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DESCRIPTION
DE LA VARICELLE

QUI A REGNE EPIDEMIQUEMENT,

ET CONJOINTEMENT
AVEC LA VARIOLE,

DANS LA VILLE DE MILLAU ( AVEYRON ),
EN 1817.
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perspicere multoties quid sit id quod wideas.
Albinus , annot. acad. lther FII,
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CHAPITRE I.-=
Topographie médicale de la ville de Millau.

MI LLAU est une ville d’environ huit milla
dmes , située dans un petit vallon formé par
trois montagnes principales ; une au nord, une
au levapt, et la troisiéme dans la direction du
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levant au couchant par le midi. Ces montagnes,
quoique de peu d’élévation au-dessus du niveau
de la mer, sont assez hautes relativement 2 la
posilion de la ville, qui est batie au pied de
la montagne du nord , et renfermée dans un
espace d'a peu prés 4oo toises. Ses rues sont
étroites et sales, sur-tout dans les quartiers
qu’habite la classe ﬁgricule, et on y voit souvent
du fumier. La majeure partie des maisons est sans
latrines , et tous les soirs , dés qu'il est nuit , une
puanteur insapportable I'annonce aux passans
dans toutes les rues. Il n’y a point de boucheries
publiques, et on y en compte vingt-deux parti-
culiéres qui sont répandues dans divers quartiers.
Les émanations de ces lieux ne peuvent qu’étre
trés-nuisibles a la santé des habitans , sur-tout
dans les temps chauds, On peut dire qu'on ne
voit pas, en général , a Millau, cette grande
propreté du corps et du logement qui, chez
les peuples du nord de la France, est un des
grands préservalifs des maladies graves. Deux
riviéres viennent rapidement s'unir a 100 toises
@a l'est de la ville: le Tarn (1), coulant dans

T

(1) Lorsque celte riviére est dans son lit ordinaire ,
elle n'est ni bien profonde ni fort large, n’étant qu'a
12 ou 13 lieues de sa source; mais, comme elle coule
toujours entre des nontagnes ‘hautes, elle a quelque-
fois des crues qui ’élevent 4 plus de 4 toises. Ily avait
un mauvais pont €ltroit, dans le geure gothique, qui
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Ia direction du nord au couchant par le levant
et le midi; et la Dourbie, sortant des monta-
gnes du levant. Il y a beaucoup de fabriques dans
lesquelles on Lravaille les peaux des animaux ;
presque toutes sont placées le long du Tarn,
au midi de la ville, etil s’en exhale constam-
ment des vapeurs putrides. Contre les réglemens
de salubrité publique, le cimetiére des catho-
liques est aussi placé an midi de la ville, au
bord du Tarn, prés de 'hopital et des fabri-
ques ci-dessus , el enlre un faubourg et l'en-
ceinte de la ville. I’étranger comme |'habitant
s'étonnent de ne pas voir le lieu de la décom-
position des cadavres placé au nord , et hors de
la ville. Il faut espérer que les autorités locales,
qui savent combien peut étre nuisible a la salu-

-

croula il y a plus de 6Go ans, et qui n’a pas éié rétabli
jusqu’a ce jour , quoigue Millau se trouve sur la route
la plus courte de Paris 4 Perpignan. Mais on cons-
truit dans ce moment un nouveau pont a coté de celui
q_ui est en ruine, Il réunira la fégéreté i la solidité ;
on y eiit aussi ajouté l'élégance, s'il eiit €1€ construit
aux frais de I'Etat, au liea de I'étre par souscription.
La ville devra une reconnaissance sans bornes a son
digne Sous-Prefet actuel, qui a été le principal pros.
moteur du projet de ce monument , et a M. Lerouge ,
ingeénieur de Varrondissement , qui a su trouver le liew
le plus avantageux pour le faire économiquement, qui
en a fait le plany et qui en dirige 'exécution ayec un
stle rare,
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brité publique la position de ce cimetiére, sur-
tout lorsqu’il y a une grande mortalité , et
qu’il régne des vents de sud ou d'ouest dans
la saison chaude, choisiront un local au nord,
comme l'ont fait les protestans. La ville a trois
sources principales d'eau pure et trés-légére hors
. la ville ; une au nord , une au levant et 'autre
vers le midi. La premiére, qui a un réservoir
assez profond a sa naissance , fournit de l'eau
pour faire aller deux moulins ; sa position ,
relativement & la ville , est si heureuse, qu’avec
pea de dépense on pourrait arroser les rues
toute l'année , détruire leur malpropreté , et
sur - tout en rendre l'air pur par lagitation
que le courant rapide de l'eau produirait,
la plupart d'entr’elles ayant une pente assez
rapide. Les habitans sont en général sobres ; la
plupart des femmes et des enfans ne boivent
que de 'ean, et les hommes s’abreuvent, en
général , du vin du vallon qui contient peu
d’alkool. Les alimens de la généralité des ha-
bitans, sont un mélange de végétaux et de
viande de boucherie, a peu prés dans les mémes
proportions. Le bas peuple remplace la viande
de boucherie par le cochon salé. Il y a, a peu
de distance de la ville, deux pelites sources
d’eaun minérale froide; une vers le nord, ‘Et
Pautre au midi, a quarante pas du Tarn. Celle
du nord , dite du champ de M. Sapientis , a
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deux petites fosses rondes, I'une a c6té del'autre,
contenant chacune a peu prés 4 pieds cubes
d’eau. La température autour des fosses, le -
20 aofit , & 6 heures duzmatin ; était de 11
degrés au thermométre de Réaumur. Le méme
thermométre , plongé pendant un quart-
d’heure dans I'eau de chaque fosse, a présenté
le méme degré de chaleur que lair ambiant,
L’eau des deux fosses était limpide et sans
couleur; en Pagitant elle a paru, & l'odorat et
a la vue, dégager un peu de gaz hydrogéne
sulfuré, que je n’ai pu recueillir; son goul était
un peu cuivreux. L’évaporation de =23 livres
d’eau d’'une des deux fosses , a produit 3 gros
de résidu. L’ean des deux fosses, et le résidu
obtenu , traités par les divers réactifs connus,
ont fait reconnaitre la présence du muriate
de chaux, du sulfale de magnésie et du sul-
fate de chaux, Les 3 gros de résidu ont été an
composé de :
Muriate de chaux « gros 4 grains 1jp2.
Sulfate de magnésie «
Sulfate de chaux =
Total. . . . . 3 gros.
La source située au midi, dite du champ
du Prieur, qui a a pen prés 6 pieds cubes d’ean,
a présenté , comme lautre, la méme tempé-
rature que I'air ambiant. Elle est limpide et
sans couleur ; elle a un peu Podeur et le gout
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du cuivre; elle dégage, en petite quantité, un
gaz qui me parait de la méme nature que celui
de l'ean du champ de M. Sapientis. L'évapo-
ration et legrcactifs ont fait reconmaitre du
muriate de chaux, des carbonates de fer et
de magnésie , et des sulfates de magnésie et
de chaux. Le résidu de Pévaporation de 23 liv.
de cette eau a éle de 6 grn_s 3§ grains, et com~
posé de
Muriate de chaux. . . . « gros 20 grains.

Carbonate de fer. . . . « 12,
Carbonate de magnésie « 18.
Sulfate de magnésie . . 1 18.

Sulfate de chaux. . . 4.

Total. . . . 6 gros 8 grains (1).

(1) Fai agi, pour cette analyse , d’aprés les procédés
de M. Thénard. Je dois dire ici que j’ai été bien
sccondé par M. Gui, pharmacien , regu depuis peu
d’années a l'école spéciale de Montpellier. Sa pro-
bité a toute éprcuve, et som amour ardent pour la
chimie pharmaceutique, lui méritent la conliance des
medecins et du pablic. 1l n’est aucun de mes con-
fréres qui ne sente vivement , comme moi, combien
il nous est nécessaire d’¢étre assurés de la probité des
pharmaciens: malheureusement clle n'est pas aujour-
d’hui commune, Je vois avee la plus grande peine que
les préparations chimiques les plus importantes pour
les malades et le plus en usage . sont devenues des objets
de commerce, et que les droguistes en fournissent aux
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D’aprés cette analyse, on peut conclure que
I'eau dite du champ de M. Sapientis , est trés-
peu avanlageuse comme médicament , et que
si elle produit le vomissement el la diarrhée
chez la majeure partie des personnes qui en font
usage dans la saison chaude , on ne doit Paitri-
buer qu’a I'état bilieux des organes digestifs,
ou a la trop grande quantité de celte eau
qu’on avale et qui agit alors par indigestion,
Le bien-étre que quelques personnes ressen-
tent aprés quelques jours d'usage de cette eau,
ne me parait altribuable qua lévacuation de
la bile (qu’aurait aussi bien opérée une grande
quantité deau de la riviére ), a l'air pur et
frais du matin, a l'exercice modéré du corps
et & la gaité qui régne dans cetle petite réu-~
nion champétre.

L’eau dite du champ du Prieur, tenant en
dissolulion une plus grande quantité de divers
sels, el sur-tout de sfuffate de chaux, est plus
active. Il y a quelques années que les habitans
de la ville allaient prendre de cette ean, d'apres
I'avis des médecins. Si j'en crois ce qu'on m'en

pharmaciens, Jai vu, chez ces derniers, du kermeés mi-
néral mélé avec de la brique pilée , du mercure doux
qui contenait du sub'imé corrosif, etc. 1l est bien im-
~ porlant que le Gouvernement s'empresse de remédier
4 ce désordre. J'ai appris, avec une bien douce satiz-
faclion , qu'il s'en occupe particulierement,
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a dit, elles combattaient avec succes les affec-
tions bilieuses. Je suis porté i eroire qu'elles
peuvent étre- utiles, comme atténuantes , dans
les commencemens d’obstructions lEnt'EE des
organes du bas-ventre , et sur-tout de celles
du foie, de la rale et méme des reins , dé-
pendantes de l'altération de I'humeur bilieuse.

Il n’existe , dans le vallon , d’autre animal
dangereux que la vipére, qui n’est pas méme
commune,

Quoique Tair du vallon soit en général pe-
sant , les vapeurs qui se dégagent soit de la
surface du sol , soit des riviéres, soit enfin des
habitations et des fabriques, n'ont jamais le
temps de le vicier extrémement, parce que
la grande ouverlure enlre les montagnes du
nord et du levant, entre celles-ci et celles du
midi, et le peu de hauteur de celles du cou-
chant, facilitent de grands courans d’air , pro-
voqués, dailleurs , par le coulant rapide des
deux riviéres. j

Il résulte des notes météorologiques que jai
faites pendant plusieurs années, et a diverses
époques , que le vent du midi, appelé vent
de mer, qui est chaud et humide, et celui
du nord , quart nord-ouest, nommé dans le
pays vent de montagne, qui est froid et hu-
mide, sont ceux qui prédominent dans ce vallon,
et on peut dire quiils régnent antant I'un que

w
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l'autre. Jai observé trés-souvent que, lorsque
le vent de montagne sort, il fait de suite
rentrer celui de mer, et que lorsqu’il doit cesser
lui-méme , il est presque toujours remplacé
par le nord droit, qu'on nomme bise , et qui
dure toujours peu. Cependant en 1817 , le vent
de mer, qui prédomina depuis le mois de jan-
vier jusqu’au mois de mai, fut presque toujours
remplacé par le vent douest , vulgairement
appelé vent de Bordeaux, qui n'élait ni froid ni
chaud , mais trés-humide, charriant et déchar-
geant presque constamment beaucoup de nuages.
La mortalilé , en 1817, a été de 381 individus,
dont 262 enfans : il en est né 314,

Ce court exposé suffira pour s’apercevoir que,
pendant a peu prés cinqg mois, la conslitution
de l'air a été tanldt chande et tantdt tem-
pérée, mais presque toujours humide; aussi
a-t-on vu prédominer pendant ce temps, et
méme durant le reste de 'année, la diathése
communément appelée calarrhale, et sur-lout
les lésions des membranes muqueuses.

Avant de faire connaitre les principales
affections aigués épidémiques qui ont régné
pendant celte année, je crois devoir dire quel-
ques mots sur les affections chroniques endé-
miques qui sobservent dans la ville. Pendant
de longs voyages que j’ai [aits en France, en
Italie, en Allemagne et en Prusse, j'ai toujours
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eu l'attention d'observer la position des lieux
habités, et de prendre des informations de mes
confréres sur les maladies endémiques. Je puis
assurer que, dans aucune des pelites villes que
jai vues, il n'existait, relativement a la po-
pulation , aulant d’affections scrophuleuses et
rachiliques qu’a Millaun. Depuis long-temps je
cherche a en connaitre la cause, et tout me
porte & penser qu'elle doit dépendre des qualités
de I'air du vallon. Jai vu les Crétins des Alpes,
et sur-tout ceux de la Morienne, je les ai bien
examinés , ainsi que le lien qu'ils habitent ,
et je nesais faire dépendre la cause du grand
engorgement des glandes du cou , qui est,
en général , le commencement du crétinisme ,
que de l'air pesant qu’ils respirent , et qui
les comprime presque constamment dans des
vallons resserrés par ces hautes montagnes. A
mi-mont, on en voit peu, et sur les sommets,
pas da tout. Par analogie, l'air pesant du vallon

de Millau ne peut-il pas prédisposer an vice .

scrophuleux qui, le plus souvent, se montre
par l'engorgement des glandes du cou? On ne
voit pas e vice chez les enfans des paysans
qui habitent les flanes et le haut des monta-
gnes qui forment le vallon. Quant au vice ra-
chitique, on sait, par le trailement sur-tout,
quil est frére du vice serophuleux.

Il n’est pas de maladie qui ait plus fixé mon
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attention que l'affection scrophuleuse, tant sous
le rapport du traitement que sur la cause
qui la produit. Yai employé plasieurs méthods;
j'ai méme alterné celles que je croyais opposées
I'une & lautre, et, jusqu’a présent, presque
toujours en vain. Les premiéres révolutions sep-
ténaires font plus en général dans un mois, que
tout mon savoir dans dix années entiéres. Je sais
quun de mes confréres , habitant & six lieues
de Millau , qui est souvent consulté pour
cette maladie, n’est guére plus heureux que
moi dans ses traitemens. Il est wvrai que les
plus grands praticiens ont reconnu, jusqu’a ce
jour, que c’est une des maladies qui opposent
le plus de résistance aux meilleurs moyens de
Part, On ne saurait cependant trop chercher
quelque nouvelle ressource contre cette affec-
tion qui tend a faire dégénérer lespice, et
qui s'observe chez tous les peuples civilisés.
Si je ne me trompe, I'électricité , employée
par des médecins éclairés, pourrait avoir du
succeés. On sait combien elle stimule la fibre
nerveuse des vaisseaux lymphatiques ; elle peat,
par ce moyen, faciliter la circalation de la
lymphe stagnante dans les glandes. Jemploie,
dans ce moment, le protoxide d’arsenic, dont
je corrige la trop forte impression sur la fibre
nerveuse par le melange de l'opium. Je pense
que cette substance doit atténuer puissamment
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la lymphe. Le sujet, pour qui je I'emploie,
est une fille de 18 ans, menstruée depuis trois,
et chez qui le vice scrophuleux a commencé,
dés son enfance, au cou et a la figure, sur-
tout a la lévre supérieure qui a été trés-enflée.
Depuis trois mois qu'elle fait usage de ce re-
méde, le vice parait entiérement détruit, da
moins tous les symptdmes ont disparn. Comme
nous sommes encore dans la saison chaude ,
il est possible qu’il ne fasse que se cacher.
Jaurai occasion, dans le temps, de dire s'il a
reparu. Voici comme j'ai administré le remeéde.

La malade a pris quatre fois par jour, a 3
heures d’intervalle, une prise de la poudre
composée comme suit, buvant par-dessus cha-
que prise un verre de décoclion de racines de
guimauve.

Protoxide d’arsenic bien porphyrisé, 2 grains ;

Partagez en seize prises égales.

Muriate de mercure doux bien porphyrisé ,
16 grains ;

Partagez en seize prises égales, et mélez
chacune de ces prises avec celles de protoxide
d’arsenic. |

Opium du commerce , en poudre, 2 grains;

Gomme arabique et sucre raffiné, de chaque,
1 gros;

Unissez bien ces deux substances , partagez-
les en seize prises , et mélez chacune d'elles
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avec celles de protoxide d'arsenic et de muriate
de mercure doux.

Yobserve que, chaque huit jours, jai fait
augmenter la dose d'une prise. Ce reméde,
ainsi administré , n’a été en excés que lors-
que la malade en a pris huit prises par jour;
alors elle est revenue a sept, et a continué ainsi
jusqu’a ce que tous les symptdmee de laffec-
tion scrophuleuse ont eu disparu.

Je me propose d'employer ce reméde lors-
qu’il se présentera quelque autre cas de cette
nature, Je désire que mes confréres m'imitent,
afin de s'assurer , le plutdt possible , si ce nou-
veau moyen peut avoir plus de succés que
tous ceux connus jusqu'a ce jour.

La phthisie pulmonaire est aussi assez com-
mune dans Millau; cependant le nombre des
personnes qui en sont atteintes n’est pas assez
grand pour qu’on puisse lui assigner une cause
locale particuliére. Je ne doute pas pourtant
que le vice scrophuleux n’en soit une des prin-
cipales.

Parmi les affections aigués qui ont régné
épidémiquement , deux sur - tout qui ont eu
leur siége sur la membrane muqueuse des or-
ganes pulmonaires ont été trés-remarquables ,
le croup et la coqueluche. La premiére de ces
maladies n’était guére connue que de nom,
dans ce pays , avant 1817. Cetteaffection , tou-
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jours trés-grave par sa nature et son siége, a
été meurlricre : elle commenca les premiers
jours de mai. Sur une population de 8o00
dmes , comme je I'ai dit plus haut, il o’y eut,
heurensement , que dix - huit enfans qui en
furent atteints; on n’en put sauver que cing.
Le trailement fut cependant assez actif et
conforme & celui généralement adopté, c'est-
a-dire composé de sangsues, de vésicatoires ,
de vomitifs répétés, de muriate de mercure
doux, de pommade d'Autenrieth, ete., (1)

(1) N’ayant pun sauver, par ce traitement , les trois
prewmiers que je vis , et informée que deux de mes confréres
n'avaicnt pas ¢té plos heureux, je voulus tenter un
moyen anquel me fit penser le siége de la maladie.
Réfléchissant que tous les secours de I'art généralement
employés n’ont qu’une action indirecte sur l'organe
affecté, jimaginai de combattre directement le mal en
tenant le malade constamment dans un air imprégné
d’acide nitrique. Un de mes confréres avait éte appelé,
le matin du premier juin, pour un enfant de cing i six
ans, blond , frais, qui, depuis douze on quinze heures,
était atteint d’'une forte fievre avec dyspnée et inspiration
sifflante. Les sangsues avaient éié déjh appliquées a la
partie antérieure du cou lorsqu'on vint me prendre : je
recommandai de bien luisser couler le sang; il en perdit
beaucoup; la belle couleur rose de sa figure disparut ;
il devint pale comme un cadavre: aussitot que le sang
fut arrété, je lui fis prendre, par cuillerees souvent
répélées, une dissolution d’un grain de tartrate de potasse
et d’antimoine daps six onces d'eau sucrée; il vomit
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Il disparut & larrivée des grandes chaleurs
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plusieurs fois quelques matiéres glaireuses : le soir je lul
fis appliquer un emplitre de cantharides au milieu de la
colonne cervicale,, Le lendemain matin le mal avait
empiré : jentendis de Descalier le sifllement de la res-
piration ; I'enfant s'agitait daos lous les sens; sa figure
devenait violette ; il y avait a craindre la suffocation : je
le fis de suite placer dans un lit & rideaux que je fis
fermer ; je placai au milieu da lit un verre dans lequel
je jetai quelques pincées de nitrate de potasse légérement
humide, et je versai dessus demi-once d'acide sulfurique,
ayant soin de remuer le mélange avec un tube de verre.
Je recommandai qu’on reépétdt la fumigation toutes les
deax heures, et qu'on fit boire a Uenfant, peu et souvent,
de I'eau sucrée stibiée : & midi la respiration était moins
sifilante, le soir encore moins; l'agitation n’existait plus;
la nuit fut assez boune ; les fumigations se firent avec
exactitude. Le lendemain matin je n’entendais presque
plus de sifflement : on répéta les fumigations tout ce jour
et tout le lendemain ; le mieux augmenta toujours , et
Penfant fut parfaitement rétabli le dixiéme jour de la
maladie. _

Encouragé par ce succés, que je devais attribuer &
I'action de la vapeur nilrique, puisque les moyens ordinaires
guej'avais mis en usage auparavant n'avaient pas empéché
les progres de la maladie , quoique employés dans le
commencemest , je désirais de répéter l'expérience, et
T'occasion sen présenta bientét : le y du méme mois,
je fus appelé pour un enfant de 18 mois, qui, depuis
la veille , avait de la difficulté i respirer et de la toux
sans fitvre ; I'inspiration n’était pas encore décidément
sifflante , mais on remarquait que l'air, en passant dans
la trachée-artere , rendait un son sec, qui annongait un

2
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ek 11 ne s'était plus revi jusqu’au'cummen-

commencement de lésion de la membrane muquense:
je mis de suite en usage les mémes moyens que pour le
préceédent , mais sans succés : 'enfant périt dans quarante-
huit heures, avec tous les caractéres du croup. Le 22 du
méme mois je vis un autre enfant , dgé de deux ans:
il avait la voix rauque depuis deux ou trois jouars; il
y avait peu de dyspnée, mais l'inspiration élait sifflante :
I'enfant toussait & peu prés comme font les petits chiens
enrhumés. Jemployai les mémes moyens que pour les
deux autres; les fumigations furent méme variées, je
les fis d'abord avec la vapeur nilrique et ensuite avec
la vapeur mariatique , mais sans succis ; le mal empira
toujours et la victime succomba le septieme jour.

J’ai eu occasion d'employer ces fumigations, cette année,
pour Lrois autres cas semblables et toujours sans succes,
Voila denc que, 'de six exemples que je donne, un seul
est & l'avantage des fumigations: cela n'est pas, il est
vrai, bien encourageant ; cependant la raison me parait
étre en leur faveur. Les moyens ordinaires , mis en usage
4 temps , dans le cas ou elles ont en du succés, n'avaient
pas empéché le progrés du croup ; la vapeur nitrique ,
employée presque seule (car I’enfant ne but presque
pas de l'eau stibiée dont jai parlé ), améliora de suite
son sort: dams trois jours le sifflement eut disparu. Si
ce remdéde n'a pas eu le méme avantage dans les cing
autres cas, on peut dire senlement que , dans ces cas,
il o’a pas plus fait que tous les moyens généralement
employés ; et le premier cas reste tonjours un fait positif,
qui doit engager les praticiens a meltre en usage le moyen
que j'ai imaginé, ou les faire pemser a quelqu’autre
substance qui, réduile en vapeur et respirée, puisse
avoir plus d'effet.



19

cement de 1818, qu’il atfeignit deux enfans
de la campagne , & trois quarts de lieue a ' st
de la ville. Je fus appelé pour le premier, qui
mourut deux heures aprés ma visite. L’anlre
n'avait alors qu’un peu de toux. Je les avais
trouvés tous les deux dans le méme lit, Je dis aux
parens qu'il y avait a craindre que la maladie
du premier ne se déclardt chez le dernier ; ce qui
eut lieu effectivement. Je ne fus point appelé,
et Penfant périt, dans Llrois jours, sans aucun
secours de la médecine. Au commencement de
maré, deax autres enfans de la ville, vus par
un de mes confréres, moururent aussi de cette
terrible maladie, dans trés-peu de jours. Nous
sommes au mois de septembre , et j’en ai traité
trois, cette année, qui sont morts.

La coqueluche fut moins mortelle , mais
bien plus répandue ; plus de cent cinquante
individus en furent atteints. Elle fut trés-opi-
nidtre ; elle tourmenta long-temps les mémes
individus , quoique combattue avec soin. Elle
se maintint toute I'année. Jobservai, cepen-
dant, qu'elle se borna a trés-peu d'individus
dans les temps trés-chauds et jusqu’ala fin
de I'année : alors elle sembla avoir cessé.

Jen trailai une assez grande quantité. Il y
eut plusieurs adultes qui en furent tourmentés,
Deux enfans de la méme mére succomberent.
Jouvris le cadavre de l'ainé , dgé de 5 ans,
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je trouvai tous les tonbes aériens, jusqu’aux
plus petites cellules bronchiques , gorgés d'une
mucosité blanchatre , épaisse, et assez ressem-
blante & 'écume que rendent, en les pressant,
les pommes reineltes en fermentation vineuse.
Je ne trouvai ni tubercules, ni suppuration.
La trachée - artére était aussi enduite d’une
‘mucosité dense, qui n’était cependant pas
écumeunse. Les autres organes de la poitrine
et du ventre étaient trés - sains. L’estomac ,
organe ou de grands praticiens ont cru que
résidait la cause matérielle de la cogqueluche,
était dans I'état le plus naturel, et il ne ren-
fermait qu’'a peu prés une once de sucs blancs,
trés - liquides et inoderes. Je n’avais jamais
douté que le poumon ne fut le seul siége de
la coqueluche, en ayant jugé d’aprés les symp-
tdmes les plus constans et les plus prononcés,
moyen presque infaillible de reconnailre le siége
des maladies. Je fus cependant bien aise de
m’étre assuré de I'état de cet organe, lorsque
la cause de la maladie est parvenue a faire
mourir lindividu sur lequel elle agit.

Cette autopsie cadavérique se trouve con-
forme a celles qu'on a faites dans ces derniers
temps , particulierement en Allemagne.

Le traitement ordinaire, c’est-a - dire, les
évacuans par le haut et par le bas, les vési~
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catoires, les calmans, les bains, ne produisirent
presque aucun effet. J'obtins du suceés sur sept
a huit enfans, et méme sur une demoiselle de
24 a 25 ans, de l'emploi de la feuille de bella-
dona, et sur-tout de sa racine, l'une ct l'autre
en poudre excessivement fine; condition qui,
depuis 20 ans que jexerce la médecine, m’a
toujours paru nécessaire pour obtenir de l'a-
vantage des médicamens administrés sous cette
forme. La bella-dona, si vanlée par les méde-
cins allemands, 'pl::-ur celte maladie, ne fut pas
cependant d'un succés trés-général ; elle ne
produisit aucun bon effel sur plusieurs enfans ;
et quoique administrée avec prudence, elle
occasiona, chez quelques —uns, de la cépha-
la'lgie , et une vive rougeur momentanée a la
figure.

J’ai obtenu des effels merveilleux de Pacide
prussique , préparé selon la méthode de Scheele,
sur quatre enfans de la méme famille. Je fis
meltre trois goultes de cel acide par once d'eau
distillée , et je fis prendre ce mélange par
cuillerées chaque deux heuvres. Les enfans eux-
mémes me rapporlérent ingéntiment, qu’ayant
commencé a prendre ce reméde le matin, ils
n‘avaient pas eu le soir les quintes de toux
qui menacaient de les étouffer ; qu’ils avaient
bien dormi, et que, le quatriéme jour de 'usage
de ce liquide, la coqueluche avail enticrement
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disparu chez deux d'entr'eux, et chez les deux
autres quelques jours plus tard. Je ne puis citer
que ces quatre cas, parce que je n’ai pensé
a ce moyen que depuis peu. Ces exemples se
sont présentés ce printemps, o on a vu re-
paraitre la coqueluche comme le croup, quoi-
que chez trés-pen dindividus. Au moment ol
jécris , je n'entends pas dire que la L
luche soit commune,

Ce qui me donna l'idée d’employer l'acide
prussique fut la lecture d'un mémoire de M.
Magendie, qui annoncait le succés de ce reméde
dans les toux nerveuses. Considéranl la coque-
luche comme ayant son siége parliculi¢rement
sur les nerfs de la membrane muqueuse du
poumon, je pensai d’'imiler ce savant médecin
chimiste qui annonce tous les jours a la science
combien elle lui sera redevable. Je ne cite
pas assez de fails pour quon puisse décider
que cet acide est particuliérement utile dans
cette maladie ; mais je prie mes confréres de
vouloir bien répéter les expérviences que jai
faites, pour s'assurer si on pourra généraliser
Femploi de celtte substance , qui, il est vrai,
exige la plus grande prudence dans son admi-
nistration.

Il y a deux autres substances presqu’iden-
tiques qui me paraissent pouvoir élre utiles dans
¢es mémes cas; l'eau de laurier-cerise, et celle
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d’amandes améres. Je me propose d’en faire usage
lorsque l'oceasion s'en présentera. J'en ai vu
obtenir les plus grands succeés , et j'en ai obtenu
moi-méme de la premiére de ces deux subs-
tances, dans les péripneumonies fisthéniques. Je
désire cependant que, pour le bien de I'huma-
nité, et I'avanlage de la science, ces subsiances
ne soient jamais employées que par ceux de mes
confréres instruits qui sauront les administrer
avec la prudence qu'elles exigent. Leur emploi
par des ignorans pourrait avoir des conséquences
funestes , et produnire méme le grand inconvé-
nient de les faire décrier et proscrire, comme
on fit dans le temps d’antres substances, et
sur-tout du tartre émélique , remcde si puis-
sant et s1 généralement administré avec succés
aujourd’hui (1).

L

S

(1) J'ai annoncé, dans la tradoclion non encore im-
primée de‘rm. le prof. Rasori, sur la fitvre pétéchiala
quirégna & Génes pendant le dernier sidge qu'y sountinrent
les Frangais , que je publierais un mémoire sur Paction
vraie qu'ont cerlains remedes actifs sur la vitalité. J’.ai
déja fait, sur des lapins et des cochons d’Inde, des
expériences tendant & prouver 'action opposée de I'alkali
volatil avec l’ean de laurier-cerise. Je suis occupé i en
faire encore pour connailre I'aclion d’'autres substances,
telles que le tartre émétique , l'acide prussique , la
digitale , la bella-dona, etc,

M. le professcur Rasori m’a eun dit quiil avait fait
depuis long-temps des expériences de celte pature sur

"-'n:h‘x“‘“;
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Jai eru qu'avant de faire connailre les deux

plusieurs espéces d'animaux , mais je ne connais ni
le résultat ni linterprétation que 'auteur a cru devoir
en donner. Cet, homme célebre et malhenrenx est
auteur d'une thédrie médicale qui, quoique susceptible
de perfectionnement , me parait une des meilleures
que la science possede. Je ne la connais pas en entier ,
et j'ose dire qu’il n'y a encore que lui-méme qui la
possede ; cependant ses détracteurs ont eu Ueflronterie de
la publier pour en faire une critique. 1l m’est pénible,
. mais je dois 3 la vérité, i estime et a lamitié que jai
pour ce digne et trop malheureux Professeur , de dire

que I'envie, qui ne devrait loger que dans le ceeur des-

sols et des ignorans , s'est malheureusement emparée d'un

homme , d’ailleurs de beaucoup de mérite , pour per—

sécuter horriblement cel infortuné savant. Si je dois m'en
rapporter & ce que m’a dit M. Rasori lui-méme ; M. le
professeur M...... a employé des moyens indignes de lui
pour lui nuire ; il s’est servi, a Milan, il y a trois ou
quatre ans, d'un nom jusque-la trés-obscur (et que le
yprofesseur Rasori devait, par une correspondance im-
primeée , faire connaitre an moment o il fut arrété et
enfermé dans la forteresse de Manioue), pour publier
une brochure dans laquelle on expase la prétendue théorie
du contre -stimulus , et en faire une eritique: maiwne.
J’ai beaucoup de peine 4 me persvader gu’un homme
de grand mérite comme M, le professeur M,..... ait pu
savilir & ce point: il est vrai cependant que de Haen
soublia bien aussi pour persécuter Haller.

Les connaissances théoriques et pratiques que j'ai
acqmises depuis vingt ans que je suvis médecin , et les
diverses expériences que j'ai f2ites , m unl amené i penser
fu'un des plus grands moyens d'exp! ll]_uer Pensemble des
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fitvres éruptives observées a Millau , il con-

phénomenes qui émanent de notre organisalion saine ou
malade, est la connaissance profonde de la nature et du
mode d’agir des corps mis en contact avec elle. Cette
maniere d’envisager I'étude de la médecine m’a conduit
& reconnaitre quatre classes de phénomeénes : |

I. Phénomeénes dépendans de la faculté générale qu'ont
les solides du corps vivant de réagir sur les étres dont
ils recoivent l'impression.

I1. Phénomenes produils par I'action plysigue des corps
agissant par leur gravité , lear pesanteur, leur élasticité,
leurs formes, leurs attractions, etc,

L. Phénomeénes résultant de laction chimigue des
substances agissant par leur force d’agrégation, de com-
position, de décomposition , ele.

1V. Phénoménes résultant du concours des deux ou des
trois classes des phénomeénes ci-dessus €noncés,

Je développerai ma maniére de voir, dans le mémoire

que j'ai déja annonce, sur l'aclion de certaines substances
actives. Je dirai seulement, en passant, que, de 'im-
mensité des corps différens qui agissent sur mnous, il
n'en est peut -étre aucun qui soit cause de tant de
'phém}mi':-:nes y OU qlli Parlicipc autant 4 leur formation ,
que le fluide électrique.
Il me semble qu’on n'observe pas assez , depuis quelque
temps , le grand réle que joue cet agent puissant dans la
nature, el particuliérement sur et dans les corps orpanisés;
il y a certainement des rapports enlre sa nalure et celle
de U'élément qui regle leur vie,

On le trouve dans U'intérieur du globe, sur sa superficie,
dans tous les étres qui I'habilent et dans les régions d'air
qui Venveloppent ; une infinité de phénomenes de geologie,
@’histoire paturellg et de métdorologie depeandent de lui;
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venait de donner une idée du lieu ol elles ont

on conmait, en medecine, ses grands rapports avec le
systéme merveux; il est quelquefois employé comme
remede ; il le fut beaucoup plus, mais de fausses appli-
cations le discréditérent iujustement,

Il parait que les avantag;s de ce floide dépendent
beaucoup de la maniére de 'employer. L'observation a
prouvé , que , lorsqu'il n’a pas donné de bons résultats
par les étincelles, on en a obtenu par le galvanisme et
méme par le magnélisme, qui ne me parait étre que
Télectricité négative. La magnétisme aujourd’hui proscrit
a cependant produit de trés-bons effets ; il a été mal-
heureux pour la science que sa découverte ait été
accompagnée du charlatanisme, et que I'enthousiasme se
soit mélé de la partie; I'un et I'autre ont fait armer contre
lui le ridicule qui I’a terrassé : tel est le vice de I'esprit
humain, que les erreurs que produit enthousiasme d’une
découverte la discréditent sonvent beaucoup plus qu'il ne
faut ; la médecine en offre malheureusement de grands
exemples, Lorsqu’on commenga a se servir de 'électricité
comme remeéde , on obtint des cures surprenantes ; mais,
dans la suite , le mauvais emplpi qu'on en fit la dis~
crédila ; cependant les médecins peuvent en retirer le
plus grand avantage dans leur pratigque; il y en a pen
qui aicnt une machine électrique ; les écoles de méde-
cine , en autorisant les jeunes gens & exercer , devraient

-les 1nviter & en avpir une,

Le pgalvanisme peut aussi se pratiquer avec succes
comme mode particulier de communiquer le fluide
électrique , et sans grande dépense pour le medecin.

Le magnélisme, qui peut aussi se pratiquer a trés-
petits frais , peut étre utile dans des cas oit on voit
échouer tout ce que mous fournit de bon la matigre
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régné ; des .constitutions atmosphériques qui

médicale. Quoique ce moyen ne soit pas , comme le dit
M. Mesmer, auteur de cetle découverte , un remédde
universel qu'offre la mature pour guérir et préserver les
hommes , réduit a sa juste valeur, c'est - a- dire con-
sidéré comme moyen de régulariser ou d’extraire le fluide
électrique par les métaux aimantés , mérite 'attention des
praticiens. Des médecins vivans, d’'un mérite reconnu, et
des personnes trés - éclairées , de beaucoup de sens et
dépouillées de préventions, en ont wvu des effets sur-
prenans , sur-tout sur le systtme nerveux. Quoique les
faits suivans ne présentent pas de la nouveauté, je me
plais a les citer, comme méritant toute confiance sous
le rapport de la personne respectable de laquelle je les
tiens.

« Jai vu, dit M. le gomte Dulac, sous-préfet actuel
« de Millau, chez M. Murat - d’'Aubin, médecin, qui
« mérite , par son savoir el ses qualités morales, loute
u la réputation et la considération dont il jouit, une
« jeune personne de onze ans, attaquée de convulsions
« terribles : ses bras se tordaient; ses jambes venaient
¢ se joindre a son dos: tous les secours de l'art avaient
w élé infructuenx. M. Murat, ne sachant plus quel moyen
« employer, pensa d’user du magnélisme, sans cependant
¢ ajouler foi & ce moyen: la malade devint bientot
« somnambule, et dans cet état elle raisonnait justz sur
« les causes de sa maladie ; elle indiquait méme leg
w remédes quion devait lui administrer y et annoncait
« Pepoque de ses attaques. On lui fit les remédes qu'elle
« avait désignés, et an bout de dix-huit mois ou deux
w ans elle fut guérie. Je a1 yue plusieurs fois dans I'état
« de somnambulisme ; j'ai tenu note de ce qulelle

2
& aunoncait, et cela s’est toujours vérifié, »
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ont eu part a lear déveluf:-pement; des mala-

« M. Murat fut appelé pour une maladie i peu prés
semblable , dans une petite ville nommée Villeneuve :
les médecins voisins sy transporlérent. A la premiére
magnétisation , la malade, égée de dix ans, tomba

e =

=

en somnambulisme. Son pere a continué i la magnétiser
pendant deux ans, lui faisant suivre le régime qu’elle
indiquait elle-méme. Elle est aujourd’hui entierement
guérie, »

« Javoue, dit M. le comte Dulac, quiil faut avoir
vu les faits pour croire i la clairvoyance que démentrent

&
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« les magnélisés ; mais il faut se rendre a I'évidence,
« sans admetlre toutefois I'entiere doclrine de M* de
« Puységur , et e¢n se gardant bien, comme lui, de
« prétendre que le magnélisme est bon pour tontes
¢ les maladies ; je pense , au contraire , qulil faut

-

en user trés - sobrement ; quil est dangereux dans

e

« certains cas, mais qu'il doit étre salutaire pour toules

. les maladies oi il faut augmenler le mouvement des
I u fluides. »

Je n’ajouterai rien a ce qu'observe M. le comte Dulac,

sur le phénomeéne qui sopéra dans les facultés mentales

=

de la convulstonnaire de onze ans : mon inlention n'est
k-

pas de U'expliquer ; je me bornerai a dire qu’on ne peut

méconnaitre , dans ce fait, laction d'un fluide sur le

g

¥

systéme nerveunx,
Ma pratijue journalitre m’a convaincu que le fluide

eleetrique doit étre aussi considéré, en médecine , sous un
autre aspecl non moins intéressant que ceux dont je viens
de parler. Il y a des substances médicamenteuses qui
paraissent éminemment pourvues de fluide électrique , et
d'autres qui, en étant entitrement privées, ont la faculté
de semparer de celui de notre eorps’ lgrsqu’elles sont
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dies rares et les plus ‘remarquables qui ont

mises en contact avec lui. Je vois quelquefois disparaitre
en moins d'une beure, sans aucune evacuation sensible,
des douleurs qu’on nomme vulgairement rhumatismales ,
par I'application de certains médicamens, soit en frictions,
soit en forme d'emplitre. Peut-on dire que la douleur
_provenait de la présence d’'une humeur viciée? Noun, sans
doute , puisqu’il n'y a pas eu d’évacuation, et que d'ailleurs
la disparilion a ¢té si prompte, que 'humeur n’aurait pas
eu le temps de sortir par les émoncloires naturels, On ne
peut pas dire non plus qu’elle venait simplement de trop
ou de mangue d’excitation dessolides, et que le reméde
a rélabli I'équilibre ; puisque toute aulre subslance
reconnue analogue & celle employée , v'a pu produire le
méme effet. Cela tient donc a4 une qualité particuliére
du reméde appliqué. D'aprés cela, ne pourrait - on pas
admettre l'explication suivante : ou la douleur provenait
d'une accumulation trop grande d'un fluide subtil qui me
parait étre I'électrique, et le reméde ayant eu la faculié
de se lattirer, en a déliveé la partie affectée; ou la
douleur dépendait d'un manque de ce fluide, et le
reméde qui en possédait a communigué a la partie la
quantité qu’il lui fallait. . c

Il me semble qu'en admettant ma maniére de voir,
on a un des grands moyens d’expliquer la presque incom-
préhensible et cependant vraie spécificité de certains
medicamens. Cette action particuliére qu’on observe cons-
tamment dans I’emploi de certaines substances, est, selon
~moi, un des phénomeénes les plus intéressans a expliquer
pour lavantage de la meédecine, Les grandes lumieres
-répandues de nos jours dans la physique et dans la chimie,
_peuvent étre aussi infiniment utiles pour donner raison
de la spécificité des remédes. Plusieurs ¢crivains célebres
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Jo
régné épidémiquement avec elles. Jai téché
d’'étre précis dans mon narré. L’amour de la
vérité m’a seul guidé; c'est encere lui seul
qui dirigera ma plume dans le chapitre suivant.

ont cherclié a expliquer ce phénom&ne surprenant, et je
pepse que, s'ils n'ont pas €té heureux dans leurs expli-
cations , on doit l'attribuer & I'application qu’ils ont faite
de celte physiologie transcendante, qui, hatﬁﬁ;s phéno-
ménes de la vie animale; a produit un roman bien plus
nuisible au corps de 'homme que les romans immoraunx
ne l'ont été a son cceur. Si mous voulons étre heureux
dans l'explication des phénoménes qui émanent du corps
vivant, lenons-nous en garde conlre I'énorme nuée obscure
des sensations, qui ne sont que le produit des rapports
du systéme nerveux avec les facultés mentales , et ne
détournons jamais notre atlenlion des phénomenes de la
vie animale, et de leurs rapports avec ceux de la physique
et de la chimie,

Nousne devons pas cependant ne donner aucune valeur
au rapport que font certaines personnes des sensations nom-
breuses et variées qu’elles éprouvent dans I'état maladif:
il est des sensations qui dépendent de certaines altérations
d’organes difficiles 4 reconnaitre , mais qu'un médecin
habile sait apercevoir en méme Llemps qu’il voit l'im-
possibilité de remédier an mal.

L’explication que jai donnée de l'action prompte de
certains remédes peut étre trés-hypothétique, mais les
faits sont certains, Il n’est pas de pralicien observateur qui
e puisse reconnaitre, par exemple , qu'en faisant appliquer
I'emplitre de cantharides comme rubéfiant sur une partie
douloureuse , la douleur disparait quelquefois dans moins
d'une heure , et qu’en faisant faire des frictions avec une
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CHAPITRE 11

Description des deuwz fiévres eruptives qui
ont eu lien & Millaw, — Preuves que l'une
. -
était la variole , et lautre la varicelle.
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« Il n'y a point de science ol la manie de raisonner

« ait annoncé plus de déraison , enfanté plus de

« paralogismes , produit plus d’erreurs , et par con-

« séquent fait plus de mal qu'en médecine ; car il

« est auntant de l'essence de lerreur d'étre perni-

« cieuse , sur-tout dans les sciences praliques, qu'il
« ¢cst dans la natuee de la vérité d'étre utile. »

MENURET, Avis auz méres sur la petite-

#érole etla rougeole, Livre ITL
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Bien observer et étre de bonne foi sont les
deux qualités les plus essentielles pour les pro-
grés de la médecine. Jose avancer que, si de-
puis qu’elle est devenue science on eut toujours
bien observé el rapporté les observations avec
sincérité , elle aurait aujourd’hui, quoiqu’on

- 5=

preparation de cantharides ou d’autres remedes, il n’ait
obtenu le méme phénoméne.

Si je ne me trompe, les cantharides doivent étre émi=
nemment conrtrélectrisantes. 1l est a désirer que les
physiciens fassent des expériences pour reconnaitre le
degré d’électricité de tous les médicamens simples et
composés. Je suis persuadé que de telles données seraient
lrés-avanlageuses pour la pratique de la médecine.
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en dise , un certain degré de cerlitude qu'elle
doit nécessairement acquérie par Pinfluence des
progrés quont fait et font tous les jours la
physique et la chimie. Mais l’an{{mr-prupre et
intérét, ces deux grands mobiles qui, mal
dirigés , sont deux fléaux bien plus dangereux
que la peste, ont, de tous les temps, fait le
plus grand mal a cette science si importante
et si utile. :

Il me semble avoir remarqué que , généra-
lement, en médecine, moins on sait , plus on
veut expliquer , et que plus on sait , plus on
est porté a observer et a expérimenter. La
raison en est, sans doute, que ce n'est que
par des connaissances lrés - étendues qu’en
s'apercoit que les lois de notre organisalion
ne se laissent connailre que par un grand
nombre d’observations et d’expériences.

Il est quelquefois malheureux pour la science
qu'un phénoméne rare, qui intéresse particu-
lierement toute la société , se rencontre dans
la pratique d’un médecin sachant mal et de
mauvaise foi. Animé par un faux amour-propre,
c’est-a-dire par la manie de se faire connaitre ,
il croit avoir fait une découverte ; il s’empresse
de noter ce qu’il observe mal ; il recueille des
faits qu'il altére pour prouver sa prélendue
découverte , et se constitue en frais pour la
publier, Il trouve quelque amateur de nou-
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veautés, et quelque esprit faux qui le croient
sur parole , et colportent la prétendue décou-
verte dans la société, Il en résulle, pendant
quelque temps, des discussions qui tiennent
les esprits en suspens ; et comme en médecine-
pratique on peut malheureusement donner
facilement une apparence de vérité a ce qu’il
y a de plus faux, si ce qui a été avancé est
seulement douteux pour lintérét du peuple,
il s'alarme ais¢ment, et refuse le bien que le
médecin philanthrope veut lui faire.

Jai va , le premier, pendant mon service
de 1817, a I'hépital de Millau , se développer
la variole et la varicelle, qui a été I'objet d’'une
brochure publiée par M. le Doct.* Pougenq ,
de Réquista , établi dans cette ville depuis
long-temps (1). Ayant observé ces deux fiévres
dans tout leur cours, el sans prévention ; ayant

(1) Je fus nommé médecin de cet hospice par délibé~
ration de 'administration , en date du 25 octobre 1816,
dont copie me fut envoyce peu de jours aprés. M. Pougeng
recut aussi copie de cette délibération, qui portait qua
compter du 1.7 novembre je ferais le service alternative-
ment avec lui, Je fis effectivement le service de novembre ;
et d’aprés l'accord fait avec M. Pougenq, il fit les visites
pendant le premier trimestre de 1817, et je les fis pendant
le second, clest-a-dire en avril , mai et juin. Je ne sais
pourquoi mon honorable confrére a dit ensuite , dans sa

brochure , qu'un médecin faisait le seryice pour lui,
F

]
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fait les expériences les plus concluantes pour
me convaincre da caractére et de la mature
de la maladie dont parle M. Pougenq , je crois
essentiel , pour l'intérét de la médecine et de la
société, de faire connaitre toutes mes obser-
vations et mes expériences, souhaitant d'en
avoir fait assez pour prouver que la brochure
susdite ne renferme la vérité ni dans les faits,
ni dans les conclusiens qui en sont déduites. Je
désire , on outre , que mes confréres trouvent,
en me lisant, que je parle de bonne foi, et
uniquement pour I'amour de la science et le
bien de I'humanité.

Ce que je vais rapporter est extrait de mon
cahier de visites, que j’ai sous les yeux, et sur
lequel j'avais le soin de noter & chaque visite,
dans la colonne d'observations, tous les phé-
noménes des maladies (1).

(1) D’apres les reglemens du ci-devant royaume d'Ttalie,
les médecins des hopitaux civils et militaires étaient
obligés de noter, jour par jour, sur des feuilles volantes
imprimées , tous les phénomenes des maladies , depuis
leur invasion jusqu'a leur terminaison. Je I'ai fait moi-
méme pendant assez long-temps 4 I'hépital militaire de
Milan , ol j"étais constamment chargé d’'une division de
plus de quatre-vingts malades. L'utilité reconnue de ce
travail me décida a en faire autant 4 I'hospice de Millau,
ol je pouvais mieux observer et moter, ayant moins de
- malades a trailer.
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D’aprés les informations que j'avais prises
dans toute la ville, la petite-vérole ni la vari-
celle n’y existaient pas encore le 24 avril. Ce
jour-la, & ma visite do matin a Ihospice , je
trouvai au lit une fille nommée Isabelle, dagée
de 15 & 16 ans, atteinte, depuis la veille
de fitvre et de céphalalgie : la langue était
blanche, sans étre luisante , et d'un rouge vif a
la pointe. Le soir , méme élat, et de plus un peu
de colique. Le 25, 2.° jour, éruption de taches
rouges irrégulieres , particuliérement sur la
poitrine et les bras ; il n’y en avait pas a la
figure : continuation des autres symptomes. Le
26, 3.° jour, les taches s’étaient étendues et
se confondaient ; & la visite du soir , toutes les
taches de la poitrine et des bras n’en faisaient
qu’une. J'observaiune vingtaine de petits boutons
rouges et pointus sur ces mémes parties ; le
gosier était un peu douloureux ainsi que les yeux.
Le 27, 4.# jour, cessalion de tous les symptomes,
excepté de la fievre ; les boutons avaient grossi
et conservaient la méme forme. Le 28, 5.% jour,
a la visite du matin , presque pas de fi¢vre ;
les taches rouges avaient péli ; les boutons
avaient un petit point blanc. Ce méme jour, je
trouvai au lit six autres filles loutes atteintes,
depuis la veille , de fievre, de céphalalgie et de
nausées : deux de ces filles avaient en sus des
coliques. La langue de toutes était blanche dans
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le milieu et rouge a la pointe; les joues étaient
trés-rouges. Ces phénoménes me firent alors
naitre I'idée d’une fiévre éruptive épidémique
que je jugeai d'abord étre la scarlatine. Le 29 »
6.° jour de la maladie d'Isabelle , elle était
presque sans fievre, les taches rouges avaient
disparu , el I'épiderme commencait 4 se déta-
cher. Les boutons avaient un peu grossi et
blanchi ; ils étaient comme de grosses tétes
d'épingles. J'en crevai un, il en sortit une
matiére séreuse, épaisse , mal élaborée. Les six
autres filles étaient a peu prés dans le méme
état que la veille; mais je trouvai au lit trois
autres filles avec le méme caractére de fiévre
que les six dont je viens de parler. Le 30,
7.8 jour de la maladie d’Isabelle , elle était a
pen prés dans le méme état ; les boutons n’a-
vaient pas grossi , ils avaient conservé leur
forme pointue et étaient tous blancs. Les six
premiéres filles tombées malades aprés Isabelle
avaient beaucoup de petils boutons, comme
on dit, entre deux peaux , sur-tout i la figure
et sur les bras: les nausées et les coliques
avaient disparu. Les trois jeunes personnes,
tombées malades le 29, étaient dans le méme
état que la veille, et j'en trouvai quatre autres
au lit avec les mémes prodromes qu’avaient
eus toutes les autres. Le 1.°* mai, 8.° jour
de la maladie d’Isabelle, les boutons commen-
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caient a sécher; l'épiderme était presque tout
détaché lIa ol il y avait eu des taches. La
malade était en parfaite convalescence ; elle
cessa d’étre portée sur le cahier de visites. Ce
jour-la, je trouvai au lit une autre fille atteinte
des mémes prodromes que les aulres; ce. qui
porta a4 14 le nombre des filles alteinles de la
fidvre éruptive, .

L’éruption chez les six premiéres qui tom-
bérent malades aprés Isabelle était bien marquée:
c’était de pelits boutons pyramidaux trés-rou-
ges , qui ne palissaienl pas par la pression avec
les doigls. Dés ce moment, je ne doutai plus
quil ne régnit dans Uhdpital une autre fievre
exanthématique , et différente de la scarlatine
observée chez Isabelle. Je m’empressai d’exa-
miner si ces six filles portaient des marques
de la vaccine. Cinq avaient de grandes ecica-
trices aux deux bras; ume seule n'en avait pas.
Comme ['épidémie augmenta de jour en jour,
je finis ici la description des cas individuels qui
non - seulement serait ennuyeuse , mais qui
empécherait méme de saisir les vrais caracteres
des deux fitvres que j'observai. Je vais présenter
les phénoménes qui las caraclérisérent el les
firent distinguer.,

Je trouve sur mon cahier de visites que, sur
86 enfans, c’est - 4~ dire, 48 garcons et 38
filles , existant a I'hospice le 24 avril , premier
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jour quiil s’y déclara des fievres exanthéma-
tiques, il y eut, depuis ce moment jusquau
30 juin, dernier jour de mon trimestre, 17
filles et 5 garcons qui en furent atteints, Jai
acquis la cerlitude qu'il n'y en eut plus le reste
de l'année. Six filles et cinq garcons eurent
tous les caractéres de la petite - vérole con-
fluente. Trois de ces filles et deux garcons en
moururent du 3.° au 5. jour de la maladie:
quatre desquels avaient beaucoup de taches
de pourpre. Aucun ne portait les cicatrices
de la vaccine. Chez les trois filles et les trois
gargons non vaccinés qui guérirent , j'observai
la plus grande régularité dans les symptomes
et la marche de la maladie. La suppuration ne
commenca que da 6.° au 7.° jour de I'invasion
de la fiévre ; les boutons furent confluens a
la figure , mais presque dans tout le corps ils
furent séparés et gros comme des pois. Ils
donnérent du pus bien élaboré. La dessiccation
ne commenga que du 10.° aun 11.° jour. Je
distinguai , chez tous, les deux fiévres d'incu-
hation et de suppuration. Chez les trois garcons,
la fitvre se prolongea jusquau 16.° jour de la
maladie.

Sur onze filles, jobservai une fiévre éruptive
dont la marche était beaucoup plus rapide,
et dont l'exanthéme était différent de celul de
la pelite-vérole. Toutes n'eurent de la fiévre



39

que trois jours. L’éruption, qui commenca chez,
toates le 2.° jour, présenta beaucoup de variétés
dans sa forme et dans sa marche. On voyait de
petits boulons pyramidaux, d'autres plats et
aqueux qui séchaient dans 24 heures sans
fournir du pus; tandis que d’autres qui leur
succédaient devenaient plus gros, sans cepen-
dant produire une matiére élaborée. La des-
siccation , chez la plupart, eut lien du 5. au
6.° jour de la maladie : chez quatre, elle n’eut
lieu que le 8. jour. Chez aucune je n’observai
la fiétvre de suppuration , et toutes couraient
dans 'hospice le 5. jour de la maladie , disant
qu’elles étaient guéries. Il n’y eut pas d'enflure
a la figure. Les crolites furent trés-petiles;
il y en eut de rondes, de pointues, d’aplaties,
de transparentes , d'opaques: un certain nombre
se réduisail aisément en poudre. J'observai que ,
parmi ces onze filles , il y en avait qualre qui
navaient aucune cicalrice de wvaccine,

Cependant je ne cacherai pas que, lorsque
cet exanthéme n’avait encore atteint que les
six premicres filles, je restai quelque temps
dans le doute qu'il ne pilt étre une dégéné-
ration de la petite-vérole. Je voulus me con-
vainere de sa véritable natare par l'expérience.
Yen parlai & M. Desmonts , chirurgien de I'hos-
pice. Nous fimes dabord ensemble l'inocula-
tion de la matic¢re de cet exanthéme sur quatre
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enfans qui portaient les cicatrices de Ia vae-
cine. Chez aucun il ne parut de signes d'in-
fection générale ; nous vimes seulement une
petite irritation aux parties incisées chez deux
d’entre eux. Je ne me bornai pas la. Quelques
jours aprés, je fis seul, en présence de la sceur
chargée de linfirmerie , 'inoculation , de bras
a bras, de la méme matiére sur huit gar¢ons
dont cinq avaient de grandes cicatrices de vac-
cine, et trois n'en avaient pas du tout. Je
fis a ces trois de légéres scarifications dans
lesquelles j'introduisis une bonne quanlilé de
cette maliére , qui avait encore une partie
de la chaleur naturelle des boulons desquels
je la prenais. Je les examinais tous les jours
pendant quinze jours; chez aucun il ne e
manifesta des signes d'infeclion générale. Job-
servai seulement sur les Lrois non vaccinés ,
a chaque partie des bras inoculés, un bouton
qui grossit du 3¢ au 8.¢ jour, qui fut d'une
forme irréguliére , qui se remplit d’'une ma-
tiere ichoreuse et qui resta toujours sans
tumeur, quoiquil et une petile aréole irré-
culitre. Ces enfans n’eurent ni fiévre, ni en-
gorgement des glandes sous-axillaives , ni pe-
sanlear des bras. Chez deux il se forma une
croiite a chaque bouton , qui se soulint jus-
qu'an 15.° jour , a compter de l'insertion du
virus,
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Ces expériences contribuérent heaucoup &
détraire le doute dans lequel j’étais , mais les
suivanles me démontrérent qu’il existait deux
fievres éruptives dans I'hospice. Secondé par la
méme sceur de linfirmerie, je pris da viras
variolique d’'un enfant de 3 ou 4 ans qui n’avait
pas eu la vaccine ; dont les boutons étaient
trés-gros ,. el contenaient un pus bien élaboré :
(cet enfant guérit.) Jen inoculai- dix filles
qui portaient toutes les cicatrices de la vac-
cine. Je les examinai presque tous les jours
pendant prés de trois semaines ; aucune ne
laissa apercevoir des signes d’infection giné-
rale , et pas méme d'infection locale. Ce jour
méme j'inoculai de ce méme virus & deux enlans,
Pun dgé d’'un mois , et autre de trois semaines ;
ils mavaient pas été vaccinés ; ils furent portés
a une nourrice de campagne:le 4.° jour de
Popératien. Un d’eux avail déja , lors de son
départ , les boutons de linoculation formés ;
laulre n’avail encore que de la rougeur aux
endroils piqués. Je sus , Llrois seinaines aprés ,
par la domestique de linfirmerie , qu'on était
venn rendre les langes d'un de ces enfans qui
était mort rdéti par la petite-vémie , et que
Pautre Davait eue aussi, mais qu'il en élail
guéri,

La premiére expérience faite avec le virus
de l'exanthéme, qui avait jusqu'a.un certain
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point joué le rdle d’'une petite-vérole irrégu-
liere , prouve que ce n’était point cet exan-
théme, puisque non-seulement cinq d'entre les
huit enfans soumis a T'expérience n’en furent
pas alleinls, mais pas méme les trois qui n’a-
valent pas eu la vaccine. J'aurais désiré de
soumeltre ensuite ces trois enfans a linocu-
lation du virus variolique , mais la cessation
de mon trimestre me priva de cet avantage.

La seconde expérience faite avec du bon
virus variolique confirme l'opinion générale-
ment recue et fondée sur les faits, que ce virus
n'a pas de prise sur les vaccinés,

Et la troisiéme, enfin, prouve a l'évidence
que le viras de la seconde était celui de la
vraie petilé—vérnle.

Les conséquences suivantes me paraissenl
donc de rigueur :

Il a régné épidémiquement a I'hospice de
Millau, en 1817, deux fiévres exanthématiques
qui, par leurs sympldmes, leur marche, et les
expériences qui ont été faites , ont prouvé
que l'une était la petite-vérole, et Pautre la
varicelle irréguliére.

Jai dit, en faisant la description topogra-
phique du vallon de Millau, que depuis le
commencement de l'annde le vent de mer et
celui d’ouest avaient prédominé. Ce dernier,
ainsi que celui d'ouest , quart-sud-ouest , chaud
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et humide, qui n'est pas commun dans ce
pays, prédominérent alternativement pendant
le mois de juin. Je cherchais alors a recon-
naitre les deux virus dans I'hospice, lorsque
I'un et l'autre se répandirent dans la ville.
Le virus variolique fut le premier qui se
fit voir dans une maison & c6té de I'hdpital;
il atteignit un enfant de 5 a 6 ans non vac-
ciné, qui eut une belle petite - vérole et qui
n'en porte aucune marque. Bienlot la pro-
pagation des deux virus s’observa dans la ville
dans la direction du midi, ol est situé I'hd-
pital, et vers le levant , direction qui corres-
pond a celle des vents d'ouest qui prédominaient
alors (1).

(1) « Les grands praticiens sont tous d’accord que, dans
les épidémies de petite-vérole , le virus se propage selon
la direction des vents prédominans. M. Chaptal oncle ,
ancien professeur de médecine 4 I'école de Montpellier ,
I'un des praticiens du royaume qui peut-étre a yu leplus
d'épidémies de petite-vérole , observa que cette maladie
commenga , une année , par la porte de la ville qui est
au levant , doir elle s'étendit en ligne directe jusqu’a une
autre porte situgée au couchant. Une autre annéde ce fut
I'inverse : elle alla du couchant au levant, en suivant
toujours la ligne droite. J'ajouterai méme qu’un trés-vieux
et tres-habile praticien de Breux, applique a I'observa-
tion des vents, €tait dans I'usage de prédire, plusieurs
mois & l'avance, l'arrivée de la pelite-vérole dans sa
patrie , selon que tel ou tel vent soufllait , et le plus
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Au commencement de juillet, I'ane et Pautre
fitvre étaient déja trés-répandues dans la ville.
Javais observé que plusieurs vaccinés avaient été
atteints de la varicelle , qui avait présenté la
méme irrégularilé qu'a lhospice , lorsque plu-
sieurs personnes vinrent me rapporter que M. le
Docteur Pougenq répandait dans toute la ville
la nouvelle que , cette année , la paccine
n'exemptait pas de la petite-vérole (1). Réflé-
chissant an mal que pouvait faire dans le
moment ce propos inconsidéré , j'éprouvai un
sentiment de douleur auqoel succéda bientdt
celui de Tindignation. Je me dis alors a moi-
méme : Y a-t-il assez de faits? Ceux qui exis-
tent sont -ils assez marquans pour décider si
vite contre une découverte qui a déja en sa
faveur au moins 20 ans d'expérience tirée de
plusieurs millions d’individus ¥ D’ailleurs , con-
vient - il d’alarmer les familles au moment
méme ou I'épidémie variolique fait des ravages?

Avant que la petite-vérole parat a I'hdpilal,

ou le moius de durée de ce vent. On assure que
ce médecin se trompait rarement dans ces sortes de
predictions. » Voy. Fouquet , traitemaat de la petile-vé-
role. Discours préliminaire,

(13 Ce sont les propres expressions de ce meédecin,
Elles m’ont €1é rapportées par une personne digne de
fol qui était présente lorsqu’il parla ainsi. I
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et par conséquent dans la ville, je vaccinais
beaucoup d’enfans. Lorsque je la reconnus, je
redoublai de zéle. Par-tout ou je voyais des
enfans qui n'avaient pas ea la vaccine, j'en-
gageais les parens a les porter chez moi ol
j'exécutais réguliérement gratis cette opération
tous les huit jours , comme je l'avais toujours
fait. Mais aussitot que M. le Doct.® Pougenq
eut répandu l'alarme dans la ville, la vaccine
fut presque proscrite. Le langage du peuple
changea. On me proposa alors de praliquer
I'ancienne inoculation. Jeus beau. observer
que, par ce moyen , on enlretenait la petite-
vérole naturelle dans la ville , et que la vac-
cine, au contraire, la chassait : je n’oblins rien,
et je ne pus golter que la salisfaction de me
refuser a la proposition insensée de communi-
quer et de répandre une maladie meurtriére dont
on voulait se préserver. Je tentai en vain tous
les moyens de persuader qu'on avail avancé
une erreur ; il ne ful presque plus possible
de faire des vaccinalions, et malheureusement
plusieurs personnes que jaffectionne eurent des
punitions terribles de leur aveuglement. Un
pharmacien estimalile que javais plusieurs fois
sollicité en vain de faire vacciner son fils uni-
que , le perdit victime de la petite-vérole.
Tous les matins je passais plus d'une heure
dans la ville pour examiner les vaccinés atteints
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de la varicelle. Jen vis au’ moins une qua-
rantaine. Chez la plapart, les prodromes de cette
fievre étaient comme ceux de la variole : cépha-
lalgie, nausées , vomissemens , coliques; chez
quatre ou cinq, il y eult méme 24 heures
de délire, mais chez tous, le 2.° jour, on
voyait commencer une éruption irréguliére qui
fut abondante chez un assez grand nombre,
mais qui prouva constamment , par la rapi-
dité de sa marche, lirrégularité dans la forme
des boutons, et la qualité de la matiére qu'ils
contenaient, qui ne fat jamais dua vrai pus,
mais presque toujeurs une lymphe plus ou
moins épaissie , qu'il ne fallait pas la confondre
avec la variole qui la précédait ou l'accom-
pagnait presque par-tout ou il se trouvait des
personnes non vaccinées.

Ce fut depuis le commencement de juillet
jusqu’en octobre , que les deux fitvres exan-
thématiques furent le plus répandues. M. le
docteur Pougenq tomba malade dans le temps
que I'épidémie sévissail encore assez fortement ;
sa maladie fut grave et longue ; il ne reprit ses
visites qu'au commencement de novembre (1),
Il n’a donc pu observer lui-méme ces denx
exanthémes tout le temps qu'ils ont existé,

e

(1) M. le docteur Pougenq ne reprit son service a
*hopital que le 2 novembre,
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ce qui lui-aurait été cependant nécessaire pour
«en bien juger; car on ne peut guére s'établir bon
juge des épidémies quon dit avoir observé soi-
méme , que lorsqu’on a pu les suivre depuis
leur commencement jusqu'a leur fin. Tous les
médecins savent que les épidémies sont comme
les fidvres en général, qu’elles ont quatre pé-
riodes : principium , augmentum , status et
decrementum ; ce sont ces quatre périodes qui
doivent former le cadre de leur histoire. Pénétré
de celte vérité, je n'ai voulu prendre la plume
que quelque temps aprés l'extinction de celle
de ces maladies qui a régné a Millau.

Animé par T'amour de la science , I'intérét
des familles, et le désir ardent de connaitre
la vérité, je fis de nouvelles observations et
expériences en ville que je vais raconter.

Le fils de M. R....., notaire de celte ville,
dgé de 14 ans, avait été vacciné avec réussite,
dans son enfance, par M. Rouger du Vigan,
médecin trés - distingué , grand vaccinateur,
qui a méme obtenn un prix pour le grand
nombre de vaccinations qu’il a faites. Ce jeune
homme fut atteint de ‘la varicelle irréguliére.
Ce cas et deux aulres que je citerai furent ceux
ot on vit le plus jusqu’a quel point la varicelle,
régnant épidémiquement avec la variole, peut en
jouer le role, et préter des armes aux médecins
peu observateurs et détracteurs de la vaccine.
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La fiévre se déclara le 10 septembre au soir ;
elle fut accompagnée de céphalalgie, de vomis-
sement de matliéres mucoso -bilienses , et de
coliques. Le 11 au soir, il se joignit & cet état,
de l'assoupissement, et alors I'eruption com-
menca a la figure ; ce furent de pelites taches
rouges. Le 12 au soir, 2.° jour accompli, érup-
tion de taches semblables sur les membres et le
tronc; moins d’assoupissement. Le 13 au soir,
3.¢ jour, les rougeurs, qui avaient beaucoup
augmenté en nombre , étaient devenues des
boutons pointus : dans la nuit du 13 au 14,
mal au gosier. Le 14 au soir, 4.° jour, moins
de fiévre, les premiers symplimes avaient cessé;
les boutons étaient petits, rouges et irréguliers;
on en voyait quelques-uns qui commencaient
a blanchir. Le 15 au soir, 5.¢ jour , les boutons
étaient piles et affaissés; plus de fiévre; un pen
de mal de téte. Le 16 au soir, 6.° jour, les
boulons avaient un peu grossi et blanchi. Le 17
au soir , 7.% jour , les boulons de la figure
commengaient & sécher. Il y en avait en quan-
tité” sur . les membres , quelques - uns élaient
blants , assez gros , d’une forme irréguliére ;
ils contenaient une lymphe épaissie , et jamais
du pus bien élaboré ; beaucoup étaient pointus
et fuug&s , sans presque d'aréole : bon état
du corps. Le 18 au soir, 8.° jour, les deux
tiers des boutons de la figure étaient crotiteux ;
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ceux du tronc et des membres présentaient
une irrégularité étonnante dans leur forme ;
la plupart étaient pointus et pas plus gros que
de petites téles d'épingles ; ils ne fournis-.
saient pas de malicére ; quelques - uns assex
grands n’étaient pas ronds; ils étaient aplatis
sans dépression au centre, et contenaient une
maliére puriforme. Le 19 au soir , #9.° jour,
bon état ; les boutons de la figure étaient
tous secs ; les crotites, qui étaient trés-minces ,
tombaient ; la plupart des boutons de tout le
reste du corps étaient également secs.

Le tableau de cetle maladie fut fait par le
pére du malade , qui, dépouillé de prévention,
notait exactement tout ce qu'’il observait. Voyons
maintenant si 'ensemble de ce tableau peut nous
faire penser que la maladie était la variole ou
seulement une wvaricelle irréguliére.

Ce qui caractérise et distingue la petite-
vérole, est:

1.° Le temps ordinaire de sa durée;

22 La forme générale de l'exanthéme ;

3.° Deux périodes fébriles distinctes et faciles
4 reconnaitre ;

4.° Une certaine odeur qui, pour un odorat
exercé , suffirait seule pour faire reconnailre
cette maladie.

Cette fievre exanthémalique, se montrant sous
les grands traits qui la caractérisent, se compose,

4
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suivant les bons écrivains en médecine , lors-
qu’elle est bénigne , de trois jours de fiévre dite
d'incubation, de trois jours d'éraption, de trois
jours de suppuration et de trois jours de dessic-
cation, c’est-a-dire, de douze jours du moment
que commence la maladie jusqu'a l'entiére des-
siccation. La maladie d'Emile Ru.... n’a duré
que neuffpurs pour arriver d'un point a l'autre;
elle n'a donc pas eu la durée ordinaire de la
variole bénigne, quoique les prodromes de la
maladie aient été ceux d’une fiévre grave, et
que l'éruption ait été trés-abondante.

Les boutons de la variole vavient bien en
grosseur, méme lorsqu’elle est bénigne, mais
ils sont toujours de forme réguliére, cest-a-
dire , parfaitement ronds, relevés sur les bords
et aplatis dans leur centre; la matiére qu'ils
produisent est toujours du vrai pus bien élaboré.
Les boutons d’Emile R..... étaient pour la plupart
pointus , et le petit nombre de ceux qui ne
I'étaient pas n’ont produit qu'une lymphe épaissie
ou un peu de mali¢re puriforme. Il n’y a donc
pas de ressemblance exacte entre les boutons de
la variole et ceux dEmile R.....

Dans les pelites-véroles bénignes, la fiévre,
dite d'incubation, cesse ordinairement le 3.°
jour; et vers le G.e, celle dite de suppuration
commence , indiquant , par le gonflement des
houlons , et 'enflure de la figure et des extré-
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mités , le nouveaun travail des organes pour se
délivrer da virns qui , da torrent de la cir-
culation , est principalement poussé a la péri-
phérie. Chez Emile Ru.., il n'y a eu qu’une
fitvre qui a duré cinq jours sans cesser, mais
toujours en diminnant. Il n’y a pas eu d’en-
flure , et les boutons ont blanchi et séché sans
nouveau lravail, comme cela a lieu dans les
varicelles. On n’observa pas non plus l'odeur
variolique.

On voit donc que les caractéres principaux
de la variole ont manqué dans cet exemple,
qui a été cependant le plus remarquable dans
I'épidémie , soit par les trails de la maladie,
soit par la certitude que le sujet avait eu une
vaccine régulicre.

J'ai fait une expérience pour me convaincre
encore mieux de la pature de ce virus. Jen
pris sur du verre, et je linoculai aux bras
d’une fille dgée de six mois, saine el grasse,
qui n’avait eu ni la petite-vérole ni la vaccine,
et qu'on ne laissait pas sortir dans la crainte
qu'elle ne prit la variole naturelle. Je fis quatre
incisions ; linfection générale se fit recon-
naitre , le 6.° jour seulement, par un peu de
fitvre et beaucoup d'inquiétude. Ce jour-la les
incisions avaient , depuis deux jours seule-
ment , formé chacune un bounton irrégulier et
trés-aplati ; le 8,° jour, la fievre avait cessé,
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Ienfant tetait bien ; il n'était presque pas
inquiet. Les boutons des piqlires s’élaient
étendus , ils commencaient 4 blanchir , mais
leur forme était toujours irrégulidre ; il y eat
éruption ce jour-la d'une cinquantaine de pelits
boutons rouges, pointus , presque tous sur les
cuisses ; le g.%, les boutons des piqtires furent
comme la veille, a l'exception qu’ils avaient
une aréole irréguliére et trés-animée. Un phé-
noméne qui faisait distinguer les boutons des
piqiires, de ceux qui se forment par l'inocu-
lation , c'est qu'ils étaient tellement aplatis
qu’ils ne surmontaient pas la peau; on aurait
dit , au premier abord, qu’ils étaient caves
au lien d’étre relevés. Les boutons de I'érup-
tion avaient déja pdli; la plupart étaient pointus
et aqueux; aucun ne grossit , ne s'arrondit et
n’eut le bord relevé. Le 10.° jour de l'inocu~
lation , 4.° jour de la fievre , les boatons
des piqtires élaient blanes; il ne sortit, en les
crevant , qu'une maliére séreuse ; le bou-
ton en entier ne faisait qu'une seule vessie;
Yaréole avait pili, Les boutons de l'éruption
qui étaient pointus, s’étaient séchés sans donner
de la matiére. Je crevai les huit ou dix qui
étaient devenus comme de grosses lentilles ;
ils étaient pleins de lymphe claire ; aucun ne
fournit du puos. Le 11.° jour de I'inoculation,
5. de la fievre, les boutons des piqies, ainsi
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que presque tous les autres , étaient crou-
teux ; les crotites de ceux de I'éruption élaient
petites, irrégulicres , luisantes et friables. Le
12.° jour de linoculation, 6.° de la fievre, les
crotites ¢taient presque toutes tombées.

On voit que la marche de cette fiévre érup-
tive fut plus courte que celle I'Emile R... ..
et que les symptomes furent a peun prés les
mémes. Il ne se passa que sept jours de la fidvre
d’incubation a la chute des crotites. Cette fitvre
parut plutét que ne le fait celle de la petite-
vérole inoculée. II n’y eut que deux jours de
fievre, et les boutons présentérent la méme
irrégularité que ceux d'Emile. On ne peut donc
douter que, dans I'un et l'autre cas, il n’y a
pas en pelite-vérole. Je pris sur du verre le peun
de matiére que je pas recueillir de ces boutons,
dans espoir d’avoir occasion de renouveler I'ex-
périence , pour m’assurer si celte éruplion
aurait conservé, en se reproduisant plusieurs
fois , l'irrégularité qu’elle avait conservée a sa
premiere reproduction ; mais il ne me ful pas
possible de 'employer , tant les opinions de M.
Pougenq avaient alarmé le public : personne ne
voulut plus ni faire vacciner, ni méme faire
inoculer , dans la crainte , disait-on , que la
petite-vérole naturelle ne fut déja dans le corps,
lors de la vaccination ou de l'inoculation.

Cetle expérience fait cependant nailre une
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question qu'il importe de résoudre. La varicelle
épidémique ne présentant pas , en général , des
irrégularités comme celles d’Emile R....., com-
ment se fait-il qu’elle se soit reproduite par
Iinoculation avec la méme irrégularité ? Je
conviens d'avance qu'il est difficile d’expliquer
ce phénomeéne; je vais cependant I'essayer. Tous
les praticiens savent que la varicelle est suscep-
tible de se reproduire par l'inoculation , et que
plusieurs médecins distingués l'ont pratiquée
avec succes. Cela eut lieu a Montpellier, en 1816,
L’histoire des épidémies de variole nous prouve
que cette maladie a été souvent observée dansun
méme lieu, trés-bénigne une année, et menrtriére
I'année d’aprés , quoique , pendant ces deux
années, toules les circonstances locales eussent
élé les mémes. On a di done. reconnaitre pour
cause de cettedifférence, les qualités et les varia-
tions de I'air atmosphérique. On a aussi remar-
qué que, lorsque la petile-vérole régne épidémi-
quement, elle est presque toujours accompa-
gnée de la varicelle, et que celle-ci est aussi
d’autant moins bénigne que la petite-vérole est
maligne. Wa -t - on pas lieu de croire, d’aprés
cela, que lirrégularité de la varieelle dépend des
vices de Patmosphére , qui ont déja prédisposé
non - seulement les individus qui sont atteints
spontanément de cette ficvre , mais encore
ceux a qui on inocule le virus,
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La pelile-vérole qui a été ¢épulémique a
Millau, en 1817, fut pernicieuse. D’aprés un
recensement {rés Hexact fait par ordre de la
municipalilé,, dont je suisobligé de me servir (1),
sur 2qo individus alleints de celle fievre, 55 en
périrent, presque autant furent gravés , et plu-
sieurs perdirent la vuoe ou devinrent infirmes.
Cette mortalité est sans doute bien grande,
puisqu’elle fait plus da cinqui¢me. On doit
cependant reconnaitre ici les bienfaits de la vac-
cine: d’aprés un caleul fort simple , on peut,
sans craindre d'exagérer , dire que le nombre

(1) Deux jeunes-gens, dout l'un se disait I'éleve de
M. le docleur Pougenqg, et 'autre venait de se faire
recevoir au jury départemental, furent chargés par la
municipalité, en janvier 1818 , de faire le recensement
des individus qui avaient été alteints de la petite-
vérole. Le tableau qu'ils firent ne portait aucun ren-
seignement sur le caractére ni sur la durée des exan-
thémes, Il ne fut pris aucune information & ce sujet;
on n'y parle pas du tout de la varicelle. Un grand
nombre d’individus vaccinés , qui eurent une varicelle
tres-légere , y sont portés comme ayant été allteinls
de la variole. Plusieurs non vaccinés, que j'ai traités
moi-méme de la variole, y figurent comme vaccinés.
Il serait malheureux qu'on eit envoyé ce tableau aw
Gouvernement. Lorsque ['autorité veul connaitre quelgue
fait important relatif a la science médicale, elle doit
s'adresser toujours & des médecins dont l'expérience ct
les connaissacces l'assurent d’avance qu’elle ne sera pas
lrompde,
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d'individus, depuis la naissance jusqu’a 15 ans,
fait le quart d’'une population entiére. Millau
ayant 8,000 ames , il y avgit donc, a I'époque
de I'épidémie variolique, au moins 2,000 indi-
vidus de la 1.7¢ jusqu’a la 15.% année. Jai été in-
formé que la petite-vérole n’a paru, dans cette
ville, que deux ou trois fois depuis 15 ans, et elle
a atteint si peu dindividus qu’on ne I'a pas
reconnue ¢pidémique. Depuis 15 ans aussi, la
vaccine est généralement praliquée en France,
et I'a été de plus en plus tous les ans a Millau,
et I'inoculation ne P'a presque pas été. Mainle-
nant, si la petite-vérole a régné épidémique-
ment a I'hopital et dans toute la ville, et que
sa malignité ait été au point de détruire pres
du cinqui¢me des individus qu’elle a frappés;
comment se fait-il qu’elle n’ait alteint que 2qgo
individus sur a peu prés 2,000, On ne peut, il
me semble, expliquer, qu'en distrayant 2qo de
2,000, et disant que ce qui reste , c'est-a-dire,
1,710 avaient été presque tous vaccinés, et
qu'ils ont été aussi inaccessibles au virus vario-
‘lique que I'étaient les inoculés avant la décou-
verte de la vaccine, lors des grandes épidémies
de variole.

J'ai dit plus haut qu'il y avait en autres deux
exemples trés-frappans de varicelle irréguliére :
c'est celui de M.t Philippine G....., dgée de 16
@ans, vaccinée a 5 ans, ayant les cicatrices de
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la vaccine, et de M. Emile V....., dgé de 1gans,
inoculé de la petite-vérole avec succés, dans
les premiéres années de son dge. D’aprés ce que
jaiva et noté moi-méme,la maladie de ces denx
sujets présenta les mémes symplomes et la
méme marche que celle d’Emile R...... L'érup-
tion fut trés - irréguliére et abondante ; on
apercut, le 3.° jour de I'éruption, sur-tout chez
M. Emile V....., une quantité infinie de pelits
boutons pointus qui ne suppurérent pas, et qui
furent secs du 7.° au 8. jour. La durée de la
maladie , chez ces deux personnes, ne fut pas
plus longue que celle dEmile R......

Ce furent sans doute ces lrois cas et trés-
peu d’'aulres moins marquans de varicelle irré-
guliére, qui induisirent en erreur mon hono-
rable confrére M. Pougenq, et le décidérent
a recueillir dans la ville un certain nombre
d’observalions analogues, pour appuyer I'opi-
nion qu’il a émise dans sa brochure qui porte
le titre suivant : Pefite-pérole chez plus de
deux cents individus vaccinés , observée @
Millaw, en 1817,

Il m'est pénible d'avoir a montrer que la
plupart des faits que cile mon confrére sont
exagérés ou altérés. Je déclare que, s'il ne s'agis-
sait pasd’unobjet aussiimportant et qui intéresse
autant la science que la société, jaurais gardé
le silence sur cetle brochure, laissant au temps
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le- soin de la faire apprécier ; mais il est ques-
tion d'une des dicouvertes les plus précieuses
pour Uhumanité ; celte découverle compte déja
plusieurs millions de faits en sa faveur;il n'y
en a pas cent de bien avérés qui lui soient
contraires, el néanmoins , pendant peul- étre
une généralion encore, il sera nécessaire qu’on
prenne sa défense lorsque quelque nouvean
Vaume s'élévera contre elle; non qu'elle ait
jamais a craindre que la nalture la démente,
mais parce que lignorance , toujours crédule,
s’alarme , se prévient facilement , et tend tou-
jours a empécher, autant que possible , que le
bien ne se fasse.

* ¥ai cité un recensement général des individus
qui avaient été atteints de la variole en 1817,
fait par ordre de la municipalité , et jai fait
remarquer quil n’est pas exact: en effet, on
y trouve porlé, en sus des 2o enfans non
vaccinés atteints dela variole, 120 aultres alteints
aussi de cette fievre , quoique ayant en la vac-
cine. Jassure, et on peut m’en croire, quen
lisant ce travail, j'y ai reconnu plus de soixante
sujets portés parmi les vaccinés atteints de la
variole , qui n’avaient eu qu’une varicelle si
léotre , que, le 5.° ou 6.° jour a compter de
Uinvasion de la fiévre, les boutons , qui étaient
presque toujours agueux , étaient secs, et que
chez la plupart les prodromes n’avaient été
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que de 24 heures de fiévre et un peu de cépha-
lalgie, sans aulres symptomes. J'y en ai trouvé
au moins douze qui avaient ¢ié reconnus
n’avoir pas en la vaccine régulicre., deux qui
avaient éprouvé I'inoculation variolique, et six
qui n’avaient élé ni inoculés ni vaccinés, Je crois
inutile de citer les sujets ; plusieurs se trouvent
nommés dans le 6.° rapport au comilé de
vaccine de Millau, fait par M. Desmonts,
secrétaire de ce comilé (1).

Quoique, comme on le voit, le recensement
susnommé s'écarle beaucoup de la vérité, je
veux supposer qu’il soit exact; si on n'y porte
que 120 vaccinés alteints de la pelite-vérole,
pourquoi M. Pougenq annonce-t-il qu’il y en
a eu plus de 2007 Les fails que rapporte mon
honorable confrére , parlent eux-mémes contre
lui; je vais tacher de le prouver.

Pour éviler 'ennui que produit la citation
de beaucoup d'histoires de maladies , au lieu de

(1) Ce rapport a été wmprimé. M. Desmonts avait
un grand avantage sur M. Pougenq , lors de I'épidémie:
c’est qu'il voyait la plapart des sujets atteints de l'un
ou de lautre exanthéme, comme médecin , au licu que
M. Pougenq ¢€tait souvent obligé de s'en rapporter i
ce que le peuple lui disait, D'ailleurs , ainsi que je lai
déja observé, la maladie grave qu'il essuya du temps
de I’épidémie, le priva de 'avantage de Pobscrver lui-
mée jusg:;.l'h sa fin, et "obligea a s'en rapporter a son
Jeune éleve,
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rapporter ici celles que cite M. Pougenq, je me
bornerai a en faire un résumé.

Cinquante vaccinés figurent dans sa brochure
comme ayant été atteints de la petite-vérole ;
ils y sont classés par muméros , et M. Pougenq
rapporte seulement I'histoire de 25. Comme il
dit qu'une des fortes preuves de lidentité de
cette fiévre exanthématique, avec la variole,
a été le temps de sa durée, j'ai complé les
jours de la maladie , comme il les a décrits
lui-méme, el je trouve qu’en calculant la durée
de la maladie , depuis son invasion jusqu’au
premier jour de la dessiccation , chez un des 25
individus cette durée n’a été que de 4 jours;
chez deux elle a été de 5; chez quatre elle
a été de 6; chez douze de 7, et chez six enfin
de 8. D’aprés cet exposé , la durée moyenne
de la maladie ne serait pas méme de sept jours;
cependant, selon ce que rapporte mon hono-
rable confrére , lés prodromes, dans la plupart
des cas qu’il cite, furent aussi violens que ceux
qu'on observe ordinairement dans le début des
varioles de mauvais caractére, ou du moins
dans celles qui laissent distinguer les quatre
périodes , dont chacune dure a peu prés trois
jours. M. Pongenq cite bien, pour soulenir les
faits qu’il avance , des auteurs dignes de foi,
mais il ne parait pas s’élre apercu qu’il donne
des armes pour le combatlre, puisque Sau-
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vages , Sydenham, Licutaud, Tissot et Vitet,
dont il rapporte les propres expressions , disent
tous que, dans les pelites-véroles bénignes, la
suppuration commence le 7. jour; cependant,
ce jour-la, c’est la dessiccation au contraire qui
a commencé chez la plupart des 25 individus
donnés en exemple par mon honorable confrére.

Jai déja observé que, chez aucun des vac-
cinés alteinls de la varicelle, que M. Pougenq
a prise pour la variole , je n’avais observé
du pus bien ¢laboré , et ressemblant a celui
que l'on voit constamment dans la variole
bénigne. Je trouve dans mes noles que jai
vu la plupart des 25 individus ci-dessus cilés ,
et je dis la vérité en attestant que chez aucun
je m'ai observé , comme le dit ce médecin ,
des boutons gros comme des pois, déprimés
au centre et remplis de vrai pus. Je vois
méme par le narré que fait M. Pougenq ,
quil n’a observé lui-méme , chez la plupart,
que des boutons pointus, et que chez plusieurs
Péruption séchait sans suppuration. Jobserve ,
en passant, quil est vrai que je vaccinai, il
y a 14 ans et non 12, comme le dit M. Pougen,
le n.° 20, Je vaccinai aussi a cette époque le
n 21, le 39 et le fo, comme je le trouve
dans mes notes, et chez tous la vacgine fut
réguliére. Lorsqu'ils furent atleints de la vari-
gelle, je fus les examiner; je suivis la marche
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de la maladie, et je trouve noté que les bou-
tons du n. 20 sortirent le malin du 2.° jour
de la fievre, et d’abord a la figure; que le 3.°
jour il y en eut dans tout le corps; que le 5.°
ils étaient tous pointus, quelques-uns aqueux,
la plupart trés-petits, qu'ils séchaient presque
tous sans produire de la matiére, et que la
durée de la maladie ne fut que de six jours,
a compter de l'invasion jusqu’a la dessiccation.
M. Pougenq ne vit, sans doute, pas aussi sou-
vent que moi cet individu; cest du moins ce
que me rapporta sa mere ; aussi il ne fait
commencer la dessiccation que le 7.° jour , et
la fait durer jusqu’au 12.°, observant cepen-
dant que la chute des croliles ne laissait pas
apercevoir des cicatrices. Le n.° 21 présenta
les mémes phénoménes que le n.° 20, etla
varicelle des n.° 39 et 4o ful infliniment plus
légére: le n.° 4o n'eut presque pas de fiévre,
et je ne comptai que 5 a 6 petits boutons
pointus qui séchérent le 5.° joar.

Pour prouver l'identité de la varicelle dont
il est ici question avec la variole, mon hono-
rable confrére observe que l'éruption n’est pas'
toujours un caractére nécessaire de la petite-
vérole, et quon peat avoir celte maladie sans
I'exanthéeme. Il cite a ce sujet un passage du
rapport du comité cenlral de vaccine de Paris,
sur les vaccinations pratiquées en France en
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1815; et répondant & lobservation juste de
M. Husson, qui a été le rédacteur de ce
rapport , il ajoute assez légerement selon mou :
« Ce raisonnement de M. Husson porte &
« fauzx ; car les symptdmes febriles , précur-
« seurs de la variole , équivalent, chez tous
« les médecins-observateurs, & wune petite-
« vérole réelle. »

Si je ne suis pas dans lerreur, il me semble,
qu'en en appelant a Uobservation pour décider
la question, on est forcé de reconnaitre que le
raisonnement de M. Pougenq n'est pas fondé.
Sydenhamn , qui a été justement appelé I'Hip-
pocrale anglais , et qui est reconna pour un
observaleur trés-exact, et sur - tout de trés-
bonne foi, décrivant une fiévre continue qui
régna épidémiquement , et en méme temps
que la petite-vérole, a Londres , pendant les
années 1667, 1668 et partie de 166y, rapporte
que celte fiévre débula par des symptomes
analogues a ceux de la variole ; qu'elle était en
général de peu de durée, et qu'elle se terminait
ordinairement par la sueur, lorsqu’on n’avait pas
employé une méthode de traitement échauffante,
et qu'on l'availt lrailée , au contraire, comme
la petite-vérole, par les rafraichissans. Voici
les propres expressions de ce célébre praticien :

« Jam ut de febre illa dicam que durante
variolosa hac constitutione dominabatur , et
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cum variolis ingressa, stetit cum iisdem ceci-
ditque. Ita se hic res habuit; doluit ager in
regione que cordis scrobiculo subjicitur , nee
substinuit ut manu illa premeretur ; quod qui-
dem symptoma non memini me observasse in
alio morbo preter hanc febrem, et hanc spe-
ciem variolarum. Capitis dolor, et calor totius
corporis , ut etiam petechie , salis manifesto
indicio se prodebant. Sitis interim non wur-
gebat, Lingua sanorum similis non rard com-
paruit , nist quod quandogue albida , sicca
rarissimé , nunquam yerd nigra. Adiger in
spontaneos eosque effusissimos sudores ab
initio morbt solvebatur, sed cum nullo leva-
mine ; quinimod ubi calidioribus medicamentis
et n:g'r,'mfne provocabantur isti , periculum erat
ne mox phrenitide corriperetur: petechiarum
insuper numerus augebatur , atque alia symp-
tomata adhuc offerebantur omnia. . . . . ...
8¢ minus recté tractaretur hic morbus , diu-
tissimé protrahebatur plerumque : neque crisi
aliqgua jfactd , nec sponte , more aliarum fe-
brium,desinens, sed vehementibus &jrmpfamuris
miserum excrucians ad septimanas sex vel
octo , nisi mors intercederet. Plyalismus
guandogque satis copiosus sub finem accedebat,
st nempe nulla insignior pracesserat evacua-
tionem..... Ut perd febris hec ab ista aéris
constitutione epidemica pendebat que eodem
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tempore pariolas producebat ; tta profectd
dicta febris , si non eadem plané esset , ejus-
dem fere cum illis nature atque indolis per
omnia videbatur , dempltis solummodd symp-
tomatis istis , que eruptionis vel consequen-
tie , vel effecta erant necessaria. .. .. Qua~
propter danda mihi est venia, (non qudd
nova rerum nomina affectem , que perindé
mihi sunt invisa, atque illi cui mazximé, sed
~ut hanc febrim a caleris distinguam ) ut
istam a similitudine quam cum hdec vario-
larum specie habet , febrem pariolosam insig-
niam. »

. Si, comme on le voit par le passage ci-
dessus’, Sydenhamn trouva une tlelle ressem-
blance entre les symptdmes de cette fiévre
continue el la pelife-vérole , qu’il fut porté
a lui donner le nom de fitvre varioleuse (1)

- (1) Draprés la description détaillée que donne Syden-
ham de celte fidvre conlinue, on serait porté i croire
que c'élait la fievre pétéchiale , puisque ce praticien
observa que, lorsqu’elle €tait grave , il yavait des pé-
techies , du délire, etc.; et si celte fivre était vrai=-
ment la pétéchiale, Sydenham ne la distingua pas alors ,
puisque son sehedula monitoria de nove fibris ingressw
porte , qu'il observa cette fi¢vre en 1634 et 1685,
c'est-a—dire 15 on (6 ans aprés la description des ma-
ladies épidemiques des années 1667, 1605 et partie

de 166q,
5

i
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et si ce ne fut pas la petite-vérole, puisque
le passage ci-dessus cité le prouve , ne doit-
on pas en tirer la conséquence rigoureuse,
qu'on ne pourra jamais affirmer qu’un indi-
vidu qui aurait été atteint de tous les symp-
tomes de la petite-vérole , excepté de celui
de l'éruption , ait eu vraiment cette maladie;
et si mon observation est juste, & quoi bon
celle des anteurs qui ont cru a lexistence de
cette maladie sans le caractére de I'exanthéme.
Je me permettrai méme de dire que je crois
I'éruption variolique une condition si néces-
saire dans cetle fievre, qulil y a tout lieu de
penser que clest ce travail a la superficie des
organes , qui les rend, en général, désormais
inaccessibles a une seconde absorption du virus
variolique. .

Une autre observation de M. Pougenq, pour
soutenir I'analogie qu’il trouve entre la varicelle
observée a Millau, et la variole, est que la suppu-
ralion de mauvaise nalure des pustules n'est point
une raison valable pour établir une dissem-
blance entre ces deux fiévres. Je me permettrai
de lui observer que, dans les varioles bénignes,
les plus grands praticiens ont toujours observé
que les boutons peuvent bien varier en gros-
seur, mais qu’ils produisent constamment du
pus bien élaboré , et que ce n'est que dans
les variples de mauvais caractére , nommées
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crystallines , qu’on voit des boutons aqueux,
qui se séchent sans produire du pus. Je lui
observerai encore qu'il a vu comme moi , et
qu’il le dit méme dans la description qu'il fait
de I'exanthéme, que, chez tous les malades sans
exception, les boutons pointus, petits el aqueux
prédominerent.

Mon honorable confrére a su parfaitement
mettre a contribution tout ce que le journal,
intitulé Bibliothéque médicale , rapporte de
I'’Angleterre, de I’Allemagne et de la France,
pour prouver qu'on avait , ailleurs qu’a Millau,
observé des vaccinés alleinls de la wvariole
mais , en derniére analyse, le nombre des vac-
cinés qu’on dit avoir été atteints de la petite-
vérole ne s'éléve pasa 200, sur plusieurs millions
d'individus vaccinds en Europe; et, dans ce petit
nombre, d'aprés la description qu'on donne
des pustules et de la marche de la maladie,
il y a tout lien de croire que plus de la moitié
ont été des varicelles irréguliéres (1),

(1) Pendant que j’écris (versla fin de juillet 1818), le
bruit court que dans plusieurs villages de I'arrondissement
de Millan, en remontant le Tarn, et principalement
dans la commune de Riviére, qui est a devx lieues
de la ville , la petite-vérole, qui y régne épidémique~
ment cetle année , a atteint les vaccinés. Je viens de m’y
transporter ; j'ai pris les informations les plus exactes ,

et voici ce que j'ai recueilli & Riviére:

o
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En admettant méme avec les détracteurs de
la découverte de Jenner, que tous les faits

Sur une population d’a peu prés 300 dmes, 10 On
11 enfans non-vaccinés ont élé alteinls de la petite-
vérole , qui a €té tres-confluente chez presque tous ;
un seul en est mort, Il y a eu gualre vaccinés qui ont
eu la varicelle. Yoic1 I'histoire de la maladie des deux
varicelles les plus marquantes.

1.% Marie Loubat, igée de 14 ans, vaccinée & I an,
d’aprés le rapport de sa mere, portant ume cicalrice &
un bras , fut alteinte, le 27 juin au soir, de fievre,
céphalalgie, vertiges, nausées, douleurs de ventre , et
faiblesse génerale. Le 28 ,méme état. Le 29 , méme elat,
de plus le délire, Le soir de ce joar, taches rouges en trés-
grande quantité sur les membres , et en trés - pelile
quantite 4 la figure et sur le reste du corps. Le 5o,
éruption de quelques petits boutons pointus au visage
et aux membres. Le 1.er juillet, 4.° jour accompli de
la maladie, les taches rouges avaient disparu sans des-
quammation , 2insi que tous les autres symptomes; les
pelils boutons avaient un peu grossi. Le 2 juillet, 5.¢
jour de la maladie , ces derniers furent pleins de sérosité
aqueuse, les uns pointus , les autres ronds et aplatis, sans
dépression au centre ; ils produisirent beaucoup de dé-
mangeaison, Le 6.% jour de la maladie, 3.° accompli de
la sortie des Loutons, ils étaient tous secs; cenx qui
€taient ronds avaient formé une pelite croite noire que
je détachai moi-méme.

2.2 Le maitre d'école du village, 4gé de 21 ans, vaceiné
avec succes a I'dge de 15 ans , et en portant des cicatrices
aux bras, fut atteint, le 24 juin 4 10 heures du matin,
de fityre , céphalalgie , nausées, douleurs de ventre et
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rapportés contre elle soient vrais, ces détrac-
teurs ont-ils pour cela une bien bonne raison

faiblesse générale trés-profonde. Ces symptomes durd-
rent trois jours, et toujours en diminuvant. Le 4. jour,
cessation de tous les symptomes avec éruption d'une gua-
rantaine de boutons aux extrémités inférieures seule-
ment ; ils duréreut trois jours, et furent constamment
pointus ; ils n'acquirent que Je volume de grosses
tétes d’'épingles; ils ne donnérent que de la lymphe
un peu épaisse , el le 3.¢ jour de leur éruption, la croiite
fut formée et accompagnée de beaucoup de démangeaison.

Dans un auire village le long du Tarn, a une lieue
de Millan , la petite-yérole régna aussi épidémiquement.

D'aprés ce qu’on m’a rapporté , une personne adulte

non-vaccinée en a été victime. Je m’adressai & un mé-
decin qui y est établi, pour prendre des informations.
Je lui racontai ce que je verais d'apprendre et d'ob-
server a Hivigre. Je lui demandai ce qu’il pensail du
bruit qui courait que les vaccinés étaient alleinls de
la petile-verole. Ses premieéres réponses me firent for-
tement soupgonner qu’il était de lavis du public. Je
lui observai que les vaccinés que je venais de voir &
Riviére n'avaicnt que la varicelle, comme Vavaient
eue ceux de Millau, 'année dermére. Son langage me
confirmant qu'il pensait que la vaccine n'élait pas un
préservatif de la petite-vérole , je tentai de détruire son
erreur. Je lui observai que , lorsque la variole régne
. épidémiquement avec la varicelle ;, celle-ci peut quel-
quefois prendre quelques formes de la premiere , lorsque
les constitutions atmosphiriques la favorisent. Je m’ap=-
pesantis sur-'out sur linfluence de ces corslitutions,
pour faire varier la forme de ces deux fitvres conla-
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en leur faveur, en disant que, d’aprés les faits,
la vaccine n’est point un préservatif infaillible

gieuses, Je lui rappelai Sydenham, qui avait observé
non-seulement des varicelles irréguliéres , mais méme
des fievres épidémiques non éruptives qui s'étaient revé-
tues des prodromes de la variole. Je m’étais plu & espérer
que la citation de I'Hippocrate anglais aurait pu faire
Peffet que je m’avais pu_obtenir par mes propre obser-
vations, mais ce fut en vain. Ce médecin , qui n'a que 37
ans, et qui, en sortant des bancs , n’a exercé la médecine
que dans les campagnes, et dans des temps oi1 on n'a pres-
que jamais va la pelite-vérole régner épidémiquement ,
dédaigna, et parut méme ne faire aucun cas des observa-
tions qu’un des Peres de la médecine-pratique avait failes
sur 'immense population de Londres pendant plus de
40 ans; et J'oseral méme avancer qu’il poussa la pre-
somption jusqu’a me dire que son expérience avait pour
Iui plus de valeur que tout ce gqu’avait pu voir et dire
Sydenham. J'avoue que c’était, avec moi, un excellent
mayen d'avoir raison. En effet, je ne lui répondis pas
un mol, :

Depuis trois mois, je vois , 4 Millau, la varicelle qui
celte année a marché seule jusqu’a présent , et avec beau-
coup plus de régularité que I'année derniére. Sur 14 enfans
que j'en al vu alleints , il y en avait trois qui avaient
eu la petite-vérole naturelle Pannée derniére, n’ayant
pas €té vaccinés , deux qui navaient rieneu, et qui en
furent atteints le 2.® jour que je les eus vaccinés (la
wvaccine fut réguliére , et la varicelle, dont les prodromes
ne furent que 24 heures de figvre, ne dura que cing
jours ; les petites crodtes élaient tombées le 8. jour
we la vaccination), €t meuf gui avaient €€ vaccings.
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de la variole. D'aprés les faits , aussi, lino-
culation de la variole n'en est pas non plus
un préservatif infaillible. Qu’entendent-ils donc
par ce mot infaillibilité ? Ne savent - ils pas
que les lois 'd’aprés lesquelles existent les corps
organisés , ont des exceptions, et que par con-
séquent ce mot infaillibilité, pris dans son sens
rigoureux, ne leur est pas applicable? Quelle
régle peut étre plus générale en médecine , que
celle qui ne présente que deux ou trois cents
exceptions contre plusieurs millions de faits
constatés depuis plas de 20 ans.

D’aprés tout ce que j'ai dit jusqu'a présent,
je crois avoir suffisamment prouvé :

1.2 Quil n’y a pas d’identité de nature entre
les deux fiévres exanthématiques qui ont régné
épidémiquement a Millau, en 1817 , et que
I'une a été une petite-vérole meurtriére , et
Pautre une varicelle irrégulicre.

2,0 Quil n’y a pas eun de fait évident qui
ait prouvé qu'un individu, ayant eu une
vaccine réguliére , ail été alteint de la pelite-
vérole.

Cette indifférence que met le varicelle dans le choix des
individus qu’elle frappe , n'est-elle pas une bien forle
preuve qu'elle est d'une nature sui generis?

'
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CHAPITRE IIL

Précis historigue de la Varicelle en général,
Cette fievre éruptive est d'une nature diffé-
rente de celle de la variole.

On ne connait pas précisément I'époque a la-
quelle la variceile parul pour la premiére fois, Il
semble que Rhazés en parle dans son traité de
pariolis et morbillis, Les premiéres notions
claires et justes que nous avons enes sur cet
exanthéme, nous furent données a peu pres dans
le méme temps par Fidus Fidius Floren-
tin (1), archiatre de Francois L.*, qui nomma,
en 1542, ce médecin lecteur et professeur de
médecine au collége royal de France, et par
Philippe Ingrassia (2), qui écrivit sur cette
maladie avec plus de talent et de connaissances
que Fidius. Sur la fin du 16.° siécle, Henri
Petreuws, médecin allemand, fit un traité sur
cetle maladie ; elle était sans doute encore peu
connue alors , puisqu'on lui donna quelquefois
le nom de cet écrivain. Elle ne tarda pas ce-
pendant a se répandre en Europe. Les méde-
cins du 17.c et du 18.° siécle nous en ont
donné beaucoup de descriptions,

— " -

(r) XIIfs livre de la 2.® partie de ses ouvrages.
{2) De tumoribus praeter naturam , Neapol. 1553,




73

Elle est connue aujourd’hui en France sous
le nom de petite-vérole volante , verolette
perette; en Provence sous le nom -;i’escfapfre;
en Italie on lappelle cristalli , ravaglione,
morbillione , vajuolo salvatico , schiopetti s
vajuolo volante, vajuolo porcino, vajuolo inatto;
en Allemagne, Wasser-blattern , Spitz-blattern,
Windpocken, Hinerpocken ; enPologne, Wie-
irzna ospos ; et en Angleterre , tho chikenpox ,
tho swin-pox.

Brendelius l'appelle variole alituose , sew
aquose ; Sauvages et Sagar , lymphatice ; Mac-
bride , simplices crystalline ; et Vogel, vari-
cella, dénomination qu'ont adoptée anjourd hui
les Anglais , et qui parait étre devenue géné-
rale en médecine. Cet exanthéme a recu aussi
d’aulres noms selon les diverses formes sous
lesquelles il s’est présenté, ou selon les carac-
teéres particuliers qu'on lui a reconnus, tels que
variole fatue , dure ovales , accuminate , ete.

Cette quantité de noms, et la différence dans
les descriptions de cette maladie , causérent de
la confusion. Heberden voulut y remédier dans
un mémoire qu’il présenta au collége médical
d’Edimhnurg, en 1767, et dont le but fut de
distinguer cet exanthéme de la variole. En
1794 , le doclenr suédois Muhrbeck publia a
Goettingue une dissertation inaugurale intitulée
De yariolis spuriis, qui renferme de profondes
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recherches sur T'origine et la nature de la vari-
celie, et de bonues observations pour distin-
guer cet exanthéme de la vapiole. Un des
écrivains qui, dans ces derniers temps , a prouvé
Ia plus grande sagacité dans les recherches sur
la nature de cetle maladie, est le docteur Sacco
de Milan, appel¢ a juste titrele Jenner del'Italie.
Il en reconnait trois espéces : aplaties (appia-
nate), sémi-sphériques (emisferiche), et pointues
ou conoides (oppuntate o conotdali) (1). Avant
Sacco, Cullen, Ludwig et Sagar avaient observé
des varicelles irréguliéres, ressemblant assez a
celles de Millau , dans l'épidémie de 1817.

En 1816, M. Montesanto, professeur & Padoue,
a publié¢ un mémoire sur la varicelle (2) qu’il a
observée lui-méme. Il en reconnait deux espéces,
une trés-légére et une grave. Voici le tablean
qu’il donne de cette derniére : :

« Les premiers symptomes sont : fievre plus
ou moins forte , accompagnée de nausées ,
vomissement , faiblesse dans les membres, toux,
veille, et quelquefois des mouvemens convulsifs ;
Iexanthéme parait le plus souvent dans le se-
cond jour, et dans quelques cas seulemenb le

(1) Trattato di vacinazione, p. 158, ediz. di 1809.

' (2) Considerazioni medico-pratiche sul vajulo spurio

o ravaglione. -
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troisitme , et alors la fidvre diminue ainsi que
les symptomes sus-indiqués. Il commence a
sortir , ordinairement au dos, des points relevés
rouges ou piles ; il en sort ensuite avec rapi-
dité sur tout le tronc et sur les membres, et
1ls se changent bientot en boutons. On observe
que les pustules qui sorlent sur la figure vien-
nent plus tard que les autres et en moindre
~quantité. Dans un jour , et ravrement dans un
jour et demi , tout le corps se recouvre de
boutons, qui varient bientét dans lear forme,
leur grosseur et leur couleur , annoncant qu'ils
n’auront pas entre eux une marcheréguliére. II
y en a, en effet, qui sont ronds et presque
diaphanes ; d'autres plats et épais; d’aultres ont
a leur extrémité, une petite vessie remplie
d’humeur transparente. Aucun bouton n’est dé-
primé dans son centre; beaucoup ont le con-
tour rouge , quelques - uns ne l'ont pas; la
ficvre, quoique plus légére , conlinue ; la veille,
la céphalalgie el la soif subsistent encore.
Quatre jours aprés au plus , a compter du
moment qu'a commencé Uéruplion , el souvent
méme auparavant, on sapercoit que les pustules
finissent leur travail, sans observer l'ordre avec
lequel elles sont sorties, de maniére que quel-
ques-unes des derniéres venues sont les pre-
miéres a sécher, »

« La matiere que contiennent ces puslules ne
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~se change jamais en pus; certains boutons
crevent dans le commencement , et il en sort
de la matiére claire : ce sont principalement
ceux qui ont une petite vessie a leur extré-
milé ; d’autres se rapetissent au lieu de grossir,
et se séchent sans avoir produit de la matiére ;
d’aulres, d’abord ronds, deviennent ovales dans
leurs progrés ; parmi ceux-la les uns sont trans-
parens , les autres pleins d’une humeur épaisse,
jaune ou roussdtre , ayant a leur base un
cercle rouge. Ces derniers boutons sont ceux
qui durent le plus; ils vont jusqu’a sept jours.
et plus encore; ils ne produisent cependant
pas du pus semblable & celui de la variole;
ils se changent en crolites minces , noirétres,
qui tombent bientot , laissant a la peau des
taches d’un rouge foncé , mais sans cicatrice. »
« Les boutons qui n’ont pas autant duré
que ceux-ci, laissent une crotite petite et tres-
mince, de diverses couleurs , qui tombe bientot.»
« Dans le temps que tous ces phénoménes
ont lieu, on observe d’aulres boutons qui com-
mencent leur travail parmi les autres, et qui
continuent el finissent de la méme maniére
que les premiers. En général , I'excitation gé-
nérale finit dans neuf ou dix jours. A cette
période de la maladie , I'état du sujet est si
bon qu’il ne s’apercoit pas d'avoir été ima-
lade. »
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L’auteur observe que, pour si grave qu'ait
été cetle fitvre, elle n’a fait aucune victime.
En lisant cette description, j’y reconnais la
varicelle de Millau, et sur-tout celle d’Emile R....
En 1816, il a régné épidémiquement & Mont-
pellier une fiévre éruptive qui a aussi présenté
quelque ressemblance avec la varicelle observée
a Millau, quant a la variété dans la forme
des boutons, et a la rapidité de la marche
générale; elle en différe cependant beaucoup par
la prédominance des symptomes nerveux dans
les prodromes, et par le caractére de gravité
qu'on lui a reconnu quelquefois , et que nous
n’avons jamais observé dans I'épidémie de Millau,
M. Broussonnet, doyen et professeur de cli-
nique médicale , dans le discours prononcé a
la renlrée de la Faculté, a fait un tablean
analytique bien raisonné de cette fiévre. Ce
tableau présente tout ce quil y a de marquant
pour caractériser el distingner cette maladie (1).

(1) M. le professeur , aprés avoir décrit rapidement
les constitutions atmosphériques qui précédérent les
mois de 18106, pendant lesquels se développa la fiévre
éruptive, parle d'abord d'une espéce de péripneumonie
non commune , que le vulgaire des médecins nomme
maligne , et a laquelle il donne, pour la distinguer, la
dénomination de cacoéthés. A I'ouverture des cadavres,
il reconnut cette terrible terminaison de la maladie ,
communément appelée hépatisaiion du poumen. La na-
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Ce Professeur observe que la pelite-vérole
naturelle , I'inoculation et la vaccine ne mirent

ture de cette altération lui fit faire les réflexions suivantes:

« Les observations faites depuis nombre d'années
avaient fixé notre attention sur ce phénoméne patho-
logique , et nous avons fini par penser qu'on ne peut
pas confondre avec les fluxions de poitrine ordinaires ,
une maladie dont les produits sont si différens. L’étude
de sa marche et des symptimes qu’elle présente nous
a convaincus qu’il fallait reconnaitre ici une inflam-
mation maligne ou ataxique , dont la premiecre période,
c’est-a-dire la merveuse, plus prononceée, plus aclive,
introuit,, dans la portion malade du poumon, un
mode d’existence tout particulier. Cette vie locale tra~
vaille & sa maniére les solides et les fluides, en chan-
geant le tissu, la consistance , 'organisation. Les fibres
du léger parenchyme pulmonaire s'épaississent et se
rapprochent; le sang perd son éclat et son homogénéité ,
et se sépare en une masse charnue et en fluide délayé,
semblable i de la lie du vin., Ce travail caché s’annonce
a I'extérieor par D'altération des traits de la face, la
concentration et l'irrégularité du pouls, enfin , par cet
ensemble auquel le médecin éclairé reconnait bienlot
la malignité. » '

« Il nous a semblé que les sympiomes qu'offre cette
maladie , la rapprochent du cancer sanguin on fongus
heemathodés. Comme dans celui-ci, on voit s’établir ,
dans une partie isolée, un mouvement soutenu, une
vie particuliére, qui détruit I'organisation existante et
en crée une nouvelle, Cette dépense inutilement con-
tinuée finit par épuiser la masse de la vie générale,
et par produire un amaigrissement subit, semblable &
celui que procure le chaléra-morbus ; aussi avons-nous
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pas a l'abride ses atteintes. On inocula du”
virus de cette éruption, qui produisit des signes

Vil f':équemment, chez de pareils péripneumuniques,
se développer , ainsi que chez les cancéreux , un besoin
d'alimens que leur état ne semblait pas comporter. »

Je me permetirai d’ajouter aux explications de M,
le professeur Broussonnet, ce que je soupconne dans
cette espece de maladie. Lorsque je réfléchis a la nature
de sa terminaison , aux symptémes qui la font recon-
naitre d’avance, 4 sa ressemblance avec le cancer san-
guin , je ne puis m’empécher ,en la reconnaissant d’une
espece particuliére , d’admeltre aussi une espéce particu-
licre qui la produit ; et cette cause quelle est-elle ? Ne
pourrail-on pas soupconner un miasme , une maliére
animale moléculaire sui generis , qui, suspendue dans
I'atmosphére , s’est introduite dans le poumon, et y
ayant établi son unique siége , y parcourt a sa maniére
une période, comme la parcourent, a leur maniére
aussi et dans d'autres organes, les virus de la peste ,
de la variole , de la fievre pétéchiale , etc. Je n’entends
présenter mon observation que comme un doute qui
est une conséquence de l'opinion que je me suis for-
mée depuis long-temps sur les causes matérielles des
affections contagieuses , que je crois en plus grand
nombre qu'on ne le pense vulgairement,

Quand je réfléchis a cetle masse dure, formant une
espece de chair parliculiére , qui constilue ce qu'on
nomme [I'hépatisation du poumon , je me rappelle, soit
ces fongus durs , parasites, qui se forment sur le tronc
ou sur les branches des arbres, soit ces corps plus ou moins
oras et durs, d’un tissu particulier , que forment des
insectes en piquant les feuilles de certains arbres, On
me dira peut-étre que ma comparaison est ridicule,

e
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d’infection générale , et la i'Eprnductibn de
boutons semblables a ceux dont la matiére avait
servi. On a vu, au sujet de la fiegvre éruptive
d’Emile R....., a Millau, que I'ineculation faite
avec le virus de cette éruption donna le méme
résultat. 1l y a eu, je le répéte , antérieurement
a ces faits, bien d’antres exemples de varicelles
reproduites par I'inoculation.

‘M. Broussonnet dit encore, qu'aprés avoir
dominé pendant P'espace de trois mois environ,
cette fitvre éruptive s'éteignit peu a peu, qu'elle
disparnt, et laissa régner exclusivement la petite-'
vérole, qui offrit tous les jours, et de plus en
plus , ses caractéres distinctifs et ordinaires. Il
observa cette derniére maladie chez des sujels
que I'on prétendait avoir été vaccinés ; mais il
dit , avec franchise , quaucun de cenx qu'il
avait piqués lui-méme ," n’a été atteint, sous
ses yeux , de la vraie variole. Il ajoute que la
faculté préservatrice de la vaccine est encore
une chose hors de doute pour lni, quoiqu’il
soit bien loin de partager la confiance illimitée
que quelques personnes accordent a un virus

mais je prie mes confréres de vouloir, avant de pro-
noncer , bien réfl ‘chir anx rapports’ qu’il y a entre la
vie des végetanx et celle des animaux , et sur-tout i
I'immensité des plantes parasites qui vivent dans ces
deux classes d'étres, et peut-étre qu'alors ils trouveront
qu’il y a quelque chose de bon dans ma comparaison.
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dont nous ignorons, dil-il, la nature et la mar-
che inlimement cachée , el qui, sous de lran=
quilles apparences , produil cependant , dans
toule I'étendue du systéme cutané , une révo-
lution qui tient da prodige.

L’épidémie dont parle M. Broussonnet , a
été aussi décrite avec beaucoup de détail ,
mais dans des vues bien différentes, dans un
ouvrage publi¢ par MM. les Docteurs Bérard et
de Lavit , sur les anomalies de la variole et
de la varicelle. Comme il m’a paru que l'in-
tenlion de ces Messieurs a été principalement de
prouver. par des faits , qu'enire la petite-vérole
ct la varicelle il n’y a de ditiérence que dans
I'histoire des phénoménes, et qien dernitre
analyse c’est la mémme nature de maladie ; je
vais me permetlre de faire quelqu-s observa-
tions sur divers points de cet ouvrage, qui est
d’aillenrs écrit avec beaucoup d'esprit et de
méthode, el que je n'ai la prétention d’analyser,
ni de criliquer.

MM. Bérard et de Lavit expriment parfaite-
ment , dans un chapilre, la pensée siivante
qu'avait fait nailre en moi la lecture des pre-
mieres pages de leur ouvrage. lls ont cherché ,
comme ils le disent eux-mémes , a séduire pour
persuader , en se servant de la ruse de 'expo-
sition des cas de varicelle qui , dans U'ordre pro-
ovessif , se rapprochaient plus ou moins de la

6
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variole. En placant ainsi 'on & c6té de I'autre,
selon le degré de ressemblance, les tableaux
choisis a dessein des diverses varicelles irrégu-
licres , ils peuvent aisément inspirer au lecteur
Popinion qui les a dirigés eux-mémes.

Le médecin judicieux voit le charme que pro-
duit l'arrangement des tableaux , le goiite , et
peat méme en étre séduit un moment. Mais,
ami de la vérité , il tourne bientit ses regards
sur des tableaux plus grands , formés par les
Péres de la médecine-pratique , représentant les
grandes ¢pidémies de varicelle ; il les examine
avec calme, les analyse avec altention, et
reconnait les caractéres particuliers et distinctifs
de cetle fitvre exanthématique , ce facies de la
mhaladie qui se forme avec les symptémes les
plus généraux , et que le bon observateur prend
toujours dans I'immensité des cas, et non jamais
dans les cas pacticuliers. .

MM. Bérard et de Lavit distinguent , dans le
tableau général des éruptions observées a Mont-
pellier, deux formes principales : un exanthéme
précoce , incomplet et faux, et un autre pro-
longé , complet et vrai. Malgré I'art avec lequel
sont placées les observations particuliéres , on
peat bien distinguer les cas de véritable variole
de ceux de varicelle. Parmi ceux-ci, il s'en
trouve quelques-uns ressemblans a ceux que j’ai
observés a Millan. Cependant , comme je l'ai
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-déja dit plus haut , la varicelle qui a régné a
Montpellier , a présenté beaucoup plus d'ano-
malie. Dans aucun cas on n'a remarqué, a
Millau, une marche longue , une éruption bien
prolongée , ni la fievre de suppuration ; il n'y
a jamais eu complication de gangréne, et non-
seulement aucun individu n’en est mort, mais
méme la maladie n’a jamais élé grave dans son
ensemble,

D’aprés ce que disent MM. Bérard et de
Lavit, la plupart des vaccinés n’auraient en que
la varicelle; cependant quelques-uns auraient
été alteinls de la variole. Ces Messieurs mon-
trent pas des fails qui ne paraissent pas contes-
tables , des récidives de petite-vérole naturelle ,
de petite-vérole inoculée et méme de vaccine.
Il parait , je le répéte , que ces Messieurs qui
n'ont pas seulement cité les cas de varicelles
observées a Montpellier , mais qui ont épuisé ,
pour ainsi dire, les exemples marquans qu'on
trouve épars dans divers ouvrages , n'onl en en
vue que d'établir des rapports de ressemblance
entre la varicelle et la petite-vérole , pour
ticher dinsinuer dansT'esprit des lecteurs leur
opinion : que ces deux maladies n’ont qu’une
méme nature. Mais les faits qu’ils présentent
ne sént , je le -dirai encore i que des cas parti-
culiers et en pelit nombre, comparés a I'im-
mensité de cas contraires, D'ailleurs , ne sait-
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on pas que la nature s'écarte quelquefois des
mémes lois qu'elle nous a forcé de récunnaitre?
Ne produil-elle pas des aberrations étonnantes
dans la formalion des étres a l'espéce desquels
elle a assigné une constante et méme forme
dans sa reproduction ? N'a-t-on pas vu quelque-
fois 'homme obtenir par l'art de telles modi-
fications dans les individus d’'une méme espéce,
qu’ils paraissaient en former une autre? Mais ces
altérations des forines primitives ont toujours
élé rares, el ne se sont Jamais soutenues par
une copstante rr-epmd uction. La nature violentée
est toujours rentrée dans l'ordre par ce moyen,
et s’est eonstamment montrée la méme, lors-
quon I'a ohservée en grand.

La cause de la varicelle me parait étre une
dans la nature , comme lest celle de la peste,
de la variole, de la rougeole, de la pété-
chiale, de la scarlatine, ete. D'aulres canses
qui lui sont élrangéres peuvent la modifier
dans certaines circonstances , mais jamais la
détruire ou l'identifier avec la variole. Lorsque
les causes qui la modifient n’existeront plus,
on la verra toujours se repmduire avec sa forme
légitime.

L’histoire des fiévres exanthématiques nous
présente une infinité d’'épidémies de rougeole,
de miliaire , de scarlaline, etc., ayant régné
simultanément avec la variole et la varicelle.
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Je me crois pas cependant qu'aucun médecin
judicieux ait pensé que ces maladies avaient la
méme origine; sans doule, parce que la plupart
des phénoménes que ces fievres présentent cons=
tamment 4 nos sens, les rendent trés-dissem-
blables entre elles. On reconnait dans chacune
une nature particuliére , et lorsque nous avons
une quantitéinnombrable de faits qui établissent
une différence tranchée entre la petite-vérole
et la varicelle, tant dans sa marche que dans
I'ensemble des sympldmes; et que, par cela
méme, nous avons tout lien de croire que cha-
cune d’elles est comme la rougeole, la miliaire,
ete., d’une natare sui generis ; peut-on- adop-
ter une hypothése qui n’est fondée que sur des
faits particuliers en petit nombre , choisis a
dessein , et sur-tout variant entre eux?

Le passage suivant, extrait de I'ouvrage de
MM. Bérard et de Lavit, prouvera que ces
meédecins sont pénélrés eux - mémes de celte
verite.

« Cest sur 'ensemble des symptomes propres
« aune maladie que repose un diagnostic assuré.
« Il en faut toujours un certain nombre pour
« signaler une affection quelconque. Jamais les
« maladies psendoformes ne les réunissent tous,
« quoiqu’il puisse arriver qu’elles soient accom-
« pagnées de ceux, qui passent pour les plus
« caractéristiques. »

*
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On ne peut pas, il me parait, porter plus
de philosophie dans I'art de raisonner en mé-
decine, que n’en conlient ce passage qui ex-
prime une vérité incontestable,

Maintenant, si I'épidémie de varicelle observée
a Montpellier a varié, au point de ne réunir,
dans aucun cas, cet ensemble de sympltomes
propres a la petite-vérole , on doit bien dire,
ce me semble, qu'elle était psendoforme de la
pelite-vérole , quoiqu’il ait pu arriver qu’elle
ait été accompagnée des symptdmes qui pas-
sent pour les plus caractéristiques; et si elle
était pseudoforme , pourquoi émettre l'opinion
qu’elle était , dans le fond, de la méme nature
que la petite-vérole : elle n’a pu étre fausse
et vraie en méme temps.

Je suis, cependant, loin de vouloir faire ici
des observations qui n’auraient pour but que
de rencontrer des contradictions dans I'ouvrage
de MM. Bérard et de Lavit. Je n’ai que l'in-
tention de combattre leur opinion: persuadé en
cela d’étre utile, parce que je la crois dan-
gereuse pour le peuple et la classe malheu-
reusement trop nombreuse des médicastres.

C’est dans les mémes intentions que je me
permettrai quelques observations sur le passage
suivant. T

« La variole est une maladie de l'enfance;
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« elle altaque plus particuliérement le systéme
« lymphalique. »

Ces deux phrases expriment deux opinions
qui ont été émises avant ces Messieurs par
plusieurs praticiens distingués , et parliculie-
rement par Reederer et ;ﬂragier (1). Mais ces
meédecins me paraissent avoir été enlrainés dans
Perreur par des apparences séduisantes. L'his-
toire de la petite-vérole semble nous donner
de bien fortes preuves que celte maladie ap-
parlient directement aux affections nervoso-
sanguines, et indirectement aux lymphatiques.
Si cette maladie, de nos jours, et méme depuis
long-temps , altaque beaucoup plus - d’enfans
que d’adultes, n'est-ce pas parce qu'elle a
¢puisé¢ celte derniére classse? Si nous remon-
tons aux premiers temps ou celte maladie a
régné épidémiquement chez les divers peuoples
civilisés , nous voyons que non-seulement elle
n’épargnait aucun dge , mais méme quelle
sévissait avec plus de violence chez les adultes,
Et comme alors elle ne s’arrétait qu’aprés avoir
alteint tous les dges , et qu'elle reparaissait
quelquefois deux, trois ans de suile, elle ne
pouvait nécessairement, dans la suite, frapper
que l'enfance. Si, donc, depuis long-temps on

(1) Traité de la maladie muqueuse , trad. de M, Le
Prieur , pag. 68, et Disserts de morbo varioloso , p. 23.
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ne voit guere la pelite - vérole que chez les
enfans, on doit en conclure seulement que les
adultes en ont été atteints dans lear enfance.

Ce qui prouve encore que celte maladie
appartient directement aux affeclions nervoso-
sanguines, c’est qu'elle est, en général, du
nombre de celles dont le début tient de la dia-
thése inflammatoire, et qu’on traite par les anti-
phlogistiques. Le génie observateur de Sydenham
reconnat dans la petite - vérole une maladie
inflammatoire de sa nature ; et heureusement
pour I'hamanilé que ce grand homme fut eru,
et que sa méthode anti-phlogistique remplaca
la méthode alexipharmaque incendiaire qui,
depuis long-temps , avait fait elle seule plus
de ravages, comme le disait cet observateur
sincére , que l'usage de la poudre a canon.

1l est vrai que, dans le coars de la fidvre
variolique , on observe que le systéme lym-
phatique est aussi en' général affecté; mais il
ne l'est qu'aprés le systéme sanguin, et il ne
semble I'dlre que parce qu’il a des rapports
nécessaires avec le systéme cutané sur lequel
le virus finit toujours un travail périodique ,
commencé dans le torrent de la circulation
sangnine. Jobserverai, en passant, que le tra-
vail secondaire qui a lieu dans le systéme lym-
phatique , et qu'on appelle dépuratoire , ne me
parait élre que le simple effet du passage du
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virus d'un systéme a l'aulre , pourse porter ,
je le répete, a la pellicule qui recouvre tous
les organes. Ce qui me fail penser ainsi, cest
principalement parce que I'observalion prouve
que bien souvenl ce travail , loin de d’epurer la
lymphe , ne donne, pour résultal, que du
trouble et de I'hétérogénéité dans cetle hu-
meur, eilets qui produisenl ces maladies chro-
niques, souvent incurables, qu’on nomme vul-
gairement les suites de la pelile-vérole.

Si ma maniére de voir est jusie , le mot
dépuration n’exprimerait pas un fait vrai, mais
seulement une idée hypothétique qui, d'ailleurs,
a engendré lopinion errouaée, que la petite-
vérole est une maladie utile pour donner plus
de force au tempérament, parce que, dit-on,
elle purifie les humeuors.

Revenant a la varicelle, jobserverai qu’un
autre moyen de se persuader qu'elle a, comme
les autres fiévres exanthémaliques que jai
citées plus haut, son virus particulier, est le
phénomeéne de la contagion qui, quoique com-
mun a beaucoup de fiévres éruptives, pré-
sente des faits qui obligent , pour ainsi dire ,
de reconnaitre tout autant de causes spécifi=
ques qu’il y a d'espéces de fievres eéruptives
conlagieuses. Je développerai ce que javance

dans le mémoire déja cité sur I'action de cer-

Laines substances aclives,
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En admettant méme fiue tout ce que je viens
de dire sur la nature de la varicelle ne soit
qu'une hypothése, elle me parait mériter quel-
que confiance , si on réfléchit que, loin de
toucher a la barriére insurmontable que la
vaccine a mise & un virus qui est un des plus
cruels destructeurs de notre espéce, elle fait
sentir I'avantage de celte précieuse découverte.
Si , au conlraire , on suppose que la petite-
vérole volante n'est qu’une modificalion de la
petite-vérole , et que le peuple se familiarise
avec cette opinion, lorsqu’il la verra frapper
épidémiquement les vaccinés, comme il ne faut
pas douter que cela n’arrive souvent, puisque,
avant la découverte de Jenner , elle attei-
gnait épidémiquement ceux qui avaient eu la
petite-vérole soit naturelle , soit inoculée, il
ne croira plus a lefficacité du préservatif , et
il en négligera 'emploi; alors les médecins qui
auront embrassé la méme opinion, et que je ne
pourrai considérer que comme. les détracteurs
d’'un bienfait, auront beau chercher a persuader
a lears concitoyens, que le préservatif a du
moins 'avantage de rendre la pelite-vérole trés-
bénigne, ils deviendront tot ou tard victimes de
quelque épidémie de pelite-vérole.

Je crois avoir assez prouvé que ma maniére
de voir est fondée sur la bonne observalion
et la saine analyse des fails , pour quion ne
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puisse pas m’accuser de prétendre qu'an pré-
fere & la vérité une hypolhése qui n’aurait
que I'avantage dont je viens de parler.

On a vraiment lieu d'étre surpris des ano-
malies qu’a présentées la varicelle observée a
Montpellier. MM. Bérard et de Lavit rappor-
tent certaines hstoires particuliéres de celle
fitvre, quon est bien en peine de classer parmi
les fievres exanthématiques connues. Jessaierai
cependant d’y reconnailre une cause d'anomalie,

Si j'en devais croire a des rapports verbaux
qui m'ont été fails , on observa aussi, a
Montpellier , la rougeole , en méme Lemps
que la varicelle anomale. Cependant ces MM.
n’en disent pas un mot. On sait que la rou-
geole accompagne, et précede méme souvent
de trés-prés  la pelite-vérole et la wvaricelle.
Cela a eu lien ainsi a Millau, en 18:17. En
admettant qu'elle ait régné a Montpellier, lors-
qu’on observait des cas si singuliers de vari-
celle, ceux sur-lout ot on a vu une éruption
d’'assez gros boutons irréguliers succéder a une
éruption pourprée , qui disparaissait dans peu
de jours sans danger, ne pourrait-on pas au
moins soupconner que, chez ces quelques in-
dividus, il peat y avoir en complication de la
rougeole avec la varicelle, et que cetle com-
plication a dérangé la marche régulitre de
I'une et de l'autre fidvre? N'a-t-on pas observé







