qui sont reconnues les plus propres
au développement du tétancs ; d'aprés la preuve que nous avons qu'il
attague de préférence les personnes affaiblies ou d'une constitution
délicate; d'aprés les insucces des anti-phlogistiques, dans tous les cas
exempls de complications inflammatoires, il y a lieu de classer I'affec-
tion tétanique simple parmi les asthénies.

4* En considérant la rapidité avec laquelle le tétanos frappe presque
tovjours ses viclimes, on ne saurait supposer que celte affection ne
soit autre chose qu'une névrose de la moitié antérieure de la moelle
épinitre et des muscles qui en sont innervés: on ne pourrait point,
aveccela, se rendre compte des morls presque foudroyantes que 1'on
observe dans un trés-grand nombre de cas. Pour que le tétanos soit
aussi grave, aussi redoutable, il faut done reconnaitre que, dans
cetle affection, ce n'est pas seulement la partie du systéme nerveux
considérée comme la source de {'innervation musculaire ou du ton des
muscles qui se trouve alleinle, mais bien tout le systeme sensitif, ou
pour mieux dire les sources les plus pmfnndea de la vie (innervalion,
sanguinification , nutrition, elc.).

TRAITEMENT.

Le traitement du tétanos est prophylactique ou curatif,

Traitement prophylactique. Ce trailementn’arien de spécial ; il con-
siste & se conformer auxrégles de'hygiéne en général, et aux préceptes
quipeuvent étre déduits de la connaissance que nous avons des prin-
cipales causes prédisposantes du tétanos. Dans tous les temps et dans
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tous les licux, les condilions morbides qui peuvent favoriserle dévelop-
pement du étanosexigent 'emploides mémes précautionsel des mémes
moyens thérapeuliques, soit que l'on ait & craindre celle affection,
soil qu'on n'ait pas lieu d'y songer. Mais lorsqu’elle régne épidémique-
ment et qu’il s'agit d’un individu affaibli et trés-irrituble, il faut
redoubler de soins et d'atlentions pour éloigner de lui toutes les in-
fluences débililantes et excitatrices. C'est dans ces cas surtout que la
plus pelite plaie sera trailée le plus méthodiquement possible, que les
blessés éviteront les transitions brusques du chaud au froid, que I'on
surveillera I'élat des premicres voies; en un mot, qu'on fera en sorte
de les mettre & 'abri de toutes les influences exlérieures ou inté-
rieures dont il a été question dans I'étiologie.

Traitement curatif. 11 est peu d'affections dans lesquelles on ait
essay¢ aulant de remédes que dans le tétanos : saignces géncrales abon-
dantes et répétées, nombreuses applications de sangsues, ventouses
scarifices a la nuque et tout le long de la' colonne vertébrale, bains
chauds, bains tiédes prolongés, bains alcalins, douches, friclions
mercurielles, électricité, vésicatoires, opium, belladone, aconit,
stramonium, sé¢dalifs et contro-stimulants de toute espice, sudorifiques,
elc. ; en un mot, on a eu recours non-seulement & lous les moyens que
nous fournit la matiére médicale, mais encore a ceux de la diéiétique,
et méme i quelques-uns de ceux que nous offre la thérapeutique chi-
rurgicale. Mieux sans doule aurait valu qu'aa lieu d'essayer tant de
moyens et de s'abandonner si souvent & un aveugle empirisme, on se
fiit servi du flambean de 1'analyse pour bien saisic les indications. En
thérapeutique , on ne devrait jamais perdre de vue que le luxe de
remédes n'est qu'une richesse apparente quiannonce moins 'abondance
que la pénurie, moins le progrés que la confusion. Qu'imporlte, en
effet, que I'on posséde un grand nombre de moyens curatifs, si 'on
ne connait pas dans quelles circonslances ils sont indiqués, et si 'on
est exposé a les prescrire précisément dans celles od ils ne sauraient
convenir?
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I Quoique le télanos soit une affection -dans laquelle la nature
livrée a elle méme pruduiﬁﬂ trés-rarement une solulion heureuse (1),
on ne doit pas négliger de prendre en considéralion cerlains actes qui
sont en quelque sorte démonstratifs d'une tendance sanitaire. Ainsi,
dans le télanos survena 4 la suite de impression du froid, il pent se
déclarer uneréaction qui tende non-seulement a rétablir les mouvements
excentriques, mais encore a déplacer la fluxion dirigée probablement
vers lamoelle épiniére, et i faire renaitre I'barmonie dans 'organisme
an moyen d'une diaphorése. En pareil cas, l'indication serait de favo-
riser la réaclion par des anti-spasmodiques, et surtout par I'opium,
s'il existail une irritation nerveuse ou un exces de sensibilité ; par des
boissons tempérantes, s'il existait un éréthisme sanguin ; et par des
sudorifiques proprement dits, si le tétanos a été provoqué par une
affection catarrhale.

1I. Les indications déduiles de 1a méthode analytique se rapportent:
1° au télanoslui-méme , 2° 4 ses complications,

1* L'affection tétanique me parait composée de deux affections élé-
mentaires dans son élat le plus simple : 'une, nerveuse, produit dans
les muscles un exceés de ton ou de contractilité ; 'autre, asthénique,
prostralive ou maligne, s'oppose a la distribution régulicre des forces,
favorise leur concentration sur. le systéme musculaire, et allaquant
celles qui sont radicales, menace de les anéantir.

L’excilabilité nerveuse, qui constitue la premitre, devra élre com-
battue par les moyens que I'expérience a proclamés les plus propres 4
la diminuer ; ces moyens sont: les anti-spasmodiques directs, 1'opium ,
et divers stupéfiants, tels que le stramonium, la jusquiame, la bella-
done et le tabac.

Les anti-spasmodiques directs sont : le muse, le castoréum, I'éther,

(1) M. Blizard n'a recueilli dans les auteurs que six exemples de tétanos guéri sans
traitement,
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les eaux dislillées de tilleul, d'oranger, de menthe, le camphre, cle.
De tous ces moyens, le musc et le camphre, associés & 'opium, sont
ceux que l'on a le moins employés , et qui pourlant mériteraient de
I'étre si j'en juge par ce que j'ai vu et d'aprés ma propre expérience,

De tous les sidatifs, I'opium est celui qui a été le plus préconisé.
Dupuytren le prescrivait dans le tétanos traumaltique, a la dose de dix
ou douze grains i la fois, el soulenail ensuite son action par I'adminis-
taalion de quatre ou cing grains, loutes les deux heures. M. Blizard
est en opposilion compléte avec ce mode curatif; il s'altache & dé-
montrer que quand I'opium réussit & calmer les spasmes, il produit
toujours en méme temps du narcotisme, et que si au bout de quelque
temps de son emploi on n'en obtient pas du succeés, c'est perdre un
temps précieux que de le continuer.

Il y a méme de fortes raisons, svivant lui, qui porteraient a soup-
gonner que quand on administre ces fortes doses, elles ne parviennent
pas dans le torrent circulatoire : ainsi, dit-il, M. Abernethi, ouvrant
I'estomac d'un malade qui avait succombé au tétanos, y trouva trente
gros d'opium non dissous.

Pour nolre comple, nous pensons que chez les individus qui ne sont
pas tres-affaiblis on affaissés, on doit commencer 4 donner l'opium &
des doses assez élevées ; mais qu'il est prudent de le discontinuer si,
aprés en avoir administré vingl-cing ou lrente grains en plusieurs
prises, on ne voit pas la moindre diminution des spasmes musculaires,
Des doses plus élevées pourraient détruire l'irritabilité de 1'estomac
et aggraver la prostration des forces.

Pour que I'opium ne conslipe pas, il est bon de le combiner avec du
calomel. Howship s'est trés-bien trouvé de son association avec la
scammonce,

Le stramonium , la jusquiame et la belladone peuvent, aussi bien
gue l'opium , amortir I'irritabilité ou la réaction du systéme muscu-
laire ; mais on ne doit les essayer qu'avec beaucoup de circonspeclion,
crainte que leur effet stupéfiant ne soit porté trop loin et qu'il n'en
résulle une véritable intoxication,



4

[

3ading Jo 2830
108 B| B anuN0s

=2
o]
o)
"
=
—_
k=
=1

( 33)

Plusicurs médecins anglais, notamment MM, Earle , O'Beirne et
Blizard , rapportent des gudrisons de télanus oblenues au moyen du
rabac. S'il faut les en croire, l'expérience leur a prouvé que celle
;ubstance reldche plus promptement et plus siirement les moscles que
ons les moyens préconisés jusqu’a ce jour ; ils la prescrivenl sous
‘orme d'un lavement compose d'un scrupule de fevilles infusées daus
huit onces d'cau, que I'on réptle deux ou Irois fais par jour el quel-
qu[!lhuiﬁ p]us souvent , autanl que les Spusmes ]'f."wigi'lil. « Je n'al pu,
« dit M. Blizard, réussird trouver un seul cas de létanos ol cec moyen ,
« employé d'une maniére complete et convenable avant Paffuiblisse-
« ment des forces vitales , ait ¢choué. Si I'on trouve un plus grand
« nombre de cas de succés pour 'opium , ¢'est qu’il a ¢lé employé un
« plus grand nombre de fois. Je ne veux pas dire par li que le tabac,
« alors méme qu'on 'emploiera judicieusement de bonne heure , réus-
« sira loujours ; je crois, au contraire, gue le télanos est une de ces
« affeclions qui quelquelois résistent a lous les genres de trailement ;
« mais je n'en regarderai pas moins le tabac comme le meilleur remede
u gue nous possédions & présent dans cetle affection, »

Je n'ignore pas que le tabac posséde une propriélé stupéfiante, mais
je la crois lrés-inférieare & une autre propriété dont il jouil également
et gui lui est tout-a-fail opposcée: je veux parler de sa propriété sli-
mulante. C’est i raison de cette derniére qu'on I'administre contre les
étranglements herniaires par engouement , pour solliciler la contracti-
lité inteslinale. 1l se pourrait donc que les succés du tabae dans le
tétanos fussent ploldt le résultat d'une action perturbatrice ou
révulsive, que d'une action direcle et stupéfante sur le systéme
Nerveux. ]

L'élément asthénique du tétanos mérite la plus séricuse attention :
c'est ordinairement vers le troisitéme ou guatriéme jour qu'il acquiert
une importance ¢égale , sinon supérieure, 4 I'élément spasmodique.
Pour en prévenir les progreés, on doit, dés le débul méme du
Lilanos, prescrire divers moyens propres i relever les forces el i s'op-
poser 4 leur direction vicieuse sur les muscles. Les moyens les plus

5
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convenables & cet effet sont : la résine de quinquina (1), la serpenlaire
de Virginie, 'arnica, l'absinthe, la cannelle, I'angélique, la valé-
riane , elc.

3° Parmi les complicalions du télanos traumatique , I'une des plus
fréquentes c'est I'excitabilité sanguine qui accompagne la réaclion
produite par la blessure. Si cette réaction élait trop forte, il faudrait
la modérer par quelques anti-phlogisliques ; mais on ne saurait étre
trop réservé sur I'emploi de la saignée dans le traitement du tétanos,
attendu qu’en voulant combaltre avec trop d'énergie I'élément inflam-
matoire qui peut le compliquer, on risquerait d'aggraver I'élément
asthénique. Les émissions sanguines trop abondantes ou trop souvent
répétées auraient d'ailleurs 'inconvénient de mettre la nalure dans
I'impossibilité de répondre aux sollicilations de I'art, et d'éteindre les
mouvements fibriles si propres 4 résoudre le spasme.

Spasmo aut telano vexato febris si accesserit morbum solvit. (Hipp.)
Le tartre-stibi¢ 4 haute dose, l'acide hydro-cyanique, les frictions
mercurielles et d'autres moyens que |'école italienne décore du titre
de contre-stimulants, ont été aussi recommandés par plusieurs médecins
contre la complication inflammatoire du télanos; mais leur aclion
débilitante doit nous rendre trés-circonspects sur son emploi,

ILes affections bilieuses, catarrhales, vermineuses, rhomalismales,
et une foule d'autres, quand elles compliquent le tétanos, deviennent
des sources d'indication et doivent étre combattues par les moyens qui
sont appropriés 4 leur nature.

De toutes les complications qui peuvent se présenter dans le tétanos,
I'une des plus fréquentes nous parait étre I'excitabilité de la moelle
épiniére, avec la fluxion qui en est la suite. Celte excilabilité s'annonce
quelquefois par des douleurs cervicales, dorsales ou lombaires; mais
ces symplémes n'auraient-ils pas lieu, la connaissance du réle fonc-

(1) De toutes les préparations de quinguina c'est la moins excitante , mais son
aclion tonique est plus slre ; en outre , loin d'empécher la liberté du ventre, elle
1a favorise,
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tionnel de I'organe médullaire et des épanchements séreux qui, comme
la nécropsie nous I'a prouvé, s’y forment trés-souvent, ne permel pas
de douter que cel organe ne soil maintes fois le sicge d'une excitation
nerveuse plus ou moins forte. On peut chercher i la déplacer par des
attractifs qui ne soient pas trop stimulants, attendu que tout ce qui
agace trop vivement le sysleme nerveux augmente en général I'irrita-
bilité. Les attraclifs qui m'ont paru étre les plus avantageux sont : des
cataplasmes de farine de lin et de moularde, des frictions avec des
liniments camphrés et opiacés, 'application plus ou.moins prolongée

de deux vessies pleines d'eau chaude sur divers poinls des membres
inférieurs , etc.

III. Les méthodes perlurbatrices ne sauraient convenir dans unc
affection dont I'un des caractéres principaux est une telle aptitude i
I'irritabilité, que la moindre secousse suffit pour l'accroitre outre
mesure.

Quant au traitement spécifique,, nous n'en connaissons aucun qui
mérite ce nom. L'opium et les sédalifs, dont nous avons parlé, com-
battent sans doute avantageusement quelquefois I'élément spasmodique
du tétanos ; mais s'ils se montrent si souvent inefficaces, c’est qu'ils
n'altaquent qu'une partie de l'affection, encore méme n'esl-ce pas
probablement d'une maniére directe ou spéciale,

Lorsque le trismus s'oppose a l'ingestion des médicaments, on peut
les injecter & Iravers un espace inter-dentaire , par les fosses nasales ou
bien dans I'anus. 8'il arrivait qu'on ne piit les faire parvenir par aucune
de ces voies, on aurait recours i la methode endermique.

TRAITEMENT CHIRURGICAL
APPLICABLE AU TETANOS TEAUMATIQUE.

Le trailement de cette espéce de Létanos est médical et chirurgical.
Le traitement médical est absolument le méme que celui que nous
venons d'exposer; quant au traitement chirurgical, voici les princi-
paux préceples d'aprés lesquels il doit étre dirigé.
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1* 11 imporle d'extraire les corps élrangers qui enlrelienncit
I'irritation des plaies.

2° On ne doil pas négliger de faire des incisions cenvenables, soit
pour débrider les parties étranglées, soit pour faire cesser les liraille-
menls qui résullent de la seclion incompléle des nerfs.

3° 11 faut changer, par 'amputalion, des plaies avec fraclure com-
minulive et atlrilion des parlies molles, en des plaiessimples: toutefois
ce préceple ne me semble pas d'une application bien rigoureuse, L'am-
pulalion peut, en cffet, convenir comme moyen préventil dans une
¢pidémie de Iélanos; mais dés que celle affection est déclarée , I'abla-
lion du membre ne saurait pas plus détruire I'affeclion tétanique, que
celle d'un doigt mordu ne délruirait la rage déclarée, que celle du
pténis ne ferait disparailre une syphilis constitutionnelle.

A la vérité, lirritation des filels nerveux el des fibres musculaires ,
par des esquilles, est une provecalion incessanle , une vraie compli-
c:tion. Le raisonnement semble donec conseiller d’en débarrasser le
malade........ mais malheureusement 'expérience dil le contraire; du
woins, jusqu'ici on ne connail aucun fait bien avéré de guérison par
ce moyen extréme,

4° On doit réunir généralement par premiére intenlion.

5° 1l importe de bannir du traitemenl des plaies non susceptibles
d’étre réunies immédiatement, toutes les substances irritantes, de
combattre leur inflammation, elc.

6° Enfin, on observera I'élat moral du malade, et on lui prouvera,
par des soinsassidus, qu’on n’a rien de plus i coeur que son soulagement.

FIN.
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SERMENT,

En présence des Maitres de cette Ecole, de mes chers Condisciples
et devant leffigie d'Hippocrate, je promels ef je jure, au nom de
I'Etre Supréme, d'étre fidéle aux lois de Uhonneur et de la probite
dans Uexercice de la Meédecine. Je donnerai mes soins gratuils a
U'indigent, el n'exigeral jamais un salaire au-dessus de mon travail,
Admis dans Uintérieur des maisons, mes yeux ne verront pas ece
qui s’y passe; ma langue taira les secrels qui me seront confies; et
mon élatl ne servira pas a corrompre les meeurs, ni a favoriser le
crime. Respectueux ef reconnaissant envers mes Maitres, je rendrui
a leurs enfants U'instruction que j'ai regue de leurs péres.

Que les hommes m’accordent leur estime, si je swis fidéle a mes

promesses! Que je sois couvert d'opprobres et meprisé de mes con-
fréres, si jy mangue!

Matiere des Examens.

1% Examen. Physique, Chimie , Botanique, Histoire naturelle des médicaments,
Pharmacie.

2¢ Examen. Analomie, Physiologie.

Examen. Pathologie externe et interne.

4 Exumen. Malitre médicale , Médecine légale, Hygiéne ; Thérapeutique.

8¢ Examen. 'I:Iiniqu.r: interne et externe 3 Accouchements.

G et dernier Examen, Présenter et soulenir une Thése.







108 B| @ ANUNNDSE 53

— -
] =] i
= & = c
a Nm B

= & S

g e B

& oA if

— =

ey

N e E

k. GE

Faculté¢ de Médecine
DE MONTPELLIER.

PROFESSEURS.

MM. CAIZERGUES, Doyes.

MM.

BROUSSONNET,
LORBRDAT, PreésineEnT,
DELILE,
LALLEMAND,
DUPORTAL.
DUBRUEIL.

DELMAS.

GOLFIN, Examinateur.
RIBES.
RELLL

SFRRE.
BERARD.

AENLE , Suppléant.
RISUENO D'AMADOR.

Clinique médicale.

Clintque médicale,

Physivlagie.

Eae‘u.ru'qur.

Clinique chirurgicale.

Chimie médicale.

Anatomie.

Putheologie chirurgicale, Opérations
el Jfaprgrﬂalfs,

Accouchements, Maladies des femmes
el des enfants.

Thérapewlique et maliére médicale.

Hygiéne.

Pathoiogie médicale.

Clinigue ehirurgicale.

Chimie genérale et Tozicolugie.

Médecine légale.

Pathologie el Thérapeutique générales,

Professeur honoraire : M. Ave.-Pra. DE CANDOILLE,

AGREGES EN EXERCICE.

VIGUIER.

KITWNHOHLTZ.

BELVUIN,
BROUSSONNET.
TOUCHY.

DELMAS.

VAILNE,
BOURQUENOD, Suppléant,

MM. FAGES.
' BATIGNE.
POURCHE, Examinateur.
BERTRANI.
POUZIN.
SAISSET, Examinateur.
ESTOR.

— —————

La Faculté de Médecine de Montpellier déclare que les opinions émises dans

les Dissertations qui loi sont présentées, doivent tire considérées comme pro-

pres a leurs auteurs; gqu'elle n’entend leur downer aucune approbation ui
improbalion.







