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[fa.
DEUXIEME LETTRE

SUR LA SYPHILIS,

1° DANGER DU TRATTEMENT PAR LA CAUTERISATION
DES ULCERES VENERIENS PRIMITIFS;

2° INOGULATION DU VIRUS VENERIEN , SON DANGER ET
: SES CONSEQUENGES.

1° Danger du traitement par la cautérisation des ulcéres
vénériens primitifs,

La cautérisation des ulceres vénériens date déja de lon-
gues années. Elle jonissait de pen de faveur par 'opposi-
tion constante de guelques chirurgiens judicicux chargds
du service des vénériens en France el en Angleterve. 1ls
avaient a diverses époques éleyé la voix contre ses funestes
résultats : mais les gueryes de la réyolution frangaise qui
durévent si long-temps (1792 & 1814) multiplierent les af-
fections vénériennes, et les répandirent partout on les ar-
meées étaient rassemblées. Le besoin de réprimer promp-
tement ces maladies pour les militaires.que le devoir et
I'honneur appelaient sous leurs drapeanx, et plus encore
la faveur dont jouissaient les onvrages de Richevand pré-
conisant la cautérisation du chancre, mirent en vogue
cette méthode. '

Quoique assez généralement répandue, elle n’était point
adoptée par les bons observatenrs comme méthode géné-
rale de traitement , lorsque M. Ricord, d’aprés ses nom-
breuses expériences sur U'inoculation du virus, vint & pré-
coniser dans ses lecons et ses écrits 'opinion émise par M.
Ratier, la cautérisation immédiate du chancre 4 son déhut.
Dans la persuasion que la syphilis est primitivement lo-
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cale, qilelle est tout entiére dans I ulcération chancreuse, quel
que soit son siége ; qu'en détruisant I'ulcére qui survient
aprés un coit impur, avant les cing premiers jours, on
met 'économie & 'abri de I'infection constitutionnelle. 11
a proclamé cette méthode comme générale, nniverselle,
comme un aphorisie de chirurgie pratique, une régle en-
fin de laguelle on ne devrait jamais s'écarter. On tronuve
cette doctrine formulée dans son ouvrage (1838), dans di-
vers journaux de médecine, et 'Hygie (octobre 1840) vient
de publier de nouveau un article aiusi congu : Traitement
aboruf du chancre primitif régulier (1). M. Ricord a vérifié
par de nombreuses expériences que la méthode abortive
est impéricusement réclamée au début du chancre, quelle
que soit la forme qu’il affecte.

Ce précepte, qui peut étre énoncé comme aphorisme
de chirurgie pratique, repose sur la théorie snivante :

1° La syphilis est primitivement locale ; elle est toute
entiére dans l'ulcération chancrense, quel qu’en soit du
reste le siége.

20 Une ulcération spécifique peut, 16t ou tard, détermi-
ner l'infection constitutionnelle syphilitique. .

J0 Celaposé, il u’y a pas, selon M. Ricord, d'ulcéres qui,
détruits avant les cing premiers jours, aprés un coit 1m-
pur, ou tout autre mode de contagion, aient donné lien
A des symptdmes secondaires,

4° Quarante inoculations de pus de chancre ont été cau-
térisées largement avec la pate de Vienne , dans les cing
ou six premiers jours. Apres la chute de Peschare, une
plaie simple existait et a guéri trés rapidement avec le vin
aromatique, les bandelettes de sparadrap, etec. '
"~ 5°Onn’arien & redonter de la cantérisation : si on a af-
faire & une ulcération simple, elle scra faiblement aggra-
vée ; si c'est un chancere, il n’y aura plus, aprés la cauté-
risation, qu’une ulcération simple non inoculable.

6° La pate deVienne vaut mieux que le nitrate d’argent

pour cautériser.
7° La circoncision est un moyen abortif puissant lorsque

(1) Que 1'ulcire soil régulier, irrégulier, slupﬂﬁci_el ou pro-
fond, avec ou sans induration, il peat fournir le pus inoculable
produisant la pustule caractéristique.
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les chancres siégent aux limbes du prépuce, en admettant
toutefois que la surface interne est intacte.

8> On doit done détruire leschaneres le plus tot possible.
Le chancre n’est pas un thermomeétre pour le traitement
général , ainsi que le pensent certains praticiens qui ne
voient dans ce phénoméne morbide que l'infection cons-
titutionnelle faite ou possible.

9o Détruire le symptome local de la syphilis aussitot que
possible, est une régle de laquelle on ne devrait pas s'¢-
carler.

Je regarde cet article comme base d’une théorie fausse,

erronce , contraire a I'observation journaliere. Quelques
années seulement ont sufli pour démontrer combien elle
était dangereuse , le plus souvent pernicieuse a U'espece
humaine et la source féconde d’accidens sccondaires et
“conslitutionnels quoi apparaissaient aprés la guérison du
chancre par la cautérisation. Chaque jour vient fournir
aux médecins observateurs le triste résultat de cette mé-
thode devenue géncrale.

Détruire le symptame local de la syphiis awssitit que pos-
sible, est , sutvant mot, la méthode la plus dangercuse pour
lespéce humaine , ¢’est répercuter un poison animal qui
déja existe dans D'économie dés le moment d’un coit in-
fectant , dont le chancre ne devient qu'un symptéme ap-
parent qu’il importe de ne pas faire disparaitre pendant

la période de réaction et que 'organisme emploie pour se
~debarrasser d'un principe contagieux infectant , sous 'in-
fluence duquel elle se trouve.

Quelques syphiliographes modernes pensent done que
la syphilis est primitivement locale, gu’elle est toute entiére,
dit M. Ricord , dans lulcération chancreuse, quel que soit
du reste son siége. C’est une errveur grave qu’il importe
de réfuter, d’abord pour la science, plus encore pour I'hu-
manite. :

- D’apres tous les travaux publiés depuis quinze ans en-
viron sur les maladies dites contagieuses , il résulte que
celles ayant un germe, un principe séerété inoculable, pro-
dunisent sur I'économie enticre une modification réelle
dés gn’un atome seulement de ce principe contagieux ino-
culable est introduit par une voie qucl;mnque d’absorp-
tion , quiil y a un temps nécessaive pour Vincubation , et
qu'apres ce temps, le plus sonvent de cing a sept jours, il

1.
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se développait une maladie en tout semblable & celle qui
avait fourni le principe d’inoculation, telle que la variole,
le vaccin, la syphilis, la gale, la pustule maligne, la pour-
rilure d’hﬁpila{), la morve, etc.

Sans vouloir s’appesantir sur la différence réelle qui
existe entre tous ces principes contagieux, il est nécessaire
de faire observer que les uns ne se communiquent &4 1'é-
conomie que par I'inoculation ( vaccine ), que la plupart
peuvent étre transmis par plusieurs voies, I'inoculation, le
contact immeédiat, le développement spontané sans causes
appréciables , régner épidémiquement ( variole, pustule
maligne, scarlatine, rougeole , pourriture d’hépital ) ; que
quelques-uns peuvent se communiquer par inoculation,
contact, ou se développer spontanément dans certaines
conditions morbides d'organe ou de I'économie ( syphilis,
gale) ; que d’autres ne se développant spontanément que
sur les animaux (hydrophobie et morve) , ne peuvent s’i-
noculer mais se transmettent & 'homme par morsure ( la
rage ou hydrophobie ). Maintenant on peut se demander
pourquoi la variole, le vaccin, la syphilis et I'hydrophobie
sont nommeés virus, tandis que les autres restent placés
dans la classe des maladies contagieuses ! Bizarrerie et in-
cohérence du langage médical que j'essaierai de développer
plus tard. o L :

Je laisse de coté tous ces principes contagieux, pour ne
m’occuper exclusivement que de ce qui a rapport a la sy-
philis. Plusieurs questions se présentent ici, et toutes plei-
nes d’'un intérét réel ; celle de la transmission du principe
eontagieux par Vinoculation avec la lancette, et celle de
infection contractée par le coit. Y a-t-il parité entre ces
deux modes de contagion? Quelle est leur influence sur
V'organisme entier !
| ]ﬁa- t-il réellement incubation du principe syphilitique ;
ou bien faut-il rejeter, avec M. Ricord, celte opinion s
généralement admise Enur toutes les maladies?

Quoi qu'en puisse dive l'auteur du Traué pratique des
maladies vénériennes, ily a véritablement pour tous les
principes contagieux une période d'incupatmn, c_luﬂl que
soit le mode de contagion; et les deux axiémes suivans de
cet auteur n'expriment pas la vérité des faits. 1° Le chan-
cre est, an début, une maladie locale. 2° 11 n’y a pas d’incu-
bation dans le sens dans lequel ce mot -est généralement
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empioy: . iin’y a, pour le chancre! qu’une é#afm‘&?n dut
moment du contact dw pus infectant jusqu’a la_formation de
luleération (1).

L’observation prouve le contraire. En effet, qu'on exa-
mine un instant ce qui se passe aprés l'inoculation de la
variole, par exemple, on sera bient6t convaincu de la réa-
lité de U'incubation, 4 'aide d’un travail d’assimilation mor-
bide ayant lien dans toute I'économie depuis le momentde
I'inoculation jusqu’a celui de I'éruption qui n’a lieu qu’a-
prés un septenaire, et qui n’est que l'effet de la réaction
de l'organisme entier. Certes, le principe contagieux n’est
pas resté inactif a 'endroit ou il a été déposé, et on ne
pourra nier que 'éruption générale ne soit le produit
d’une absorption antécédente, d’une imprégnation geéneé-
rale de tout 'organisme. N’en est-il pas de méme pourla
scarlatine, la rougeole? Et pourquoi en serait- il différem-
ment pour le vaccin, la syphilis, la gale, ete. Pourquoi
ces principes contagieux ne suivraient-ils pas la meme loi,
si bien démontrée par les faits?

Cette opinion, généralement admise par tous les auteurs
anciens et modernes (M. Ricord et les auteurs qui ont nie
un principe contagieux , exceplés), acquiert encore une
nouvelle force, quand ona lu et médité les réflexions de
M. le docteur Baumez, de Lyon, sur les phénoménes qui
se passent dans I’économie lors de la période d’incubation
apreés un coit impur, et sur le travail de réaction locale
apres Uinoculation (2) ; sur les symptdimes primitifs véné-

-

(1) Il est assez singulier de voir M. Ricord, ayant démontré
un principe contagieux inoculable, énoncer la méme opinion sur
la localisation du chancre primitif que M. Richond niant |'exis-
lence de ce principe virulent.

(2) Précis théorique et pratique des Maladies vénériennes.
Lyon, 1840. Ce nouvel ouvrage est au nivean de la science. Tl
esl I'eavre d'un médecin judicieux, consciencieux, d’un obser-
vateur scrupuleux, qui, laissant de coté toutes les hypolhéses
trompeuses, écrit ce qu'il a vu et observé fréquemment dans un
vaste foyer de corruplion ; il réduil en principe et en raisonne-
ment le résultat d'une longue pratique et d'une pénible observa-
tion. Quoique nous ne puissions parlager complétement son opi-
nion sur quelques points de son ouvrage, nous ne lui en adressons
pas moins nolre (ribut d'éloges pour ses imporlans travaux et ses
longues el consciencieuses recherches,
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riens auntres que le chancre et le bubon chancreux, qui,
:]uoique ne pouvant s’inoculer, n'en sont pas moins suivis

e symptomes secondaires el constitutionnels; sur la pro-
duction par le coit de plusienrs symptimes sy philitiques pri-
mutifs différens les uns des autres, quoiqu’il n'y ait qu’un seul
chancre pour symptime; sur le bubon d’emblée produi-
sant la pustule caractéristique ; sor la blennorrhagie
déterminant des symptomes consécutifs , sans chancre
larvé, etc.

Cet auteur recommandable éerit : « L'existence, dansle
chancre ou le bubon chaicreux, du pus syphilitique, ino-
culable, qu’on peut appeler wirus, est maintenant hors de
doute, d'aprés les expériences de M. Ricord; mais les
conséquences qu’il a cru devoir en tirer pour établiv une
doctrine des maladies vénériennes, ne nous a pas paru,
ainsi qu'a beaucoup de confréres, étre la conséquence ri-
goureuse des faits. »

« Les symptomes primitils appelés wdercnles plats, lar-
ges papules plates, papules muqueuses, papules humides, sont
véritablement syphilitiques, car ils sont, dans beaucoup
de cas, comme le chancre, suivis de symptomes constitu-
tionnels ; ils fournissent , par leur surface , une matiere
plus ou moins purulente qui ne produit pas de résultat
par l'inoculation , et cependant ces symptomes se trauns-
meltent, par le coit, & d'autres personnes, qui peuvent, i
la suite, présenter des symptdines constitutionnels.

» Une méme femuie, avec un nleére syphilitique a forme
déterminée et & pus inoculable avec résultat, prodoiva
par le coit, chez 'an une wleération simple, chez Fautre un
chancre huntérien , chez un troisiéme un chancre phage-
dénique, chez un quatritme des chancres élevés ou des
papules mugqueuscs (pustules humides), ehez un cinquicme
une balanite , une balano-posthite , des végétations , une
blennorrhagie, etc., et tout cela quatre, huit, douze, vingt
jours apres le coit, ) ;

» Prenez le pus de l'uleére de cette femme, inoculez-le
A tous ces individus : vous obliendrez dans tous les cas un
résultat identique partout ot vous aurez pratiqué I'inocu-
lation, la pustule caractéristique (I).

(1) Ces seules cilations, que nous nur_iqns pu rumlru_phm nom-
breuses, vengent lous les auleurs syphiliographes anciens el mo-
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Maintenant, peut-on poser en principe qu’on puisse ar-
réter linfection de I'économie par la cautérisation des
chiancres avant le cinquieme jour ?

Je ne le pense pas, et je ne dirai pas oz avec M. Ri-
cord, car lui-méine cite des observations d’inoculation sy-
philitique qu’il n'a pu arvéler dés le début par la cautérisa-
tion répétée plusicurs fois. Dailleurs, il est certain que le
principe contagieux de la pourriture d’hépital, de la pus-
tule maligne , de la morve, de la rage, une fois dépose
sur des surfaces muqueuses dénudces ne sont plus suscep-
tibles de destruction aprés quelques instaus, et que Uinfec-
tion générale a mallienreusement licu. Je le répete, pour-
quoi le principe contagieux de la syphilis serait-il en de-
hors de la loi générale des principes contagieux par
germe?

En supposant , ce qui est bien loin d’élre démontré, que
Iinoculation syphilitique sous I'épidenne puisse se dé-
truire par la cautérisation , en sera-t-il de méme de l'in-
fection contractée par le coit? Non, assurément : car 1l se
développe alors une excitation générale de I'économie sous
Iinfluence de l'orgasme des organes génitaux ; surexcita-
tion de la puissance nerveuse de tous les appareils d'orga-
nes qui sont tous lics par une loi de sympathie quiil est
inutile d’exposer ici, el que tout médecin doit avoir pré-

dernes de Uanathieme lancé dans I Esculape pac M. Ricord. Dans
nn de ces articles, ce médeein rejetle, réduit au néant tous les Lra-
viux des anciens el des modernes relatifs & Vincubalion de la sy-
philis, an développement d'aceidens véndriens par exces de coit,
el surtout les symptomes divers de syphilis puises @ une méme
sauree. Il ne faut ajouter aucune foi, suivant lui, a tout ce qui a
€1¢ publié jusqu'a ce jour, le spéculum n'ayant point ¢té appliqué
pour vérilier lous ces fails apocryphes. Mais actuellement que
huit années se sont ceoulées depuis que M. Ricord nous a rendu
un service important en fuisant une atile application de cet ins-
trument a 'étude des maladies vénériennes, toules ses asserlions
wen lombent jas moins les unes aprés les aulres, et de toules
parts sa doctrine s écroule, ne laissonl sue pied qu'un seul fail
bicn avéré, Uinoculalion du principe contagieux de la syphilis
duns le chancre el le bubon chanereux. La plupart des chefs de
service a Paris, en France el a 'éleanger, el les nouveaux éeri-
viins de 1840, MM, Baumelz, Gibert et Durand-Fardel, cte., ont
Llous vérifié les erreurs de celle doclrine, que, du reste, j'avais
déja signalée dans une premiere lettre sur la syphilis,
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sente & la mémoire, s'il veut se rendre compte de cet ébran-
lement total de Porganisme et de ce retentissement: géné-
ral dans toute I'économie, au moment ot se termine 'acte
de la rveproduction.

Mettez ici un principe contagieux infectant en action,
que la copulation ait lien avec une personne contaminée ,
et qu'on vienne dire qu’il n’y aura pas une influence plus
grande, plus marquee, plus active sur la surface en con-
tact ot la sensation la plus exquise est excitée par un frot-
tement électrique? Peut-il exister une comparaison avec
une simple inoculation faite sur la peau de la cuisse dans
un moment de calme parfait de 'économie? Dans le pre-
mier cas il existe véritablement une force d’absorption ,
un autre travail d’assimilation morbide qui permet de
croire & une influence vénérienne s’exergant sur ’écono-
mie pendant le temps plus on moins long qui s'écoule
entre le moment de I'infection et celui de I'apparition de
I'nlcere (1). ;

L’opinion opposée & celle de M. Ricord, c’est-a-dive at-
taguer par le caustique, aw début, de semblables ulcérations,
se trouve dans la plupart des auteurs les plus recomman-
dables.
~ Ils enseignent que I'introduction da principe contagienx
(virus) dans économie est immeédiate, et que les aceidens
primitifs des organes génitanz ne sont que le résullat &' une
infection dija devenue genérale.

J. Hunter assure que l'apparition de la syphilis est le
résullat constant de la destruction locale du chancre, méme
lorsqu’elle a heu anssi promptement que possible et des le
jour méme de l'apparition de 'ulcere.

Fabre dit, non moins positivement, que la si'philis suc-
cede constamment a I'anéantissement local du chancre.

Bell cautérisa des chancres sur quarante-quatre malades,
vingt-nenf eurent des bubons.

Swédiaur pense que la cautérisation du chancre est, en
géncéral, un mauvais moyen.

Cullerier oncle partageait cette opinion sur la cautéri-
sation, et dit Pavoir vue suivie d’accidens graves soit mé-
diats soit immeédiats.

(1) L'école physiologique a toujours reconnu, depuis 1816 et
1825, que la forme ulcéralive €lait la plus grave.
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Dupuytren et d’autres praticiens, Delpech entre autres,
regardaient cette meéthode comme dangerense et peu ras-
surante pour 'avenir des malades, \

M. Lucas-Championniére é¢erit(1836) : « Que le résultat
le plus facheux de la cautérisation du chancre & son début
est le développement d’accidens consécutifs, au bout d'un
temps plus ou moins long , apres la guérison appavente ;
nous avons cité des exemples en faisant remarquer que ce
mode victeux de traitement est assez fréquemment suivi de
vécidive.

» La cautérisation n’est presque jamais pratiquée au
début du chanere par M. Cullerier (1); cependant lorsque
Pulcération qui se forme n’annonce pas devoir s'accom-
pagner d’accidens inflammatoires bien prononcés , ce chi-
rurgien en arréte quelquefois le développement par I'ap-
plication du nitrate d’argent ou d’un pinceau imbibé d'un
acide minéral. : :

» Les inconvéniens immédiats de la cautérisation sont :
1° de rendre Pinflammation plus grave , si elle n'est en-
rayée sur-le-champ ; de donner un caractére rongeur lors-
que plusieurs cautérisations successives ont été insuffisan-
tes pour en déterminer la cautérisation; 2° de déterminer
promptement Pinflammation des glandes inguinales, trés
fréquemment suivie de suppuration, ou I'inflammation dn
chancre, avec complication grave, quune meéthode plus
douce er plus rationnelle aurait fait éviter, »

M. Jourdan rejette toute excitation locale dans le trai-
tement des ulcéres vénériens.

M. Lagneaun (1828 ) s’exprime ainsi: « Je pense done
qu’il est dangereux de considérer les chancres primitifs.
comme une maladie purement locale , méme a l'instant
olt ils commencent & paraitre , et qu’il faut bien se gar-
der de croire le malade exempt de toutes suites facheuses
lorsqu’on les a cautérisés A cette époque, ainsi que le pra-
tiquent les empiriques journellement. En effet, si on ob-
serve avee exactitude le progres et le développement des
différens virus dans l'économie , on verra qu'il y a ton-
jours enlre l'instant de lear application et l:e?ui ou ils an-

(1) L’expérience de huil années avait éclairé ce praticien, bon
ohservateur, et lui avail fait abandonner la cautérisalion primilive
des ulctres, préconisée alors (1828) par MM. Ratier, Ribes, etc,
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noncent leur présence par les symptdmes qui leur sont
propres,.un temps d'incubation plus ou moins long, suivant
la nature spécifique de la maltiére contagieuse, et que,
lorsqu’il se manifeste un travail local dans endroit par
ou elle a pénétré, les lymphatiques l'ont déja mélée a nos
Lhumeurs.

» Je crois done qu'il est convenable de rejeter la cau-
térisation du chancre primitif dans les premiers jours de
leur apparition : 1° parce que cette méthode ne préserve
pas de l'infection générale qui existait dija avant Uulcére ;
20 parce qu’elle est le plus ordinairement suivie de P'ap-
parition de bubons aux glandes voisines ; 3° parce que la
caulérisation prompte qui en résulte entretient le malade
dans une sécurité dangereuse, en ce qu’elle le dissuade de
prévenir par un traitement rationnel Uirruption de symp-
tomes consécutifs qu’une pareille conduite doit nécessai-
rement entrainer. »

Jai éerit (Clinique de la maladie syphilitigue, page 162,
1833) que la cautérisation n’était pas sans danger; qu'elle
élail contraire au raisonnement et & l'observation; que les
ulcéres chanerenx ne devaient étre touchés qu’a la période
de reproduction, et jamais dans la période d'inflammation.

Y'ai ajouté plus loin, en parlant de la cautérisation des
ulceres primitifs lorsqu’ils se développent : « Sans rappe-
lev les idées des autewrs, tels que Swédiaur, Hildebrand,
Riclierand et autres, sur la manitre d’agir de ce moyen
présevvatif, je divai seulement (l]u’il est loin d’éure sans
danger; que s'il réussit quelquefois, sonvent aussi il pro-
page le mal; que les plaies irritées s'enflamment, que des
bubons ou autres accidens survicnnent, ete., etc. »

Lxaminant la question suivante : Est-il une infection
pénérale qui résulte de Vabsorption du virus ? jai exprimé
la pensée suivante s Chacnna prétenda expliquer ce qu'il
est sonvent diflicile de comprendre, ce qui sera toujours
au-dessus de notre entendement, je veux dive ce qui se
passe entre le moment ol nous nous exposons aux canses
des maladies, et celui olt elles se manifestent par des acci-
dens qui en caractérisent la natuve, ee qui s'opere dans le
seerel de notre deonomieentre le temps d'intususception, ce-
lui ' incubation et Vapparition plus ou mioins promiple
d'une série de symptones. LA

M. Desruelles partage cette opinion, et n'admet d'exci-
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tation sur la surface de l'ulcére avec le nitrate d’argent,
qu'aprés une modification générale de I’é::unmnie, et ﬂl{u_‘:i
senlement que le chancre reste dans un état de sous-exci-
tation. Ce méme anteur, dans un chapitre de son ouvrage,
examine avec soin la modification que la cause contagieuse
exerce sur l'organe contaminé, et U'influence qu'elle exerce
sur Uéconomie.

Mais l'auteur qui détaille avec plus de soin l'influence
du principe contagieux (miasme syphilitique) sur toute I'é-
conomie au moment du coit infectant, est Hahnemann; et,
par son raisonnement, il est d’accord avec les auteurs an-
ciens et modernes.

10 1l reconnait, bien antérieurement a M. Ricord (1§16),
que le chancre et le bubon sont les dewx symptimes carac-
téristiques et les plus graves de la syphilis; 20 que I'infec-
tion vénérienne du corps entier a commencé -:llés le pre-
mier moment du coit impur, et qu'elle est accomplie
avant méme Uapparition du chancre; 3° qu’il est dange-
reux de supprimer le chancre, soit par ablation, soit par
cautérisation; que ce symptome sert d’émonctoive a la na-
ture pour débarrasser 'économie du principe contagienx
dont elle a été imprégnée ; 4° que cette suppression donne
fréquemment licu au bubon, gu’on doit laisser suppurer
encore, et que, quand on entrave ce travail d’élaboration,
la maladie intérieure se montre sous forme d’aflection
secondaire, que la syphilis chronique s’¢tablit avee len-
teur, quelquefois seulement dans Pespace de plusicurs
mois, mais d’'une maniére certaine et infaillible; 5° que la
syphilis primitive est la maladie contagieuse qui se guérit
le plus facilement quand on n’entrave pas la véaction que
la nature opere par la suppression des symptomes locaux ;
6° qu’en cautérisant le chanere on opére une vépercussion
qui rend alors la maladie intérieure plus diflicile & gud-
viv; 7° que celte cure peut s’opérer seule, par les senls ef-
forts de la nature (crisej, ou par un traitement léger, in-

A

terne, appropri¢, mercuriel, & dose homeopathique ().

(1) Celle opinion, émise par Hulinemann en 1816, dans son
Trailé des Maladies miasmatiques chionijues, confirme ce que
MM. Jourdan, Richond, Fricke, Delpech, Desruelles et moi
avons derit de 1816 4 1830 ; que les seules foreesde la nalure suf-
fisaient pour triompler de cetle maladic contagieuse ; qu'un trai-
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Halinemann ajoute : Dés que, par suite d’un coit impur,
le miasme syphilitique sest trouvé imprégné dans la par-
tie sur laquelle il a frotté, dés ce moment méme il n’est
plus local, et le systéme nerveux entier, tout le corps vi-
vant a déja pergu sa présence ; le miasme est déji devenun
la propriété de l'organisme entier. On a beau s'essuyer et
se laver, méme sur-le-champ, avee quelque liqueur que
ce soit, et méme on a beau exciser les parties, o est trop
tard, toul est tnutile.

Ce raisonnement d’Hahnemann’se rapproche beaucoup
de l'opinion de M. Desruelles sur U'influence du principe
contagienx sur l'organisation, et sur ce que nous avons
écrit sur 'incubation,

M. Baumeés exprime clairement l'effet de la contagion
générale par le coit impur. Quand il aunrait connu la doc-
trine du fondateur de 'homeeopathie, il ne pourrait se
rencontrer mieux, « L}, il ya une période ou rien ne parait
sur la partie qui doit bientét devenir le siége de I'uleéra-
tion, de U'éraption. Il y a un travail silencieux de Uorgane et
de U'économie que 'on appelle et que 'on peut appeler in-
cubation, Il ajoute que le pus contagieux déposé sur le
gland & lasuite du coit impur n’a pu rester inolfensif pour
I’économie, plusicurs jours sous I'épiderme, dans un on
deux follicules muqueunx, ramassé la on ne sait comment,
et réfractairve aux lois de I'absorption si générale, si active,
si aveugle, si facilement, si continuellement en exercice
a la smface du corps. Ce travail d'absorption a eu lien
avant l'apparition du chancre, qui n’est qu’un phénomeéne
de réaction de P'économie entiére. Il est prouvé par la
grande susceptibilité de certaines gens qui, a chaque coit
susceptible d’infecter, voient apparaitre rapidement des
symplomes locaux, bientdt suivis de symptomes constitu-
tionnels, en dépit de toutes les ressources de l'art. »

Pour donner plus de force a son raisonnement, l'auteur,

tement simple, rationnel , antiphlogistique , sans mereure, dé-
barrassait 1'économie de lous les symplomes primitifs de la sy-
philis. Dix-luit années de 'emploi de celte mélhode simple en
Frince, en Allemagne, en Suede, en Danemarck, aux Etals-
Unis, en Anglelerre, en Egypte, en Algérie, el:c'..*unt amené une
diminution immense dans le nombre et la gravité des affections
syphilitiques constitutionnelles si fréquentes alors, que le mercu-
re élait la base d’'une méthode générale.
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que nous citons avec plaisir, dit encore : « Si plusieurs jours
apres le coit il parait un chancre sans qu'aucun phéno-
mene de réaction, de fluxion, d’irritation, ait été aperce-
vable sur la partie pendant ce laps de temps, on ne peut
pas dire que ce mal est entjerement local. Cest un mal
localisé en partie par la réaction del'arganisme dans le point
ot celui-ci a da étre plus sensible a 'action du virus;
mais ce n'est point un mal local. En le traitant localement
seulement dans les premiers jours, en le cautérisant con-
yenablement, en un mot en le faisant cicatriser, en le gue-
rissant & cette époque, on peut espérer de guérir radicale-
ment les malades quelquefors, mais pas toujours.»

Si 'on réfléchit un instant sur ce qui vient d’étre relate
ci-dessus, et surtout sur l'article d’'Hahnemann trés clair,
trés concis, trés explicatif des phénoménes qui peuvent se
passer dans I'économie lors de l'infegtion par un coit 1m-
pur, on doit rester convaincu que le chanere n'est point un
symptome local ; mais bien un symptéme de réaction générale
de ['économie, qu'il est alors dangereuzx de le supprimer brus=
quemerit, sans s'exposer i voir apparaitre plus tard, et quel-
quefois de suite, des signes non équivoques de syphilis
constitutionnelle,

Cette manicre d’expliquer la modification yénérienne
quis’établit de suite apres le coit impur, de cette impreé-
gnation vicieuse de tout le systéme nerveux, de tout le
corps entier aprés I'ébranlement général qui a eu lien pen-
dant l'acte de reproduction, de cette appropriation du
miasme contagieux par U'organisme, fait entrevoir que les
théories émises par Bru d’abord, puis par Garon qui ex-
primait les 1dées savantes de Bichat, son divin maitre, ne
sont pas si €loignées de la vérité , quoiqu’on les ait reje-
tées avee dédain.

Ces auteurs recommandables ont écrit que la syphilis
consistait en une maladie, s'annongant par des symptomes
qui succédent i l'acte vénérien ou & tout autre atlouche-
ment électrique avec une personne gitée !l Qu’il y ayait une
sorte de virulence nerveuse, une espece de conception dans
la contagion du virus vénérien ; un vice occulle qui se dé-
veloppe en nous; que c’est la nature méme, la yie qui éta-
blit la constitution syphilitique. : :

En effet, nous ayons, dans le langage médical, 1'habi-
tude de faire faire tout le travail d’aEsbrpliun par les yais-~



( 1%

seaux lymphatiques et veineux, saus tenir aucun compte
du réle que joue le systeme nerveux dans certainescircon-
stances de la vie. Oubliant les importans travaux de Bichat
sur les fonctions de ce systéme, base fondamentale de tont
I'organisme ; oubliant les recherches si belles de Bogros,
qui démontre que chaque filet nerveux est un vaisseau,
méme dans les radicules les plus délides, jamais dans tou-
tes les nouvelles théorirs qui se succedent depuis quelque
temps on n’a parlé des fenctions de ce systéme dans le tra-
vail de 'absorption.
Dans le véscau vascalaire si fin, sidélié, quiforme Ia
surface des organes génitaux des deux sexes, et recouvert
seulement par un épithélinm léger, tous les genves de vais-
seaux ne sont-ils pas mélés dans cette trame presqu’inex-
tricable? les radicules nerveuses n'y sont-clles pas en
grand nombre ? Si ce sont des tubes capillaires, ils ont aussi
des fonctions d'absorption & remplir ; si ce ne sont que des
radicales destinces & porler le sentiment et a [aire perce-
voir de vives sensations dans ces organes et partout on
clles existent, clles ne peuvent rester étrangeres aux phé-
‘nomenes morbides qui se passent dans ces organes. Pour-
quoi donc n'y aurait-il que les vaisseanx lymphatiques et
veineux qui participeraient a ce grand travail d'imprégna-
tion de l'économie par l'action du principe cuulaﬁieut.
Pourquoi done ce systéme nerveux, dans lequel semble cir-
culer un fluide admis par les uns, rejeté par les autres, ne
jouerait pas un role remarquable, peut- ¢tre meéme le prin-
cipal réle dauns cette modification morbide de toute I'éco-
nomie? Tout semble le prouver; mais ne voulant point
embrasser ici cette question palpitante d'intévét, je laisse-
rai aux lecteurs & méditer les opinions déja ¢mises ci-
dessus, et les renverrai d la lecture du livre de notre esti-
mable confrére Baumes, Cet observateur fidele des phé-
nomenes de la vie croit aussi que les nerfs des organes en
contactavee I'action du principe cnntﬂﬂ;eux partagent I'im-
pression délétére de ces principes morbides.
Une autre question tout aussi sérieuse reste a résoudre.
Y a-t-il parité entre les deux modes de contagion, celui
de la transmission du principe contagieux par I'inoculation
“avec la lancette, et celui de I'infection contractée par le
coit? Le premier mode, moins actif en apparence, sera-t-il
borné & une action locale, et aura-t-on moins & craindre
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une infection générale si on supprime brusquement I'ul-
cere qui en résultera?

Déja jai effleuré cette question dans les précédentes pa-
ges, en faisant remarquer la différence d’action qu’il de-
vait y avoir entre la syphilis contracte dans un consensus
d’action comme celui d'un coit impur voluptueux, et la
simple inoculaticn avec une lancette dans le calme parfait
de I'économie.

Il serait & désirer que cette dilférence existit entre ces
deux modes : ce serait une idée consolante pour I'humani-
1é et pour toutes les victimes de l'inoculation volontaire ,
pour les nombreux individus sounis a cette inoculation
cxpérimentale depuis huit années dans diverses contrées
de la France et des pays limitrophes. Mais malheoreuse-
ment l'inoculation simple avec la lancette peut porter éga-

lement ses tristes fruits pour I'avenir.

2° Inoculation du virus vénérien, son danger

et ses conséquences,

1¢ La syphilis est un poison animal, la contagion la
plus terrible qui ait jamais frappé bumanité, celle qui
menace la vie dans tous les instans et jusque dans sa source
(Ricord).

2s C’est seulement par le pus qu’il sécréte et U'empoi-
sonnement auquel il peut donner lieu qu’on reconnait le
chancre (id.).

3° Le pus du chancre produit seul le chancre.

4° La meilleure maniére de produire le chancre , ¢’est
I'inoculation 4 la lancette.

5° Pour produire le chancre , il n’est pas besoin d’or-

asme, de désirs, d’acte vénérien, ni d’excitation préalable

e la partie gqu’on va inoculer.

6o E’innculatiun n'échoue jamais quand on prend le pus
dans les conditions voulues (la période de progrés ou de
statu quo), et quon l'applique bien.

7° Le pus pris d’'une pustule d'inoculation reproduit un
chancre de la méme maniére, et ainside suite d’une pus-
tule a une autre,

8° Quand on a fait avec le pus d’une méme opération
plusieurs piqures, toutes donnent lieu 4 des pustules, puis
au chancre. Sur troispiqiires on n’en voit pas réussir une,
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et échouer les autres; jamais plus, jamais mains que le
nombre d'inoculations bien faites.

Ainsi, d'aprés ce qui précede, on peut facilement ino-
culer le principe le plus contagieux, le plus délétere, le
plus susceptible d’'un empoisonnement général, et le pro-
pager a l'infini sur le méme individu, et méme sur 'hom-
me sain, M. Ricord dit avoir produit la pustule caracté-
ristique a la sixieme génération sur le méme individu,
c'est-a-dire, avoir laissé développer chaque fois le chancre
assez long-temps pour lui laisser sécréter le pus contagieux
nécessaire a la reproduction d’un nouveau chancre, et ainsi
de suite,

M. Ricord a évidemment rendu un service a la science,
en fixant l'incertitude des médecins sur l'existence d’'un
principe contagieux inoculable dans le chancre ou ulcére
syphilitique; 1l a, par ses expériences, confirmé ce que
ﬁ. Cullerier avait faitantécédemment (1822). C’est, dit-on,
le seul moyen de veconnaitre si yéritablement un ulcére
est ou n’est pas veénérien, Mais si la science lni doit un
tribu d’éloges pour avoir fixé d’une maniére invariable ce
point si contesté, si débattu, I'humanité lui devra-t-elle
des félicitations pour ses expériences si nombreuses, si
multipliées ? Aura-t-on a le féliciter du fatal exemple qu’il
a donné en préconisant deux méthodes qu’il a génerali-
sées, et-qui ont malhieureusement tant d'imitateurs? La
thérapeutique a-t-elle acquis quelque chose a cette décon-
verte ? Non, assurément. Si la théorie développée plus
haut est la véritable, et si ce que je vais ajouter trouve
une juste application, les inoculateurs de la syphilis ne
mériteront que le blime généralet la désapprobation uni-
verselle, ainsi que les partisans de la cautérisation im-
médiate.

Le chancre contracté par coit unpur ow par inoculation
n’est point une maladie locale, '

Nous avons dit que : 1° 'infection générale par le coit
était instantanée, que I'imprégnation ?le loute I'économie
avait eu lieu dans l'espace de temps écoulé entre le coit in-
fectant et Papparition du chancre; que U'impression syphili-
tique de tout 'organisme s’effectuait d’une maniére plus ou
moins profopde suivant que le systéme nerveux avait éié
mis en jeu d’une maniére plus on moins active, et que les
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sympathies avaient €té plus ou moins excitées ; 2° que I'ul-
cere survenant du cinquiéme au septieme jour n'etait
qu'un symptome d’élaboration de l'organisme, et non un
mal local; 3° quil y avait danger rcel & les supprimer
brusquement, et que la cautérisation de cesulcéres constitue
une méthode dangereuse et pernicicuse ; 4° qu’elle expose fa-
cilement au développement d’'accidens secondaires ou con-
stitutionnels; 5o qu’il y avait alors le plus ordinairement
répercussion de la maladie,

~ Icinous devons tenir le méme langage sur le résultat de
I'inoculation avec la lancette, et craindre ses funestes rc-
sultats pour 'aveniv. :

Sans aucun doute, dans cette opération, il n’y a pas un
cbranlement général de tout le systéme nerveux, une ab-
sorplion si active que dans le coit impur, et on peut croire
au premier abord que U'impression syphilitique qui pourra
en résulter sera moins profonde, moins générale, et que
I'économie , par un mouvement de réaction , s’en débar-
rassera facilement si on ne la contrarie pas ou si on laide
par un traitement rationnel ; cela aura surtout lieu chez
les sujets sanguins, forts, jonissant d'une bonne constitu-~
tion, n’ayant pas de maladies chroniques et ne se livrant
pas & des exces blamables. Mais cette impression syphili-
tique serait-elle aussi légére , anssi facile a éteindre chez
les sujets faibles, cacochymes, d’'un tempérament lympha-
tique,d’une constitution scrofuleuse, ayant déja ét¢ atteints
de gale, de dartres, d’éruptionsde la peau, ete., etc., il est
plus que permis d’en douter. :

Quoi qu’en puissent dive les partisans de I'inoculation
et de la cautérisation immeédiate , I'affection locale n’est
que le symptome de réaction, et chaque fois qu’on la fera
cesser brusquement il y aura danger de répercussion et de
syphilis secondaire ou constitutionnelle. 1ls ne pourront
faire une division & part de U'inoculation syphilitique , et,
pour prouver I'innocuité des inoculations, {ﬁ re queqlw::s phé-
nomenes qui les accompagnent ne sont pas semblables 4
ceux du vaccin et de la variole inoculés. Ils ne pourront
faire plier ces phénomenes a leur raisonnement et ils ne
détruiront pas les faits si péremptoires, si nombreux et si
vrais, que linfluence vaccinale et variolique élait déja géné-
r:zfﬁ quand ['éruption a paru ; que cette influence continue de
s'exercer pendant long-temps, quelquefois pendant la vie en-

2
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tiere ; que le principe contagiewz de la syphilis suit la méme
lot et produit les mémes phénoménes (1).

En inoculant le principe contagieux de la syphilis par
q[uatrﬂ ou six piqures sur les cuisses, n’augmente-t-on pas
chez un homme déja syphilisé le danger d’'une infection
plus grave? Oui, sans doute. Je sais que M. Ricord ne
partage pas cetle opinion, et il a écrit que quelques ulce-
res de plus n’aggraveraient pas la ma(iadie: car dans la
persuasion que la maladie était locale, et qu'on pouvait a
volonté détruire le chancre d’inoculation ,itll pouvait croire

ue I'économie n’avait rien a redouter de ces nouvelles
::]hances d’infection.

(1) M. Baumes , de Lyon , qui a répété les inoculations pour
s’assurer de la vérité du fait, et qui parait partisan de la cautéri-
salion, fait tous ses efforts pour prouver que l'inoculation avec la
lancette doit avoir moins de résultats ficheux pour l'économie
que l'infeclion par le coit impur; il dit méme : « Lorsque le pus
syphilitique est introduil dans l'économie par l'inoculation arti-
ficielle, les phénomenes ne sont pas les mémes que ceux qui sur-
viennent aprés un coit infectant, et cela se concoil trés bien.
En effet , dans I'inoculalion arlificielle du pus syphilitique , en
entamant la peau, en la dépouillant de son épiderme , en arri-
vant par une lésion physique jusqu’aux lissus sous-jacens, vous
mutilez 'organe , vous lui Otez ses moyens naturels de réaction
et de délense ; vous forcez en quelque sorle I'impression syphi-
litique : alors 'organe ne sent plus, ne réagit plus comme il sen-
tirait, comme il réagirait dans I'état normal, et alors vous n'avez
plus qu'un résultat constant, idenlique, une pustule d’abord, puis
un chancre a aspect régulier..... Tout cela , a partir de I'inocu-
lation , sans aucun inlervalle ou il y ait absence de symptémes
et qui puisse élre comparé ou assimilé & ce qu'on appelle époque
d'incubation.

M. Baumés ne fait pas ici preuve de sa logique habituelle ; il
oublie ¢e qu'il a écrit au sujet de l'incubation , c'est-a~dire qu'un
principe délélére , contagieux , ne pouvait rester inoffensif pour
I'économie , déposé pendant quelques jours sur un point et se
montrer réfractaire aux lois de I'absorption si générale, si active,
si aveugle, si facilement, si continuellement en action a la surface
du corps. Sans aucun doute , on force I'impression vaccinale ou
variolique quand on inocule le vaccin ou la wariole ; mais I'ab-
sorption n’en a-t-elle pas moins lieu ainsi que les phénoménes or-
dinaires d'une influence générale et d’un travail silencieux de
lorgane inoculé et de l'organisme. L'inoculation syphilitique
présente-t-elle des différences ? Non assurément !
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11 ajoute que si I’économie doit avoir a souffrir d’affec-
tions consécutives a la suite d'un ulcére ou d’un bubon
chancreux, les chances n’en seront pas augmentées par
d’autres symptomes survenus pendant le cours de cette
maladie.

Ce raisonnement n’est pas rigoureusement l'expression
de la vérité; car il est certain qu’en produisant plusicurs
ulcérations, on augmente la sphére des accidens locaux ;

ue ces accidens ne se développant pas sans incubation,
ﬂ y a en une nouvelle impression syphilitique dans l'or-
ganisme. Cela est si vrai que, sion ne parvient point a ar-
réter le développement de I'ulcére d’inoculation, ou si on
le laisse marcher, il lui faudra autant de temps pour par-
courir ses périodes d’accroissement, de statu quo, de répa-
ration, que s’il avait été contracté par le coit; que, par
conséquent, il lui faudra vingt-cing a trente-cing jours
et souvent plus pour arriver 4 la cicatrisation compléte.
Mais la nouvelle infection inoculée aggrave évidemment
Pétat de I'organisme déja infecté, et le travail du nouvel
ulcére exige souvent au-dela de 40 a 50 jours, Les exem-
ples n’en sont pas rares, et a 'appui de ce que je viens
d’avancer, je citerai les deux observations suivantes, pro-
venant de ’hopital des Vénériens de Paris.

Premiére observation. Un jeune homme de vingt-un ans,
fort, vigoureux, enclin au libertinage et a la débauche, a
la suite d’un excés des deux genres , contracte un chancre
sous le prépuce. Il continue son travail de commission-
naire, et, a peu de temps de la, un engorgement inflam-
matoire se développe dans l'aine gauche. Le chancre se ci-
catrise assez rapidement , et environ trois semaines aprés
le coit impur, il est regu & I’hépital des Vénériens, service
de M. P..... Trois jours aprés 'ouverture d’un ahees vo-
lumineux , on pratique sur la cuisse du méme coté trois
piqures d’inoculation qui se développent tres bien, et ont
été, d’apres le rapport du malade, trois fois cautérisées
sans étre arrétées dans leur marche. Aprés un mois de sé-
jour, ne voyant pas son état s'améliorer, son bubon ulcé-
ré restant stationnaire, et ses nouveaux ulcéres indurés,
il quitta hopital sous prétexte d’affaires urgentes, et il
entra a Saint-Louis, dans le service de M, D..... Il y resta
au-dela de deux mois avant d’obtenir la guérison compleé-
te de son bubon largement ulcéré ; et ses pustules d’ino-

2.
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culation indurées, et formant des ulcérations de la largeur
d’un centime, que j'ai vues a son entrée & Saint-Louis :
mirent sotxante-ireize jours a se cicatriser,

Dewxicme observation. Le nommé B...., igé de vingt-un
ans, entre le 21 mars 1833, salle 1+, n° 38, service de M.
Ricord. Il est d’une constitution sanguine irritable, d’un
caractére sombre, d’une tristesse profonde, Depuis cing
mois, il ¢tait sous l'influence d’une maladie syphilitique
caractérisée par un chancre sur le prépuce et un bubon du
cOLé droit. Le chancre prit le caraclére phagédénique ;
une bonne portion du prépuce fut détruite, et le gland
lui-méme rougé dans un tiers de son épaisseur. Le bubon
s’ouyrit spontanément. (Deuto-chlorure en pilules, forte
salivation.) :

A son entrée, le bubon, largement ulcéré, offre une sur-
face de dcux pouces et demi de diamétre. Le gland est
presque détaché. Les corps caverneux offrent une perte de
substance arrivant jusqu’a P'urétre ;il y a en général beau-
coup d'irritation, et partout la période du progrés. (Anti-
phlogistiques généraux, décoction concentrée d’opium pour
pansement.) :

Apres quinze jours, amélioration sensible dans le bubon
ulecré, et la verge offre des bourgeons charnus. ( Panse-
ment avec cérat-calomel , cautérisation de l'ulcération de
la verge.)

Le 21 avril, un mois aprés son entrée, on prend du pus
au centre de 'ulcére de l'aine , on inocule sur la cuisse
gauche. Flle réussit trés bien. _ -

Au 20 mai, c'est-d-dire ftrente jours aprés, elle n’érait
qu’en voie de réparation !!! On n’indique pas 'époque de
la cicatrisation. SN .

Eruption de la syphilis lenticulaire combattue par le
proto-iodure, la tisane et le sivop sudorifique ; elle met
detwx mots a gucnr. .

Le 7 mai, le bubon est en pleine voie de cicatrisation ,
mais le chancre de la verge persiste a la période d’ulcéra-
tion. Multiplicité des moyens excitans, calmans, toniques,
mercuriels locaux, sans autre résultat que I'aggravation de
Pulcére, persistant a I'état de progrés et rongeant.

Au 20 juillet , neuf mois aprés I'apparition du chancre
et quatre mois de traitement, commencement d'une cica-
trisation lente, Malgré 'état de gravité de la maladie on
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ne craint pas d't'rwcnf'ﬂr: encore !e pus de l’ul_u:érc de la
verge, le 80 aoiit au dixieme mois de la maladie. La pus-
tule se forme, U'ulcere s’établit et le E?’_nqve:uhrﬂ il n'était
pas encore cicalrisé apres qumre-w'ugi—fﬂm_! Jours Il Iil..'ului;:re
phagédénique de la verge ne fut guéri qu’en décembre,
Enfin, le malade sortit e 21 du méme mois, apres un se-
jour de neuf mois entiers, 275 jours:ll j

Je Jivre cette observation aux méditations des médecins
consciencieux, et je ne me permettrai aucune réflexion ni
morale ni scientifigne ; je craindrais qu'une juste indigna-
tion , suscitée par le martyre de ce alheureux quon a
torturé sans pitié pendant newf mots enfiers, ne m’entrainit
trop loin ; que I'honneur de la chirurgie frangaise ne me
dictit quelques allocutions trop énergiques..... Rejetons
les idées pénibles qu’un semblable tableau fait naiwe, et
disons pour terminer gue les médecins experimentateurs,
inoculateurs et cautérisateurs de. l'espece humaine ont
cru bien faire et se sont trompés de bonne foi; ne leur
adressons que le reproche bien mérité d’avoir trop
multiplié leurs expéricnces et souvent mal choisi leurs
sujets (1).

La question de I'inoculation w’en reste pas moins d’une
gravité effrayante pour le présent et Pavenir des malheu-
reux qui y sont soumis; car si dejd, an début d'une allec-
tion syphilitique, il y a une impression plus ou moins vive
produite par Uimprégnation du systéme nerveux ct par
l'absorption du principe contagieux, on tend & établiv de
suite le tempérament syphilitique , puis la diathése si on
s’oppose au travail d’¢laboration entrepris par l'organisme.
On voit combien la nature lutte contre les mauvais effets
d’une medication locale intempestive , et combien P'im-
pression géncrale est vive et augmentée par des inocula-

(1) Je dois ici signaler la prodence des chirurgiens militaires
frangais chargés du service des véndériens , qui n'ont pas cra de-
voir se livrer a de semblables expériences sur les hommes con-
fics 4 leurs soins. Leur conscience a reculé devant un fait si
grave ; ils n'ont point regardé le soldat comme une pite i expé-
riences dangercuses ; ils savent tous que , quelle que soil ly mé-
thode qu'on emploie dans le traitement de la syphilis, on ne peut
gavanliv des vécidives pour 'avenir; & plus forte raison quand
on communigque aux syphilisés une deuxieme chance (incerlilude)
d'infection.
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tions dangereuses, puisque, souvent malgré les cautérisations
répétées, ces ulcéres improvisés résistent et continuent leur
marche en dépit des assertions mensongéres et des théories
brillantes (1), Je renvoie & 'ouvrage de M. Ricord pour en
trouver les preuves ; il les fournit lui-méme jetdes ¢a et
la sans ordre, presque au hasard 5 mais les faits n’en sont
pas moins réels,

Un fait que nous ne pouvons passer sous silence, cest
la propriéeté contagieuse des sécrétions des affections que
M. Ricord range mal & propos sous la dénomination de
fausse syphilis ; c'est-a-dire, la balanite, posthite, ulcéra-
tion superficielle, écoulement vaginal, tubercule, etc. Ce
chirurgien, dans ses expériences trop multipliées, relate
que dans beaucoup de cas la pustule d’inoculation a com=
menceé a se développer; que quelquefois elle a pendant
qguelques jours parcouru sa période d’aceroissement, mais
s'est bientot desséchée. Tous ces accidens vénériens pro-
venaient souvent d’un ulcére bien caractérisé, participaient
de la propriété contagieuse de leur point de départ, prou-
valent ainsi évidemment leur origine malfaisante; ils la
posseédaient a un degré suflisant pour produoire d’autres ac-
cidens analogues, ais non pour reproduire 'ulcére pri-
mitif.

Puisque je suis sur le chapitre de l'inoculation, je ne
puis laisser passer sous silence les expériences de Hernan-
dez; elles fournissent toutes des preuves, que dans certai-
nes dispositions vicieuses de I'économie i/ faut se garder de
tenter les inoculations, méme avec un produit qu’on necroit
pas susceptible de déterminer une infection générale, M.
Ricord les cite pour prouver que le produit d'une blen-
norrthagie inoculée a déterminé des uleéres qui ne tenaient
pas de la nature contagieuse du chancre vénérien, et tous
ses adeptes auraient bien da en profiter pour modérer les

(1) Les ulceres conlractés par le coit et ceux produils par I'i-
noculation résistent si bien aux cautérisalions avec le nitrate d ar-
gent, que M. Ricord abandonne ce moyen et préconise mainte-
nant la pite de Vienne comme délerminant une eschare plus
profonde et plus capable de délruire le principe conlagieux ré-
sidant tout entier dans I'uleére. Ce moyen sera bon & I'hdpital,
oit les malades restent au lit & volonté ; mais proposez en ville
cette destruction locale aux malades, vous verrez comme elle
sera accueillie ! !
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expériences, et se convaincre que sur des sujets malsains,
lymphatiques, scrofuleux, scorbutiques ou autres, i ne
faut jamats tenter d' expériences avec les principes conlagieuz.
Ce qu’il y a de singulier, cest que toutes les inoculations
faites sur le gland avec le prﬂ‘zluit de la _blennnrrh?g*ﬁ
produisivent des uleérations qu’on assure n’étre pas ycne-
riennes. Je les accepte comme telles. _ :

17 expériences au bagne. 3 hommes sains furent inocu-
1és au gland et au prépuce & plusieurs reprises. Ulctres lé=
gers chaque fois. Guérison prompte.

2 individus ayant de fortes dispositions au scorbut don-
nérent des ulcéres rebelles, résistant aux moyens locaux,
L’un d’eux avait des douleurs qui parcouraient le corps;
le pus était sanieux, les chairs fongueuses.

4 jeunes gens a scrofules bien prononcées eurent des ul-
ceres trés opinidtres ; chez deux ils avaient presque le ca-
ractére syphilitique, il survint des éruptions herpétiques.
Obstruction du ventre ; traitement et guérison par le ca-
lomel & U'intérienr. .

Un jeune homme, né de parens goutteux, et trés dispo-
sé a celte maladie, fut inoculé au printemps. L'ulcere s'é-
tablit, s'empira , s'accompagna de douleurs vagues et de
tous les dérangemens qui dépendent de la faiblesse des
organes de la digestion, Il vésista a tous les remeédes. La
chaleur seul le guérit.

Un homme de cinquante ans, sujet aux hémorrhoides,
est inoculé au moment d’une disparition. L'ulcére prit
I'aspect vénérien, et ne se guérit qu'aun retour du flux hé-
morrhoidal.

Sur six individus faibles, irvitables, cacochymes, il y
cut des ulcéres opiniatres, accompagnés de dartres et de
douleurs chez deux, qui ne cédérent qua un long usage de
fortifians,

Yoila un certain nombre d’observations d'inoculations
avec les principes contagieux de la blennorrhagie virulente
et avec celui de l'uleération syphilitique. Leurs résultats

ne sont point équivoques, et prouvent tout le danger de
cette méthode (1).

- (1) Les médecins belges ( Anvers, Gand et autres) ont déja
publié des observations du triste résultat des inoculations ; méme

des éleves de M, Ricord, admirateurs z¢élés de ses doctrines et de
ses travaux.
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Quant & la méthode de la cautérisation immeédiate,
nous ayons vu que ce moyen thérapeutique est compléte-
ment désapprouvé par la plupart des honmes spéciaux de
diverses époques; nous avons cité I'opinion d'hommnes
du jour jouissant d’une réputation méritée, et dont les
écrits sont les plus modernes. Nous pourrions, a lappui,
relater un grand nombre de faits qui viennent démontrer
gue cette méthode, réellement vicicuse, mallieureuscment
trop répandue depuis long-temps, ct qu’un enseignement
public vient encore répandre davantage, poite chaque
jour des fruits désastreux qu'on ne peut révoquer cn
doute.

Partout o I'on jette les yeux on ne voit que des victi-
mes de cette triste et dangereuse méthode. En ville, il
n’est pas rare d’en rencontrer atteints d’affections conséeu-
tives i la cautérisation ; quelques-uns, délicats et faibles,
portent des symptomes d’affection double syphilitique et
mercurielle.

Les hopitaux de Paris commencent & recevoir des ma-
lades atteints desyphilides, suite de cautérisations de chan-
cres pratiquées par des chefs deservice a I’hépital des Vé-
ncriens. Les dispensaires ordinaires et homeeopathiques
ont a traiter de semblables conséquences de la méthode
de cantérisafion et des traitemens mercuriels subis aux
hépitaux destinés aux vénériens, MM. Laflitte, Chartron,
Calendra et autres ont sous les yeux des malades ou l'ex-
tirpation des ulcéres vénériens a été faite avec le bistouri
aux mémes hépitaux, sans préserver 'économie d'une in-
fection géncrale, non plus que la cautérisation. Si une en-
quéte scientifique s’établissait par toute la'France, les faits
ne mancgueraient pas a l'appel. Pour abréger sur ce dan-
gereux moyen, je termine par la relation de deux faits.

M. le docteur G... me fiL voir 'an dernier, & Rambonil-
let, un jeune homme porteur d’uleération syphilitique a
Parrviere-gorge, conséquence de chancres au gland, cauté-
risés six semaines auparavant par M. Ricord, qui avait
assuré au patient que ses uleérations n’étaient pas de na-
ture vénérienne.

Un ¢éleve de I'Ecole de commerce, d'une constitution
lymphatique et délicate, contracte dans un coit impur une
blennorrhagie et trois ulcéres & la partie interne du prc-
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puce (1). M. R..., sans faive attention a la mauvaise cons-
titution da malade, adresse a la blennorrhagie, dés le dé-
Lut, denx gros de poivre de cubébe, et cautérise les chan-
cres; en huit jours le patient fut cauterise trois fms,ﬁ et
avait ingéré deux onces de cubebe. Cette médication in-
cendiaire détermina une gastro-entérite avec fievre, une
inflammation vive des chancres et du prépuce, et le gon-
flement inflammatoire des glandes des aines. Ellrayé de
ces accidens, on me fit appeler. Six semaines furent néces-
saires pour enrayer les symptomes doulouveux de I'nretre,
du prépuce et des ganglions des aines, et rétabliv le tube
digestif & I'état normal. A peine ces accidens avaient-ils
disparu ou presque disparn sous U'influence d’un régime sé-
vere et d'un traitement simple, que des ulcérations sur-
viennent a I'arricre-bouche, et des rhagades a 'anus. Ils
furent alors combalttus par le proto-iodure & un trente-
deuxieme de grain, uni a la salsepareille. Le malade ne
prit jamais au-dela d’un huitiéme de grain, Le traitement
dura deux maois,

Combien nous pourrions muliplier ces exemples de la
pratique de beaucoup de médccins, d’autres chefs de ser-
vice, etc. ! !l

La certitude du diagnostic de l'ulcére vénerien, donnde par
Uinoculation, a-t-elle un avantage réel pour guider dans le
choiz du traitement? Nox. La thérapeutique a-t-elle gagné
quelque chose depuis les inoculations du principe contagieux
virulent ! Nox.

Je véponds par la négative & ces denx questions. En ef-
fet, la découverte de M. Ricord, utile senlement pour la
science, se réduit a zéro quand il est question de la théra-
peutique et de la guérison des malades, LEn voici la
IH'EI.I.\'E.

Les medecins de 'école physiologique qui se sont occu-
pés de syphilis ont commis sans doute des erreurs; s'il en
est quelques-uns qui se soient égarés sur un seul point
unportant, il en est d’autres aussi qui, rejetant la déno-
mination de virus, reconnaissaient un principe contagieux
capable d'infecter I'économie. 1l n’y avait done qu'un pas
a faire pour s’entendre. Mais ils ont été tous unanimes

(1) Y avail-il la deux principes contagieux, ou les deux affec-
lions provennienl-¢lles de la méme cause ?
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‘pour prouver aut monde médical qu'il était absoluinent im-
-possible d’établir nn diagnostic certain sur les ulcéres des
“parties sexuelles. Rien absolument ne peut faire distinguer
ceux dépendant d’un principe contagicux d'une lésion
physique, soit par abus de cohabitation, soit par dispro-
portion de forme, de volume, etc.; pas méme luleére dit
huntérien, puisqu’a volonté on peut le développer par le
sublimé corrosif et les caustiques, et que la base de ces
-ulcéres devient indurée comme ceux dépendans d’un
‘principe contagieux. Leurs travaux sur ce point sont ap-
‘puyes par les écrits des médecins allemands, suédois, da-
‘nois et anlres.

Le seul moyen de diagnostic est donc I'inoculation ! Il
faudra, en conséquence, chaque fois qu’un malade aura
contracté des ulcérations suspectes, et qu'il désirera étre
convaincu s'il a ou non la maladie vénérienne, lui propo-
ser de l'inoculer. Mais, demandera-t-il, que gagnerai-je &
cette opération ? Faudra-t-il lui répondre: Vous gagnerez
le triste avantage d’étre exposé & uneinfection plus grave,
plus profonde, plus diflicile & guérir, qui exigera un trai-
tement plus long; de vivre dans la crainte de voir plus
tard votre existence compromise, la santé de votre femme

“en danger, et vos enfans venir an monde avee des mala-
dies qui les enléveront rapidement. Peste soit, vous ré-
pondra-t-il, de Pimportante découverte. Je préfére rester
dans l'incertitude, et courir les chances de guérir plus
promptement et peut-étre radicalement.

Aussi les inoculateurs ne comptent point, en ville, d’ex-
périences, et ce n’est qu’aux hépitaux seulement qu’ils se
livrent si légérement a en tenter sur les malheureux qui
viennent avec confiance réclamer secours et guérison.

Une question de législation médicale et d’administration
se présente ici. Un médecin, chef de service, a-t-il le droit
d’expérimenter sur lesmalades conliés & ses soins des prin-
cipes contagieux susceplibles d'empoisonner son économie,
de compromettre son existence! Peut-il disposer de ces
hommes, libres comme lui, sans leur consentement? Peut-
il, 4 son bon plaisir, les mettre en position de prolonger
leur séjour & I'hdpital, de les exposer, en vivant long-
temps dans une atmosphére souvent malfaisante, a con-
tracter des maladies graves qui mettent leurs jours en
danger? Peut-il, par de dangereuses expériences, retenir
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Join de sa famille le chef utile au soutien de ses enfans? Je
sais qu’il existe dans ces hopitaux des hommes adonnes
a la débauche la plus crapuleuse, et qui méritent peu de
considération ; mais aussi ils renferment un assez grand
nombre d’ouvriers laborieux qui ne sont pas toujours
tempérans, et qu'un moment d’égarement et 11 misere
conduisent aux hépitaux consacrés aux véneriens. Ces
asiles ne sont point ouverts pour y augmenter le germe
d’une maladie toujours grave. La morale, I'humanite, la
raison et la justice ne s'opposent-elles pas a ce que ces
malades soient exposés au libre arbitre d’'un homme l‘lu}
n’a d’autre pouvoir & exercer sur eux que celul gue lul
donnent les réglemens des hopitaux.

Quand Hernandez fit ses belles expériences sur la con-
tagion de la blennorrhagie, ce fut dansun bagne, sur des
Lommes condamnés a perir dans ces tristes lieux ; encore,
en homme moral consciencieux, il ne pratiqua ses dix-sept
expériences que sur des hommes de bonne volonte.

Un médecin a-t-il le droit, par ces expériences, qui pro-
longent souvent le séjour des malades pour un temps in-
défini, de disposer des fonds d’une administration dont il
regoit des émolumens, d’augmenter le budget des dépen-
ses, non-seulement des journées-de malades, mais encore
du prix de nombreux médicamens assez dispendieux ? Gar
enfin, il est tel malade qui ne serait resté a I'hopital que
30 4 40 jours (chiffre bien élevé ), et qui y a séjourné 70,
80, 90, 100 et méme 275 jours. Le nombre est assez consi-
dérable pour produire, & la fin de chaque année, une
somme que je laisse & Vapproximation des juges en finance
et des administrateurs.
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COROLLAIR ES.

1. La syphilis est un poison animal, contagieux, d¢lé-
tere, qui menace ’homme dans tous les instans , et la vie
dans sa source,

2. Cette maladie est transmissible par contact immédiat
avec une personne contaminée, ou par inoculation.

3. Tous les symptomes qu’elle prodnit sont contagienx.

4. La syphilis se présente sonus quatve formes: érithé-
mateuse , uleéreuse , phlegmoneuse, végétative.

5. La forme ulcéreuse est la plus dangereuse, la seule
gui reproduise toujours le méme symptéme , par l'inocu-
lation, c’est-i-dirve, U'ulcére communémentappelé chanere.

6. Il v’existe aucune autre maniére de reconnaitre les
ulceéres vénériens des organes geénitaux de ceux qui ne le
sont pas que I'inocnlation.

7. Ce diagnostic n’est nullement utile pour la thérapen-
tique , puisque tous les symptdmes primitifs de la syphilis
peuvent élrve guéris par le méme traitement simple.

8. Le pus du chancre produit le chancre et tous les au-
tres symptomes de la syphilis primitive, secondaire ou
constitutionnelle.

9. Le moyen certain de produire l'ulcére est linocu=
lation a la lancette.

10. Pour produire I'ulcere vénérien , il n’est pas besoin
d’orgasme, de désirs, d’actes vénériens, ou d’excitation
préalable de la partie qu’on va inoculer.

1. L’inoculation n’échoue jamais quand on la pratique
régnlicrement et dans les conditions voulues.

12. Le pus d’une pustule d’inoculation reproduit un
chancre ou ulcere, de la méme maniére , et ainsi de suite
d’une pustule & une autve.

13. Lasyphilis dsondébut n'est point une maladie locale :
elle n’est pas toule enticre dans U'vlcére. -

14. Contractée par cohabitation on de toute autre ma-
niére , on par inoculation , le symptome local primitif ne
se développe qu’aprés une incubation qui varie de cing &
sept ou de dix & quinze jours,
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15. L'incubation existe pour la syphilis comme pour
tous les principes contagieux a germe, tels que: le vac-
cin, la variole , la gale, la scarlatine, la pourriture d’hd-
pital , ete., etc. oy p

16, L’ulcére n'est qu'un symptéme de réaction de I'é-
conomie infectée qui tend ainsi & se débarrasser de son
empolisonnement.

17. L’infection vénérienne du corps entier a commencé
deés le premier moment du coit impur, ct elle est accom-
plie avant méme l'apparition du chancre. ) :

18: Détruire le symptéome local de la syphilis & son
début est la méthode la plus dangercuse pour Vespece
humaine, C'est répercuter un poison animal qui déja existe
dans I'économie dés le moment da coit infectant, et dont
'ulcére ne devient qu'un symptéme apparent, et qu’il
importe de ne pas faire disparaiwre pendant la période de
réaction que 'organisme emploie pour se débarrasser du
principe contagieux infectant , sous Uinfluence duquel elle
s¢ trouve. - :

19. La suppression du symptome local donne fréquemn-
ment lien au bubon, qu'on doit laisser suppurer cncore
pour ne pas ¢tablir la syphilis générale.

20. L’ulcére existant sew! peut produire plusieurs
symplomes syphilitiques différens les uns des autres : tels
que urctrite, balanite, posthite, elc.

21. La syphilis primitive est, de toutes les maladies
contagieuses, celle qui est susceptible de se guérir le plus
facilement, quand on n'entrave pas, par la suppression des
symplomes locaux, la réaction que la nature opere.

22, Cette cure peut s’opéver par les simples efforts de
la nature, aidés du repos, du régime et d'un traitement
simple, rationnel , anti-phlogistique et sans mercure.

23. Hahnemaun enseigne que quelques doses de mer-
cure homeeopathique suflisent pour aider la nature dans
la syphilis primitive (chancres et bubons) a se débarrasser
complétement.

24. Dans I'imprégnation générale syphilitique qui a lien
au moment d'un coit infectant ou par inoculation, le
systeme nerveux joue un role aussi important que les
systemes lymphatique et sanguin.

25. L'inoculation est une pratique inutile , dangereuse,
par laquelle on empoisonne Bécunbmic entiere.
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26. Le principe contagieux syphilitique inoculé par la
lancette subit un temps d’incugaliﬂn tout aussi bien que
celui introduit par un coit impur, et de l]a méme maniére
que le vaccin, la variole, ete.

S Quuic{ue inoculé sur un individu déja syphilisé, il
augmente, il aggrave les chances d’infection genérale.

28. La pustule d’inoculation qu’on ne peut arréter par
la cautérisation , ou qu'on laisse marcher, exige autant de
temps pour arriver a guérison, qu’une ulcération véné-
rienne ordinaire et souvent méme beaucoup plus.

29. L’inoculation du principe contagieux virulent, ou
des autres symptémes (blennorrhagie) sur des individus
de mauvaise constitution , et chez lesquels I'économie est
dans de mauvaises dispositions, les expose a des dangers
réels et & des maladies graves.

30. Le danger des inoculations et des cautérisations est
actuellement constaté par le développement d’accidens
secondaires et constitutionnels qui ont lieu aprés quelques
semaines , plusieurs mois, et guelques années.

FIN.
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