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SEIZNEZS UZDHIBALES.

DECRIRE LA MARCHE , LES SYMPTOMES ET LE TRAITEMENT
DE LA VARICELLE,

IJ ES exanthémes forment une classe nombreuse de
maladies &ignes du plus haut intérét, et dont I'étude
sérieuse et bien faite améne aux principes les plus im-
portants de la pathologie et de la thérapeutique. En
effet, 'histoire de ces maladies démontre de la ma-
niére la plus évidente la part puissante de la nature
dans les actes de l'organisme : c'est la qu'on voit,
a ne pouvoir les méconnaitre , les efforts salutaires
auxquels elle se livre pour combattre le mal, et
produire une solution heureuse. C'est dans la con-
templation de la marche naturelle de ces maladies,
que le praticien trouve les enseignements les plus
précieux. Le médecin est le ministre et I'interpréte
de la nature : medicus natur@® minister et interpres.
Cest bien dans les cas dont je parle que la yérite
de cet axiome se montre le plus dans tout son jour.
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Les exanthémes sont 1'écueil des systématiques ;
contre cel écueil sont venues se briser des cuvres ha-
bilement concues , longuement ¢laborées, savamment
exposées , mais qui devaient bientot s'écrouler parce
qu’elles n’avaient point la vérité pour base. En vain
on a torturé les faits pour les accommoder a des idées
préconcues; une exacte el rigoureuse observation a fait
rejeter des theories seduisantes , il est vrai, par leur
simplicité , mais trop simples et trop faciles pour n'étre
pas erronées. L'histoire des maladies exanthéma-
tiques a beaucoup contribué¢ a4 renverser les théories
dont je parle ; nulle part la spécilicité morbide ne
s est trouvée mieux établie, et foree a été de recon-
naitre que ce n'était point toujours par un exeés ou
par un défaut dans les forces du corps vivant que
les maladies étaient constituées ; qu'il n'y avait pas
seulement de U'irritation et de U'inflammation a étudier
en pathologie , mais qu'il y avait, au contraire, des
individualités , des spécialités morbides qu'il faut con-
stamment avoir en vue, sous peine de tomber dans
les plus graves erreurs.

A la varicelle, dont le sort m'a donné a décrire
la marche, les symptomes et le traitement, s'ap-
pliquent les considérations générales que je viens
d’émettre : ¢’est un exantheme spécial , particulier,
(qui peut bien avoir des points d'analogie et de res—
semblance avee d’autres exanthémes, mais qui, au
fond , constitue un ¢lat pathologique sui generis.

Je dis que la varicelle est une maladie spécifique ;
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c'est ce que démontrera U'exposition de la marche
qu'elle affecte et des symptomes qui la caractérisent.
Généralement les auteurs la définissent une phlegmasie
de la peau que signale une éruption de boutons par-
ticuliers. Mais si elle est une phlegmasie, elle est
du moins une phlugmasiﬁ spéciale ; el que devient
un mot lorsqu’on le fait suivre d'un autre quile qua-
lifie, et qui en fait toute autre chose que ce qu'il
exprime quand il est isolé ? On a étrangement abus?
do mot inflammation ; on l'a appliqué a des états
diamétralement opposcés; en effet, une distance im-
mense ne sépare-l—elle pas linflammation vraie ,
franche , d'une infinité¢ d'élats morbides, les scro-
fules, le scorbut, le cancer, le rhumatisme , ele.
qu'on ne craint pas de désigner du nom d’inflamma-
tion scrofuleuse, scorbulique, cancéreuse, rhumatis—
male , ete. 2..... Et pour ne pas sortir de la classe
des maladies exanthématiques, la rougeole, la sear-
latine, la variole, sont-elles, comme la varicelle ,
constituces par l'inflammation? Si la rougeole est une
inflammation , elle est du moins d'une espéce toute
particuli¢re ; et, par une telle maniére de raisonner,
n'introduit-on pas , dans le langage médical , un
vague et une confusion qui peuvent avoir de funestes
conséquences.

Dans 1'Ecole de Paris elle-méme, qui a tant con-
tribué¢ a donner a I'inflammation un role trop impor-
lant, des voix graves se font entendre pour réprimer
les abus qui ne peuvent que résulter d'interprétation::
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mal fondées. « Cetle expression ('inflammation ), dit
le professeur Andral, est devenue tellement vague,
son interpréfation est tellement arbitraire, qu'elle a
réellement perdu toute valeur; elle est comme une
vieille monnaie sans empreinte,, qui doit étre mise
hors de cours, car elle ne causerait qu’erreur et con-
fusion (1). »

Descriprion. — La varicelle a une marche et des
symptomes qui lui sont propres, et qui, dans le plus
grand nombre des cas, ne laissent aveun doute sur
son existence : son invasion a ordinairement licu par
une fiéyre légere qui s'établit sans frisson; la chaleur
est peu considérable; une légére courbature, une
céphalalgie peu intense, un pen de dégoit, et quel-
quefois des nausées , se montrent dans celte premiére
période. La fievre est souvent st légére, quon s'en
apercoit a peine; souvent quelques heures, ordinaire-
ment un ou deux jours suffisent pour son développe-
ment; alors se montre I'éruption qui met fin a I'état
febrile; elle peut se faire brusquement, et atteindre
indifleremment toutes les parties du corps ; nétanmoins
le plus souvent elle se manifeste d’abord sur la partie
postérieure du tronc et sur la poitrine, et envahit
ensuite les diverses autres régions. Ce sont de petits
boutons rouges plus ou moins nombreux, qui bientaot
pilissent , se développent, et parviennent, en vingt-
quatre ou quaranie-huit heures, a leur plus haut

(1) Amat, pathol., L. T, p. g.
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degré d'accroissement. Quelquefois de nouveaux bou-
tons apparaissent lorsque ceux qui se sont montres
les premiers sont préts a sécher, et la maladie se
développe ainsi par reprises, ce qui lui donne un
peu plus de durée. Les boutons mous, arrondis, plus
larges a leur corps qu'a leur base, quelquefois ce-
pendant élevés en pointe, se remplissent d'une sérosité
plus ou moins limpide : de la le nom de cristalline
que la varicelle a recu ; bientot celle sérosité devient
roussitre ou jaunitre; alors elle est résorbée, ou bien
elle s’échappe par la rupture des vésicules qui, dés
ce moment, s affaissent, se flétrissent, se desséchent
et tombent en pellicules furfuracées. Cing ou six jours
suffisent pour la durée compléte de la maladie, depuis
son invasion jusqu'a la dessication parfaite des pus-
tules; il ne reste alors sur la peau que de petites
taches livides, trés—étroites, qui ne tardent pas a dis-
paraitre entiérement.

Tels sont la marche et les symptomes par lesquels
la varicelle se manifeste le plus ordinairement. S'il
en était toujours ainsi, si les traits qui la caractlérisent
étaient, dans tons les cas, aussi nettement dessines,
des doutes me se seraient point élevés: mais il arrive,
par rapport a la varicelle, ce qui a lieu pour tous
les autres ¢tats morbides : une foule de variétés re-
latives a sa durée plus ou moins longue, a la forme
des pustules, ete., la rapprochent d'aulres éruptions
avee lesquelles, sans un examen attentif, on pourrait
la confondre, et dont il importe beaucoup de la dis-

)
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tinguer. Je dis de la varicelle ce qu'un illustre pro-
fesseur de cette Ecole, Fouquet, disait aprés avoir
donné la description générale de la variole : « Le
tableau que nous venons de présenter ne doit étre
considéré que comme un assemblage figuratif des faits
les plus généraux et les plus succinets, destiné unique-"
ment a fixer I'esprit sur le type, ou ce qu'on appelle
le génie essentiel de la maladie, tel qu’on peut pre-
sumer qu'il serait invariablement, si notre fréle ma-
chine n’¢tait sans cesse le jouet d’une infinité de causes
qui altérent et corrompent l'essence de son étre. En
effet, la nature, dans le corps humain, a rarement
une marche aussi compassée, aussi symétrique ; rare-
ment elle avoue ces mesures, ces classes, ces subli-
mes caleuls , sous lesquels elle se trouve humiliée
dans beaucoup de livres : sa marche, dans la petite
vérole, est, comme dans toutes les autres affections,
subordonnée aux profondes influences des tempéra-
ments, des dges et du sexe, a celle du climat, de la
constitution épidémique du temps. ou des saisons ,
aux erreurs dans le traitement et le régime, et a
plusieurs aufres circonstances qui varient beaucoup
les accidents de la maladie, ou les effets naturels du
venin qui la produit (1). »

Les médecins anglais ont reconnu que la varicelle
pouvait se présenter sous deux formes, et constituer

(1) Fouquet, sur le traitemen!t de la pelite vérole ,
p. 100.
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ainsi deux espéces qu'ils ont désignées sous les noms
de chicken—pox ( pustule de poulel ), et swine-pox (pus-
tule de cochon). Dans la premiére variété, qui est
celle que j'ai décrite, qui est la plus commune, la
plus simple et la plus bénigne, les boutons sont plus
pelits , moins proéminents, pleins d'un liquide séreux
et transparent ; la suppuration n'a point lieu. Le diag-
gostic est, dans ce cas, facile : ce nest point celle
espéce de varicelle que 1'on pourrait confondre avec
la variole. La seconde variété ( swine—pox ), beaucoup
plus rare, est caractérisée par des pustules plus gros-
ses, remplies d'un liquide plus abondant, plus épais,
moins transparent, qui, dans quelques cas, passent
a l'état de suppuration ; la fiévre qui précéde I'érup-
tion peut étre trés-intense, et dure plusieurs jours;
la durée totale de la maladie est plus longue, la des-
sication se fait plus long—temps attendre ; et a la chute
des croutes, aprés la disparition compléte des bou-
tons, qui ont plus d'un trait de ressemblance avec
ceux de la variole, on apercoit sur la peau des traces
plus ou moins profondes, de véritables cicatrices.
Outre ces deux vari¢lés, que de nuances peuvent
encore se présenter dans la marche et les symptomes
de la wvaricelle ! Dans cerlains ecas, il y a absence
compléte de la fievre et de symplomes généraux;
l'apparition de quelques boutons est le seul phéno-
méne qui annonce l'existence de la maladie ; dans
d’autres, au contraire, |'¢ruption est précédée de fisvre
intense, de céphalalgie vive, de lassitudes générales,
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et de tout I'appareil des symplomes qui annoncent une
maladie grave. La varicelle peut offrir, comme la
variole,, une foule d’anomalies qu’il importe d'é¢tudier
pour pouvoir ¢lablir un diagnostic exact. Notre savant
Bérard a publié, sur les anomalies de la variole et
de la varicelle, un livre dans lequel il rapporte un
grand nombre d'cbservations dignes du plus haut
intérét.

« Dans notre épidémie, dit le professeur de Mont-
pellier (1), nous avons eu occasion d'observer la vari-
celle sous plusienrs formes. Nous l'avons vue simuler
quelquefois la petite vérole, an point de tromper les
praticiens les plus exercés. La méprise était d autant
plus facile, que le méme génie d'anomalie et d'irre-
gularité semblait présider a la variole comme a la
varicelle. Ce sont ces doubles irrégularités qui expli-
quent 'opposition de nos meilleurs médecins, dans
leur diagnostic sur un méme cas. »

Bérard cite une observation qu’il emprunte a la
monographie du pemphygus, de Stanislas Gilibert,
et dans laquelle il s'agit d'une varicelle avec fiévre
d'invasion, qui a duré quatre jours, avec boutons
de forme variolique et suppuration franche. Il rap-
porte plusieurs observations qui lui sont propres, de

(1) Essai sur les anomalies de la variole et de la vari-
celle ; avee Phistoire analytique de I'épidémie éruptive
gui a régné a Montpellier en 1810 ; par Bérard et de
Lavit. Montpellier, 1818.
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varicelles avee boutons suppurants, environnés d'une
aréole, se desséchant en partie, comme dans la petite
verole verruqueuse ; il rapporte le cas de cet officier,
cité par Dezoteux et Valentin (1), qui eut une vari-
celle avee fievre trés—intense qui dura trois jours, et
confluence des boutons de la face; celui d'un enfant,
soigné par M. Fretean (2), qui eut une varicelle avec
fievre jusqu'au douzieme jour, et boutons confluents
qui suppurérent et durérent onze jours, et plusieurs
autres faits semblables. Il rapporte, enfin, I'histoire
de I'éruption du président d'Héricourt (3), qui eut
une varicelle avec fievre d'invasion intense, avec re-
tour de la fievre le quatrieme jour de la maladie ,
el suppuration qui s'élendit jusqu'au treizieme de
I'éruption. Aprés avoir exposé ces faits curienx, Bé-
rard trace le tableau comparatif de la variole et de la
varicelle, et démontre que c'est seulement sur 1'ab-
sence ou sur la présence d'un plus ou moins grand
nombre de caracteres distinetifs qu'il faut établir un
jugement, et non sur un seul d’entre eux; que telle
varicelle peut ressembler complétement a la variole
par lintensité de la fievre d’éruption, par la forme
des boutons, ou méme par la ficvre de suppuration,

(1) Trailé historique et pratique de Uinoculation , p.
293.

(2) Observation consigndée dans le journal de Corvisart,
Boyer et Lerounx.

(3) Histoire de I'éruption du président d’'Héricourt ,
par Darcet; journal de médecine , 1798, t. XLIX, p. 503.
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jamais par la réunion de tous ces phénoménes a la
fois; que leur association en un certain nombre signale
seule la variole légitime. En effet, on a dit que la
variole était précédée d'une fiévre intense avee lassi-
tude , malaise, frissons, assoupissement, etc.; mais
des faits nombreux ne démontrent-ils pas que la va-
riole peut avoir une ficvre d'éruplion trés-légére,
qui échappe aux regards les plus attentifs, et que
la varicelle , au contraire , peut étre précédée de
licvre trés—intense ? L'observation a constaté que le
plus souvent, dans la variole, I'éruption se manifeste
sur la face, et altaque ensuite les autres parties du
corps d'une maniére successive; tandis que, dans la
varicelle , les boutons apparaissent d'une maniére
brusque et générale sur telle ou telle région, et no-
tamment sur les membres et sur la poitrine. Mais
une disposition tout-a~fait contraire peut avoir lieu :
I'observation du président d’'Héricourt, celle de 1'of-
ficier cité par Dezoteux et Valentin , et plusieurs
autres rapportées par Bérard , le démontrent suffi-
samment. :

La forme des boutons a été invoquée comme un
caractere distinetif ; en eflet, dans la variole, ils
sont coniques, déprimés sur leur hauteur et concaves
au centre ; ceux de la varicelle sont plutot sphériques
que lenticulaires, arrondis au sommet, plus larges
a leur corps qu’a leur base, et n'offrent ni dépres-
sion, ni godet. Mais quelquefois les choses sont tout-
a—fait changées : Sims, dans son ouvrage sur les
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maladies épidémiques, aprés avoir décrit la vari-
celle qui régna pendant I'automne et I'hiver de 1769,
dit que, dans quelques cas, les premiers symp-
tomes et méme |'éruption commencante la faisaient
si bien ressembler a la petite vérole,, qu'on ne pou-
vait les distinguer qu'en connaissant la maladie ré-
gnante de ce temps-la, et en ce qu'il n'y avait pas
cette odeur particuliére qui accompagne toujours la
petite vérole. Il est vrai que l'odeur spécifique qui
caractérise la variole mérite une grande valeur , et
j'ai entendu plusieurs fois M. le professeur Brous-
sonnet fixer l'attention des éléves sur ce symptome
auquel on n'attache généralement pas assez d'impor-
tance ; mais ce caraclére peut manguer a son lour,
et je lis a la page 13 du livre du professeur Bé-
rard , que j'ai déja cité, touchant I'épidémie érup-
tive qui régna a Montpellier en 1816, que ce qu'il
y avait de singulier , c'élait l'absence compléte de
F'odeur spécifique de la petite vérole ; qu'elle ne se
montra pas méme dans les cas qui appartenaient in-
contestablement a cette éruption. M. le professeur
Broussonnet dit, en parlant de cette méme épidémie,
dans un discours prononcé dans la séance publique
de la Faculté de médecine, pour la rentrée des cours
de 1816 : « jamais nous n'avons apergu l'arome
particulier et spécifique qui s’exhale du corps des
varioleux , et que l'odorat exercé des praticiens ne
mangue jamais de percevoir. »

On a dit que les boutons varicelleux étaient plus
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volumineux que cenx de la variole : cette assertion
est vraie pour les cas les plus ordinaires ; mais ,
trés—souvent , les boutons varioleux sont trés—gros
dans la variole discréte , et ceux de la varicelle sont
trés—petits dans 'espéce désignée par les Anglais sous
le nom de chicken-pocx.

Un caractére distinetif qui parait étre au profes-
seur Bérard un des plus sirs, est tiré de la marche
plus ou moins rapide que suit le bouton dans son
développement ; ainsi, dit cet auteur, le bouton va-
riolique se forme et grossit peu a peu; il ne se rem-
plit de sérosité que vers le quatriéme ou le cinqui¢me
jour ; le bouton de la varicelle a une marche plus
rapide; dés le second jour de I'éruption , il se ma-
nifeste, au sommet des boutons, une petile vésicule
remplie d'une sérosité limpide.

On a vu des varioles parcourir leurs diverses pé-
riodes sans aucune fievre de suppuration ; cependant
ce sympiome est un des plus constants, des plus
surs ; dans la varicelle, au contraire , la fievre de
suppuration ne se montre jamais : quelques faits
trés—rares ont élé présentés contre cetle proposition,
mais ces faits peuvent fort bien étre contestés , et
dans les cas de varicelle qui ont offert le plus de
points de ressemblance avee la petite vérole, la fievre
de suppuration n'a pas ¢été observée ; elle est done
un des caractéres les plus distinetifs. Il n'en est pas
tout-a=fait de méme de la suppuration ; dans le plus
grand nombre des cas, la varicelle ne suppure pas
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et la variole suppure : c'est la un résultat de 'ob-
servalion. Néanmoins on a vu assez souvent des va—
rioles dans lesquelles la suppuration ne se montrail
presque pas, et des varicelles qui présentaient une
véritable suppuration. Valentin parle ( journal gén.
de meéd., t. XIII, p. 171 ) de fausses pelites ve-
roles oit les pustules se remplissaient d'une matiére
vraiment purulente. Vieussens, de Genéve, dit avoir
vu deux fois des petites véroles volantes dont les bou-
tons renfermaient un pus blanc et opaque. L'his-
toire de la maladie du président d'Héricourt , dont
jai déja parlé, offre un exemple de ce genre.

La dessication a lieu, dans la varicelle, au plus
tard le cinquiéme jour; elle ne commence que le
neuvieme dans la petite vérole. Ce caractére est un
des meilleurs; et si les auteurs ont fait remarquer
que la varicelle peut exiger quelquelois jusqu’a trois
semaines pour son développement et sa disparition,
il faut considérer que celle durce tient a ce que 1'é-
ruption se fait a plusicurs reprises, que de nouveaux
boutons apparaissent lorsque les premiers ont disparu,
mais que chaque poussée n’a besoin que de trois on
qualre jours pour son enliére évolution.

Sil est vrai que, dans le plus grand nombre de
cas, la varicelle ne laisse aprés elle que des traces
peu profordes qui s'effacent rapidement , et que la
variole donne lieu a des cicatrices indélébiles, on peut
soutenir, en s'¢tayant sur 'observation, (que certaines
varicelles ont pu laisser des marques, des excava-

3
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lions d'une étendue, d'une profondeur plus considé-
rables que celles de la petite vérole dans certaines
circonstances.

La varicelle a une marche variable, irréguliére ,
brusque ; ses périodes n'ont pas une successibilité
constante ; elle procéde par sauts et par honds; une
nouvelle fievre d'¢roption peut se déclarer lorsque la
période de dessication a lien pour les boutons qui se
sont manifestés les premiers, et 'on peut ainsi ob-
server, chez un méme sujet, des boutons qui naissent,
d’autres qui suppurent, d’autres, enfin, qui dispa-
raissent et se desséchent. La marche de la variole est
continue , progressive ; les périodes d'éruption, de
suppuration et de dessication se succedent réguliere-
ment. Il peut se faire que, dans eertains cas de variole
irréguliere, tous les boutons ne se montrent pas a la
fois, que I'¢ruption des boutons d'une partie du corps
soit séparée, par un intervalle plus on moins long,
de I'éruption des boutons qui apparaissent sur d’autres
points; mais, dans ces circonstances, chaque ¢érup-
tion a lieu avee un certain ordre; ordinairement elle
se fait d'une maniére successive de la téte aux pieds,
et 'on ne voit pas, comme dans la varicelle, des
boutons naitre an milien de ceux dont la dessication
s'effectue. La variabilite, 'irrégularité de la marche
de lavaricelle est done un de ses caractéres principaux.,

Le produit de la varicelle , séreux, puriforme ou
purulent, n'est nullement susceptible de se propager
par l'inoculation, et de reproduire une maladie sem-
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blable a celle dont il provient. La variole se propage
par U'inoculation ; son produit est essentiellement con-
tagieux : c’est 1a un de ses principaux attributs. On
a tenté linoculation de la varicelle ; mais on n’a pu
réussir. Dans des cas douteux, on s'est servi de ce
moyen pour prouver que l'éruption élait de nature
varicelleuse et non variolique. La varicelle est con-
tagieuse spontanément, comme il est démontré par
les épidémies de cet exanthéme, mais U'inoculation
ne la communigue pas.

La varicelle ne préserve pas de la variole spon-
tanée ou inoculée; elle n'empéche pas le dévelop-
pement des effets ordinaires de la vaccine. La variole
est préservative d'elle-méme ; il n'y a quun pelit
nombre de cas de récidive de cette maladie.

Quant a la bénignité de la varicelle, et au danger
dont la variole peut étre suivie, on peut dire qu'en
général celle—ci est grave et peut deyenir mortelle ;
tandis que la varicelle est une maladie trés-legére
qui ne fixe presque pas 'attention du malade et du
médecin; mais, dans quelques cas, la variole offre
un caractére extréme de bénignité ; et la varicelle
a pu passer a l'état gangréneux el amener ainsi le
plus grand danger.

Par tout ce qui préciéde, on voit combien il peut
étre facile de distinguer la varicelle de la variole , si
chacun de ces exanthémes présente ses caracléres or-
dinaires; mais lorsqu'il y a anomalie dans I'un ou
dans 'autre, que la varicelle s'empare de quelques-
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uns des (raits qui caractérisent si bien la variole, et
perd sa simplicité normale, et que la variole prend
un caractére de bénignité qui ne lui est pas ordinaire ,
il peul se faire qu'on ne puisse plus établir aucune
distinction. Une variole confluente et une varicelle
simple ne pourront jamais étre confondues par un
praticien attentif ; mais lorsque cette derniére se ma-
nifestera par une lievre d'invasion intense et de lon-
gue durée , par I'apparition de boutons nombreux et
suppurants, etc., et parcourra ainsi une échelle as-
cendante de gravité , tandis qu'une variole diseréte
aura une fievre légere, des boutons qui ne fourniront
presque pointde pus, qu'elle ne développera pas cette
odeur spécifique qui I'accompagne, ete., et présen-
tera toutes les apparences de la hénignité, il y aura,
dans ces cas, point de contact entre les deux ma-
ladies ; 1'¢tal morbide participera de I'une et de
I'autre, se composera de caractéres que l'une et l'au-
tre peuvent offrir, et il deviendra extrémement dif-
ficile , sinom impossible , de lui assigner un rang dis-
tinet. Je dirai avec Bérard, en finissant ce paralléle ,
comme j ai dit avec Fouquel en le commencant : que
ce n'est pas d’aprés un seul symptome que 'on doit
séparer les maladies dont je parle , mais d'apreés
I'ensemble de tous leurs signes distinetifs , en insistant
méme , parmi ceux—ci, sur les plus déeisils , sur
ceux qui ont le plus de valeur d'aprés l'obserya-
tion comparée des deux exanthémes, considérés dans
{outes leurs anomalies, dans toutes leurs irrégularités,
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Jai décrit la marche et les symptomes de la vari-
celle ; je l'ai présentée a son état de simplicité ; je
I'ai montrée aussi pouvant, par ses anomalies , étre
confondue avec la variole, et je me suis efforeé, en
rapprochant les caractéres distinelifs des deux affec-
tions , de donner les moyens de les reconnaitre.
Ces anomalies peuvent étre si nombreuses., si variées,
que 'on a pu admettre une foule de variétés a part
celles que j'ai dit avoir été déerites par les auleurs
anglais. En effet, Valentin dit qu'en Amérique, on
rencoitre trés—communément deux ou trois espéces
de fausses varioles. M. Odier dit, dans son manuel de
médecine pratique , qu’il a lieu de soupgonner qu'il y
a plusieurs especes diflérentes de fausse petite vérole.
Jenner présumait qu'il y avait d’autres maladies érup-
tives encore plus semblables a la petite vérole que
les espices recues de varicelles ; et dans 1'épidémie
décrite par Bérard, M. Broussonnet a été porté a
voir un exanthéme spécial : « Les symptomes, dit
ce professeur dans le discours déja cité, ont donné
des combinaisons infinies, et ont présenté des ano-
malies si extraordinaires , qu’elles fourniront pro-
bablement & elles seules le caractére distinetif de cette
épidémie. »

A part les variétés que je viens de signaler , et
qui impriment des modifications si diverses a la mar-
che et aux symptomes de la varicelle, combien ne
peut=il pas s'en présenter encore, selon les diffe-
rentes complications qui peuvent survenir ! Ainsi,



22

dans 1'épidémie qui a régné a Montpellier en 1816,
on vit peu & peu I'éruption perdre sa bénignité pri-
mitive ; les boutons prendre une teinte de plus en
plus rembrunie, et passer a I'état gangréneux. Quel-
quefois ¢'était d'une maniére soudaine que la gan-
greéne se manifestait sur telle ou telle partie du corps;
I'époque de la suppuration était celle oit celte com-
plication survenait. Bérard vit la gangréne s’'emparer
des plaies des vésicatoires, et se montrer par plaques
sur divers points chez un enfant qui ne tarda pas a
succomber. M. le professeur Broussonnet observa , a
I'hopital, un jeune homme chez lequel les pustules
se vidérent promptement et laissérent sécouler une
sanie pufride d'une odeur gangréneuse; mais, chez
ce malade, la guérison eut lieu.

Dans la méme épidémie, il suryint encore une
complication vermineuse qui , jointe a la premiére,
aggravait singulierement le danger : il est facile de
concevoir que d'autres ¢léments morbides puissent
s'ajuuter a la varicelle, et faire ainsi, d'une maladie
simple et bénigne par elle-méme, un état extréme-
ment grave et compliqué. Si l'on dit ensuite que la
varicelle est une maladie légére, une simple indis-
position , je répondrai qu’elle n'est, en effet , que cela
lorsqu’elle se montre isolément dans des temps et des
circonslances ordinaires, mais qu’elle peut étre toute
autre chose dans des conditions opposées. Clest dans
les épidémies que les maladies peuvent étre étudices
avec fruit ; c’est alors que 'on a sous les yeux un
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grand nombre de faits a la fois, que I'on peut les
examiner sous leurs différents aspects, saisir les rap-
ports et les différences, et se former ainsi des idées
exacles el précises sur la maladie qui est le sujet de
I'observation,

Quel traitement peuvent conseiller d'opposer a la
varicelle, les médecins qui la considérent comme si
simple,, si bénigne, si légére, qu'ils lui refusent
presque le nom de maladie? Préserver le corps du
contact de 1'air ; administrer des boissons chaudes ,
un peu diaphorétiques ; diminuer la somme des ali-
ments : voila, dit-on, a peu prés les seuls movens
auxquels il soit nécessaire de recourir. Il est vrai que
lorsque la maladie est simple, le traitement doit étre
aussi simple qu’elle; mais les cas sont-ils assez sem-
blables pour qu’on puisse établir des régles thérapeu-
tiques aussi générales ? Un étal gastrique signale sou-
vent le début de la maladie ; il est alors fort utile
d'administrer un émétique qui, outre gqu’il combat la
gastricité, porte les mouvements a la peau el fayorise
ainsi beaucoup l'éruption qui a déja paru ou qui est
sur le point de naitre. Quoique I'éruption soit pres-
que entiérement terminée, on ne doit pas craindre
d’administrer cet agent, si I'é¢tat des premiéres voies
en indique 'emploi. Si la fiévre est intense, s'il y
a céphalalgie, sécheresse de la peau, chaleur, aceé-
lération et plénitude du pouls, et les autres carac-
téres de la pléthore que I'on combat si bien par les sai-
gnées , les sangsues et tout Pappareil antiphlogistique
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faudra-t-il se conduire autrement lorsqu'il s’agit de
la varicelle que quand il existe toute autre maladie ?
Non, on devra, sans hésiter, meltre en usage le
traitement antiphlogistique , en ayant toutefois égard
comme dans toules les autres circonstances, a l'dge,
au tempérament, a la constitution du malade. Dans
les cas dont je parle, a peine quelques gouttes de
sang sonl-elles soustraites, que Von voit I'éruption,
qui jusque-la était entravée , prendre un libre dé-
veloppement et parcourir ses diverses périodes. Il peut
se faire que 'éruption languisse,, qu'elle se fasse mal ,
a cause d'une débilité extréme du sujet ; il faut alors
administrer les toniques, les excitants : les vésicatoires,
les sinapismes, peuvent étre fort utiles. J'ai dit qu'on
avait observé des complications gangréneuses et ver-
mineuses : ¢’est dire qu'on devra recourir, dans ces -
cas , aux préparations de quinquina, aux anlisep-
tiques et aux anthelmintiques, que I'on associe si les
¢léments morbides qui compliquent I'éruption se trou-
vent réunis.

Je pourrais donner a ces principes de thérapeu-
tique de longs développements, el passer en revue
les divers éléments qui peuvent compliquer la vari-
eelle, comme tout autre exanthéme , et devenir ainsi
des sources d'indications curalives; mais ce que jai
dit de la pléthore, de I'atonie, de la gastricité , de la
gangréne , s'applique a tous les autres états morbides;
il me parait donc inutile dinsister plus long-temps sur
cet ohjet. Néanmoins je tiens encore a faire remar—
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quer que 'état local peut étre lui-méme le sujet d'in-
dications : ainsi , on ne doit pas seulement (enir
compte de I'é¢tat général du malade; les boutons
peuvent exiger un traitement particulier qui ne s'ap-
plique qu’a eux.

A la fin de la maladie, I'administration d'un pur-
gatif a souvent été fort utile, et ne me semble pas
avoir pu &tre nuisible ; j'en dirai autant de 'applica-
tion d'un vésicatoire. C'est principalement lorsque
I'éruption n'a pas éié (rées-abondante et générale,
(ue ces moyens me paraissenl élre avantageux; comme
s'il deyenait nécessaire de suppléer, par une évacua—
tion artificielle , a la quantité d’humeur qui aurait da
naturellement étre rejetée.

Cette maniére de considérer les maladies dans leur
etat de simplicité, dans celui de complication avec
différents éléments morbides , sous leur aspect général
comme sous leur aspect local, est vaste et féconde
en applications thérapeutiques. Qu'il y a loin de cette
philosophie a celle qui ne voit partout qu’un seul et
méme élal a combattre par une seule et méme me-
thode de traitement! Avee celte philosophie , la va-
ricelle n'est pas seulement une phlegmasie de la peau
(que caractérisent quelques petits boutons : elle est une
affection morbide spéciale de 'organisme, digne de
toute I'attention du médecin, et & laquelle on peut
faire I'application des principes les plus larges et les
plus relevés de la science.
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SEIZNEE] CHIRURGIEALES.

EST-IL TOUJOURS POSSIBLE DE DISTINGUER LA CATARACTE DES

AUTRES MALADIES DE L'ogiL ?

Le célébre Louis disait : « La science du diagnostic
tient le premier rang entre toutes les parties de l'art,
et en est la plus utile et la plus difficile. Le discerne-
ment du caractére propre de chaque genre de maladie
et de ses différentes espéces, est la source des indi-
cations curatives. Sans un diagnostic exact et préeis,
la théorie est toujours un défaut, et la pratique sou-
vent infidéle. » Ces paroles s’appliquent a la méde-
cine comme a la chirurgie : ce serait une grave er-
reur que de croire que celte derniére n'a pas aussi
ses incertitudes ; et I'on s'est bien écarté de la vérite
quand on I'a définie : quod in medicing certum.

La cataracte peut étre confondue avee plusieurs au-
tres maladies du globe oculaire ; mais ¢'est de I'amau-
rose qu'il est le plus difficile de la distinguer. On
invoque souvent l'immobilité et la dilatation de la
pupille comme des caractéres propres i la goutte se—
reine : il est vrai que, dans le plus grand nombre des
cas, ces caractéres sont décisifs ; mais il peut se faire
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qu'il en soit autrement. « J'ai vu, dit Samuél Coo-
per, dans son dictionnaire de chirurgie pratique, il
y a quelques années, a I'hopital de S'-Barthélemy
et dans ceux de la ville d'lorck, plusicurs cas de
zoulte sereine compléte des deux yeux, danslesquelles
les pupilles se contractaient et se dilataient libre-
ment. »

On a cherché et I'on cherche encore des moyens
propres a établir le diagnostic d’une maniére positive.
Le journal I'Exzpérience, publi¢ par MM. Dezeiméris
et Littré, offre, dans son premier numéro daté du 5
Novembre dernier, un premier article intitulé : re-
cherches sur un moyen tmaginé par M. Sanson, pour
distinguer la cataracte commengante de quelques aulres
affections du globe oculaire. Voici quelques—unes des
propositions que renferme eet article : « lorsque au-
devant de I'wil d'un amaurotique dont la pupille a
été dilatée , soit par l'effet de la maladie, soit par
I'action de la belladone, on présente une lumiere,
on voit trés—distinctement et constamment trois images
de la flamme. De ces trois images, deux sont droites
et une renversée ; elles sont situées en arriére les unes
des autres dans I'ordre suivant :

La plus antérieure, qui est la plus apparente , est
droite ;

La plus profonde , qui est la plus pile , est droile
aussi ;

Et la troisitme, située entre les deux autres , est
renversée.
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Dans la cataracte , quel que soit le degré de dé-
veloppement de la maladie , ces images manquent.
Il y a quelque temps , un malade me fut adressé
d’Alep , par un médecin, pour que je I'opérasse de
la cataracte ; les trois images existaient ; le malade
elait affecte du glancome.

Appelé , il y a quelques jours, en consultation pour
voir une malade que plusieurs confréres avaient dé-
claré cataractée , je reconnus les trois images, et la
malade ¢tait amaurotique.

Vous avez vu, il n'y a pas long-temps, a la con-
sultation, une femme chez qui la vision était abolie.
Elle m'était adressée comme amaurotique. Aucune
opacilé ne se faisait remarquer dans le champ de la
pupille ; deux images manquaient; je déclarai qu'elle
avait deux cataractes, et la suite a prouvé 'exactitude
du diagnostie. »

Ces faits sont curieux et importants ; ils démon-
trent qu'a I'aide du moyen imaginé par M. Sanson,
on peut parvenir, plus souvent qu'on ne l'a fait jus-
qu'ici , a établir le diagnostie de la cataracte ; néan-
moins il me parait permis de répondre a la question
proposée : il n'est pas toujours possible de distinguer
la cataracte des autres maladies de I'wil.
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ATARIUIZ BF PRYSIVEDEIR.

QUEL EST LE MODE DE DEVELOPPEMENT DU TESTICUVLE P

La substance du testicule, protégée par le scrotum,
le dartos, la tunique érythroide ou charnue, la tu-
nique vaginale et son enveloppe immédiate ou al-
buginée, résulte d'un nombre infini de canaux trés—
deliés, entrelacés les uns avee les autres, qui ont recu
le nom de conduits séminiféres. Formé par les éle-
ments communs de U'organisation, c’est dans la cavité
du bas—ventre que le testicule se développe. Vers le
milieu du troisiéme mois de la vie intra—utérine , le
sommet de cet organe touche encore a la partie infé-
rieure du rein. A quatre mois, le testicule a & peine
deux lignes et demie de long, et une ligne d’épais-
seur. On apercoit le cordon qui a recu, de Hunter,
le nom de gubernaculum testis. Jusqu'a six mois, aug-
mentant légérement de volume, 'organe reste libre
dans la cavité du péritoine. A sept mois, il est ap-
pliqué sur l'extrémité supérieure du canal inguinal.
A huit mois , il traverse I'anneau ; de sorte que pro-
gressivement , jusque vers la fin du neuvieme, il par-
vient au fond du serotum. A celte époque, le pro-
longement péritonéal qui lui a formeé une enveloppe
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communique avec la cavité de la grande membrane
séreuse par son extrémilé supérieure ; lorsque le déve-
loppement est régulier, cette communication subsiste
encore pendant quelques semaines ; bientot le canal
de jonction se rétrécit, et l'oblitération s'effectue.

Tel estle plus ordinairement le mode de développe-
ment du testicule ; mais il peut se présenter, dans ce
cas d'organogénésie comme dans tout autre , une foule
d’anomalies. Ainsi, Wrisberg a observé qu'a quatre
mois et a cing, le testicule était quelquefois descendu
dans le scrotum, el que le canal de communication
etait oblitéré. Le cas contraire s'est assez souvent pré-
senté , de sorte qu'un testicule ou tous les deux s’ar-
rétant a la région inguinale,, ou méme dans I'abdomen,
on a pu croire qu’ils n'existaient pas.

I e



31

SEIZWERS AEERBLHTIARS.

COMMENT RECONSAITRE DE L'ACIDE ARSENIEUX MELANGE AVEC

LES MATIERES DES VOMISSEMENTS 2

Les propriétés physiques des fragments quon ob-
serve dans les matiéres vomies, la couleur des pre-
cipités que le sulfate de cuivre ammoniacal, I'hydro-
sulfate d’ammoniaque, 'eau de chaux et le nitrate
d'argent font naitre, soit dans la portion liquide des
matiéres que I'estomac a rejetées, soit dans I'ean dis-
tillée bouillie avec une cerfaine quantité¢ de ces ma-
tieres, portent I'expert asoupconner la présence d une
préparation arsenicale ; alors il faudra qu’il procede i
la revivification du métal. A cet effet, il devra calciner
une partie des matiéres solides, ou du résidu de 1'éva-
poration des liquides a siceité , avee du eharbon pulvé-
ris¢ et de la potasse du commerce dans le fond d'un
tube dont l'extrémité libre sera ensuite tirée a la
lampe. L'arsenic ne tardera pas a se condenser vers
celte extrémité, s'il existe réellement dans le mélange.
Rapp a découvert un procédé qui consiste a comburer
la matiére des vomissements dans un matras avec du
nitrate de potasse ; il se forme ainsi un sous-arséniate
de potassium fixe, dont on sature 'exces de base par
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l'acide nitrique, et dont l'existence est ensuite dé-
montrée, d'abord par le nitrate d’argent ( précipité
rouge=brique ), 'hydrochlorate peu acide de cobalt
( précipité rose, qui disparait par I'addition d’un excés
d"acide), le proto-nitrate de mercure (précipité jaune),
mais principalement par la réduction des précipités.

FIN.

SERMENT,.

En présence des Maitres de celte icole, de mes
chers condisciples et devant l'effigie d’'Hippocrate,
je promets et je jure, au nom de I'Etre Su-
préme . d'étee fideéle aux lois de lhonneur et de
la probité dans l'exercice de la Médecine. Je don-
nerai mes soins gratuits a lindigent , et n'exigerai
jamais un salaire au-dessus de mon travail. Admis
dans l'intérieur des maisons, mes yeux ne verront
pas ce qui s’y passe ; ma langue taira les secrets
qui me seront confiés ; et mon détat ne servira
pas a corrompre les meeurs , ni a favoriser le
crime. Respectueux el reconnaissant envers mes
Maitres . je rendrai 4 leurs enfants Iinstruction
que jai recue de leurs peres.

Que les hommes m'accordent leur estime , si
je suis fidéle 4 mes promesses ! Que je sois cou-
vert d'opprobres et méprisé de mes confréves, st
§'v manque !
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