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SÉANCE DU 20 AVRIL 188G.

PRÉSIDENCE DE M. TRÉLAT.



If. Sur les dangers de l'emploi de la cocaïne,

par M. Javal.

On sait depuis longtemps que l'atropine produit, dans les
yeux glaucomateux, une aggravation plus ou moins perma-
nente du mal. Nous avons trop souvent l'occasion de voir des
malades arriver de province dans un état désespéré, à la
suite d'instillations d'atropine, et on ne saurait trop insister
sur les dangers de l'emploi de cet alcaloïde.

[.'ne expérience récente me permet d'affirmer que la cocaïne
présente les mêmes dangers. J'ai vu un demi-milligramme
de cocaïne produire une forte obnubilation et une dureté très
marquée sur un œil affecté de phénomènes prodromiques
très légers, et où le diagnostic de glaucome pouvait paraître
douteux. Les accidents ne cédèrent qu'après l'emploi im-
médiat de doses énormes d'ésérine. Mes expériences ont été
renouvelées à deux reprises et à plusieurs mois d'inter-
valle elles ne laissent donc prise à aucun doute.

Les fâcheux effets de la cocaïne sur le glaucome ont été
constatés en même temps en Allemagne de deux côtés diffé-
rents voilà donc trois ohservateurs qui, sans s'être con-
certés, ont constaté le danger de l'emploi inconsidéré de la
cocaïne en ophtalmologie.

Je ne voudrais pas quitter ce sujet sans recommander tout
particulièrement les rondelles gélatineuses pour remplacer
les collyres toutes les fois qu'on voudra expérimenter sur des
quantités connues de médicaments et surtout quand on devra
confier au malade une substance très active. On est certain,
par ce moyen, d'avoir les alcaloïdes à l'état de parfaite con-
servation et de rendre possible leur emploi à toute heure de
la journée à cause de la facilité extrême de transport de ces
rondelles dans un tube ou dans un petit papier plié en quel-
ques doubles. Je possède des rondelles qui se sont conser-
vées pendant près de vingt ans sans altération sensible, et je



ne conçois guère un glaucomateux qui, après en avoir
essayé, consentirait à ne pas porter toujours sur lui des
rondelles d'ésérine et de pilocarpine.



SÉANCE DU 29 JUIN 1880

PRÉSIDENCE DE M. TRÉLAT.



Présentation d'appareil.

M. Gariel J'ai l'honneur de présenter à l'Académie un
appareil de M. Raphaël Dubois, préparateur à la Sorbonne,
destiné à obtenir des mélanges titrés d'air et de vapeurs de
liquide volatil; cet appareil peut notamment fournir des mé-
langes anesthésiques dosés très exactement; je demande qu'il
soit renvoyé à la Commission du prix IUiiguet. – (Renvoi à la
(ïoinmission spéciale.)
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"1,

i l\l' l.,UII.
Les lavements gazeux dans la thérapeutique des maladies

1 respiratoires (phtisie pulmonaire, asthme; coqueluche;inflam-
• mation, bronchectasie, bronchorrhée, catarrhe pulmonaire

,'¡'¡';['!¡¡¡-,¡Jtj ~c Il r. 'I' i. y '-1[1/'“! iihi' i.j. i par M. Cornu. ![! •jm'ni'.1
,1 ,j J\ > ,jj' l ,¡ j Il,,(' 1;l ¡,'1'"

a ,ft Messieurs/ le principe dé l'action des lavements gazeux et de
leur élimination rapide par le poumon a été donné par Cl. Bernard.
Notre'illustre physiologistea démontréque'lorsqu'on,injeetepar

i.la voie rectale, chez les animaux, de l'hydrogène sulfuré, ce gaz
est éliminé par le poumqnilafait voir qu'onpeut éri injecterainsi
d'une manière presque,indéfinie, sans provoquer" d'accidents,

,i tandis que son introduction par, l'inspiration amène rapidement
des accidents graves et la mort des animaux. ;, i], l; r

iiMais, pour faire parvenir dans tous les tuyaux et diverticules
de

'lai muqueuse .des .voies aériennes l'hydrogène sulfuré ou tout

autre gaz ou
vapeur employé pour la modifier, notamment,pour

-,tuer, les micro-organismesqui s'y trouvent dans une série de ma-
ladies, -ilfallait. trouver un', véhicule .gazeux1!, inoffensifpour

> l'économie et facilement toléré par rinlestin'1!i".ri'ij' !>il"'»



Le gaz
acide carbonique atteint admirablement- ce but ilil est

très facilement toléré par le gros intestin; il y est rapidement
absorbé et il est éliminé ensuite par le. poumon' avec les gaz mé-
dicamenteux'qui'ont été mêlës'aveclui. >Le'gaz''acide'car'boniqueW

"joue lui-même, suivant toute vraisemblance; un rôle très impor-;i
tant sinon prépondérant dans cette thérapeutique nouvelle des
maladies 'pulmonaires. 3lj''>'f.f I. tinilin'l' 'i!n«n'• < I: -ti,)i n U

Mi'-le D'il L'Bergeoriy'agrégé'librè derlla 'Faculté ] de Ly'on.j
qui aînauguré 'cette méthode, adéjipubliéjilyà quelques mois(i),'i
leslpremiers résultats qu'il a 'obtenus dans. le 'traitement', de la'1
phtisie pulmonaire' par les injections'rectales d'acide carbonique-
chargé dc'substahce médicamenteuses.' l>nvi ,-)i;u(i. ihv-mi 'ninL'-M

'.Voici une'notcque notre savant confrère! m'envoie pounvous I

la communiquer1 et dans'la'quelleil''annonce'-lesi résulLalts qu'dl-a"•

obtenus elles perfectionnementsappliqués àsa-méthode'1
et qui en rendent le fonctionnement facile :' •' iui».ft <,r m- cif

1 "aii|i'i-.i,1 si- Jmfi, aii'>i>-i'ilf, .U -ii n"ili£.i.;iii'i.ii ,i ! '.li Up.i
.ïl.-«''tes'médeciris''de!'Lyori, Pàrifej'. Genève, 'Marseille1'' quioonti
traité Ues1 phtisiqiièspar la'mélhode' des: iniections'gazeuses dans*?
le rectum, ont en général 'obteniv'la' disparition 'très 'rapidei'des
phénomènes de suppuration pulmonaire et la marche progrès"
sive vers un'étât[de santé qui iod're toussles ^caractères de la
guérison!' >iù O d'il- ilm '->.[! m <;-.n ,r- 'unIit mi .k|iiii

w
'Quant aux malades que'j'âi traités depuis deux ans par 'cette

méthode, 'j'ai la satisfaction' d'affirmer 'aujourd'hui que les resul-n
tats que j'annonçais il y a trois mois se sont confirmés et généra--
lisés.'rJ'-iMi.Éji'<j ks'iiifi't>! no 'iu>'r i![i"!M'n -.iVî iii-f> \t,ït.î1
î ''<i'Lels"phlisiques1'que!je Jeonsidère- comme iguéris^n'ont plus'!
d'expectoration et ri'offrent'à. rduscultationqua des1 signes istétho-
scopiques secs dus-àla pr-ésènce'de'cavernesîoii'debrides-.cicatri-!>l,

ciclles consëcutwet} aiix'anoiennë^'lésions'.1iii!ii'>)"Ei >jmii;- u^in
-Quelques-uns' de ces màladerf'ont dùi'reprendre; urieiexistence

pleine'de^labètïr- et de f fatigue^ néanmoins j'ai pu' constater qùjen
leur appareil respiratoire avaitrésisté et que l'amélioration con-i;
quise avait étë'SOlidèmentmaintenue.N<'ii-ni'hsi;f,<ir;irsrî ,').'“

U(. Ghezjiplusieurs^'maladesV'dont -l'expeetôration'r-a^nsii-tarie!i
n'est'plus'représentée que par't'rois-ou quatre! grammes par jours';

alors qujaùi'débutdu traitement 'elle atteignait S5O ài300grammeS)ij
7.'

'•
-{:"

'O'i'li'iill! i >O/'t ' tl!f!n-TMJ
•i ..fiV^ïm^ié» !•(«& h;}tèè'sc.} @'lumei'Xàtiê', p""17B'J''Oonglrèé"pour l'a.

vancementUèsUciefaob; h aoûlr!8861.1'<|i '• '' ." 'Ki rVJr(v%JJi

w1 i"'



on a! trouvé des>baciïles d'une manière inconstante 'ilesterai,,
mais évidente;1 "*?-K!10t-.lfii'v.-i«is'-•< ;.iM»i". i.iMiHrjisi --;«

«-11 reste à- savoir si ces bacilles', qui -persistent dans -les Icra-ji0'
chats malgré le retour à la santé, ont conservé leur activité fonc-
tionnelleV»|i< vt< :i <i[ul"i':<?"J-i:l huv m- V<an;n-i,ri-«,[

u."[, )/;}.=.: î|i"iVjiri?.i lirn-y- -ni L. JM'i'iiissftMj'-iijfi"i!i* JhïJ

v' Quel que soit le mode d'actionde l'acide carbonique -introduit.;
par l'absorption intestinale dans le sang veineux et expulsé ensuite
parle' poumon, action qui n'est pas encore expliquée,,ons peut|.
dire, d'après l'observation des malades,

que,ce gaz chargé de sub-il
stances médicamenteuses! convenables, modifie' profondémentle-i
rythme respiratoire, rend l'hématose plus complète 'et plus facile.1»)

II détermine une sensation, de bien-être qui s'accompagne dlune-
augmentation de force en même temps que disparaissent les acci-[

dentsjqui accompagnent les phlegmasies pulmonaires, nia. fièvre,
les sueurs nocturnes^ etc.'ii'y, jrijiininii'tiHfjulM 'imi^vtn «/> i1'Le but de la communication de M. Bergeon étant de faciliter

l'emploi clinique de sa- méthode i et defournir les explications
nécessaires pour qu'on puisse obtenir^des résultatSrConstants,;jiU}
recommande surtout les précautions suivantes : u-,

,i! [,\

-p'ijl-'l-] -)i!-n- n! !-i •.i'iii;'i.rjj:ti J !'i:;<,jj,- -.1. t"a;i|i i],|
i.«1° Le gaz.CO2 doit être aussi pur que .possible pour ne pas,-

impressionner d'une manière fâcheuse l'intestin. Celui que.l'on,-
obtient par. une réaction, d'acide(sulfuriqiie dilué sur,le bicarbo-
nate de soude a toujours été parfaitement absorbé par l'intestin.
sans provoquer Je moindre, désordre ;),,• i: -ir,->i.->n-*i. "it\i,

« 2° Le gaz doit être recueilli dans un récipient préalablement.;

bien, .expurgé d'air.; les, tubes dei l'appareil injecteur, doivent ,ètre
convenablement disposés pour, ne, laisser, pénétrer. aucune traceL
d'air atmosphérique dont Japrésenco dans l'intestin, même en mi-.
nime quantité, détermine un niétéoûsme.et de l'entéralgie ^f.it'.i;.

•«irSI Prendre par, rapportiâ la.digestion les prucautionsiordi--
nair^Sj c'est-à-dire faire l'injection avant le repas ou trois .heures
après ;iOiff>j}i.c j. is>,i,.l-cn hjy<, •> tui\i:tni>fi^Myn -•; 'i'

« 4° Faire usage d'instruments,assez sensibles<pour;que le mé-js
decin, qui pratique l'injection se rende toujours un.compte exact
de 'la pression, qu'ilexerce sur. l'intestin.Cette considération^

prouve l'importance'-qu'il yaià ne confier, cette iméthode,qu[à des.,

• personnes expérimentées. •
.«iIlfaut être très circonspect' ppurj l'emploi d'autres s^bslancçs

médicamenteuses, -car si l'hydrogènbisulfuré est; inoiTensif, dîaU7
{



lresagenls,térébenthine^chlore, ammoniaque, iode, brome, ;éther
détermineraient une inflammation de'la muqueuse'intestinale. ftiï

~iu II* n'est' pas; nécessaire que'lafdose-de gaz sulfhydriqueisôit
considérable.! l.^ïùi./ -j v!t: ùfajfowvi if(>ij;i« in .suûlwi hv^-ah

« Ainsi, en injectant deux fois par jour quatre à cinq litresde
gaz acide carbonique ayant barboté dans 500 grammes d'une eau
minérale sulfureuse,

on obtiendra rapidement la disparition de
tousles phénomènesde suppurationpulmonaire, soit à l'état aigu,
soit à l'état chronique.» N i ••w.>?^ u^-i-^La méthode de "M. le Dr.Bergeon a été expérimentéeavecsuccès

par
M. ie;DrChantemesse dans son service hospitalier, à Saint-,

Antoine, pendantfles mois d'août, septembré'et octobre.-ry;
Voici les résultats qu'il a obtenus:-«i-ï^?i.r^ ^j^,~?:. :~c; ~~¡$:f~

– :Attaques d'asthme guéries par- des./injections intestinales
d'acide carbonique chargé do vapeurs" s ulfo-carbonées.

Deux malades entrés à l'hôpital pour des attaques d'asthme
très violentes ont eu, une demi-heure après' l'injection intestinale'

"de gaz carbonique chargé de vapeurs'sulfti-carb'onées,un soula--

,gement très notable de la dyspnée. Le traitement ayant été con-
tinué,les jours suivants, la respiration: est devenue* libre; les at-

taquesa'ontpas reparu pendant toute la durée de la médication.
-rij;f!ïjir ') <i\-i\n<>(/

:<-> ,»>'i'v! ,in iurihi]
>• -ri>. it*. -l.n^.

'}
-^Tuberculose pulmonaire traitée par des injectionsintestinales

d'acide carbonique chargé, de .vapeurs .sulforcarbpnées. tH[Neu.f pialades!,présentant| les signes généraux ( et locaux e a
tuberculose, pulmonaire, avec présencede bacilles .tuberculeux )\'J;c~n)PH!I!e, p~~J~ce(Í¡H~i¡,l~acgl~s¡ !~??,~cl}lH~tf;
daiisTles( crachats, ontobtenu. ,par. ce traitement, une amélioration^
trèsgrande. L'augmentation du.^oid^u^çorps^aj.été rapide, une
livre et parfois un kilogramme parsemaine. La toux etl'expec-

z toratîon ont considérablement diminué. '•'•< 1 r
Les crachats contiennent toujours des bacilles1 de la tubercu-
lose.-i "-•n

ï ç y tj^
Ces malades

sont, en
traitement

depuis,nn mois et demi. L un

d'eux^'a -augmenté/ de,' ^livres en un mois; et demi [dé., 65 Êil. à
69kif3 .,s~t'?~· =ï;ya.t ~>:6;ti~k:ftt~¡Jif~7:t~(-;

Pour,faire; -leJraîtementdu^DJjBergeon,. deux^ggrations
sont

^.nécessaires:" – – ^=-r=-E»=_– ^«^»-–
'^1° Fabriquer dij.gaï acicje.^a^nique^rèsjpurnpour éviter les
accidents d'intolérancs intesfinalç.j, j;s1,ij.j! ,( ,'y'



2Pi Reprendre 'ce. gaz \> acide i carbonique- pour le' faire -passer à
travers un agent médicamenteux. etrinjecter'dans le rectum. vjJ61>
LL^appareil/gaûÈb-injeclenr'daiiDj.JY.Morel, dont/les figures' ci-

dessous indiquent la disposition, atteint ce double buL'uU'i'1^ '{>•>'>

~Rr~l'.·,1c3`·:1 ~OI~liLl~ i`r'o:7lFLnj tu,i:rimr~ :,·~·llrÇ~`~p1.1l.lli-nll`'itj
<.

rH\\<Mti-'h •'Cti;p;îj!-ï> e'th/ittOi} ii.î:qi'(f 3 {, ;-vslrit e^Us.li-m u-iC[
«.

t '-iCrîUttltiiftiFig.'i'Ll.'îAppareilguzo-iujccfceuriiV. Movelio^lifWjntY'ni
3:

«fïnsfe rm tf,in^liricat?on duliga^^eidetcari\oniqiie)Ij1jlu,(1t^j \,t!;
-fii»'*1 *jî" Uii.i/y iiCftfi'tîniiJ -k{ ,(j'iHi{"Vb-.t:i'jii SjHi.ivTf •]' 'n'Micï^

Première1 opération (Pig:*1!). îi-p Mettrejldans''Ie''Ûacon-'gaz(^
gène î'A'J trois '1 cuillerées f<à'<soupe(*!environn de'ï bicarbonate !;de'
soude, adapter à ce Flacon un bouchon en caoutchouc muni
d'un 'tube' 4' dégagement E^tf d'un éht6nrioirt'â'ibfome't'fmo'dirié C

qui reçoit 'la' ''solution d'acide '"sulfuriqite dilué1 (^00 grammes
d'acide sulfiifique 'dans' bn'litre'd'è'auJi'Un robinét'Bip'ermbtPde
régler rà'mvée1 'du 'liquide1 'acide' et'par sûitèj' il d1- dégagement

d'acide carbonique qui 'e'st.recuèilli dàns"un>sac en 'caoutchouc '!(
d'une cWtenânce1'd'envir6n'Rllïfr1eti.'1J" lin'r»I'ril->'J -'•'i-

·,r;lar,teas_11.t..ri:·,sw~ir_,:~mnar,r~1~tr-.rn,1';r,l.r·tsrl

,;pîi!'ijjHii hrun'jiiinî-tt.s-Rc.f.îiïn /iiuii, t,i

w·or~mtt~ql,yelPParéil~~éaz~'o=iujéctéûiV:hfoi`él.n~ "u7ri'1(:~tnu

(Mélange du gaz et du. principe inedicamentëûiljil'.f'f"



Deuxième opération (Pig.^ 2).• – Fixer le tube noir' de' la
poire en caoutchouc J siirule^ro,bipetet ouvrir ce dernier,
ajuster !e tube rouge sur la grande branche F du barb'oteûr D

fixer celui-ci sur la bouteille G pleine^ aux trois quarts d'eau
minérale ou

de liquide1' médicamenteux, Adapter sur la petite
branche L le tube en caoutchouc portant à son extrémité la

jean'ule cbudée'N/presser la poire J; 'l'acide carbonique renfermé
•dans le sac 'l'est' aspire' 'et lancé à' travers le barbôteur D P, jus-
1 qu'au fond *du liquide1 médicamenteux; s'étant chargé des prin-
~bip'es'à: injecter,'s'accumule à la surface du liquide et s'échappe
f p'ar la petite branche' L,jpour aller au rectuaurj/I *>[• !Kri;Ti<)(

'vti Si,! âu'']ïe'u de' faire barboter degaz' acide.carbonique dans un
liquide, son' veut le faire passer; sur ides:- poudres .médicinales ou

'sur des ''essences, pre'ndre'ile tube en verre '!T<,((ig."tl|, et,. après
avoir > 'versé' 'l'agent1 < médicamenteux dans, ce tube -entre deux
tampons' d'e c'otonJ'flxerleitubeirouge^délaipoire-Jsur' lepetit

tube'en verre V'et le tube en caoutchouc portant. la canule sur
'^le tube'D~presserla'ipoire'J;le gaz acide carbonique, traversant

le' tube T se chargera du principe médicamenteux à injecter: >ni"'f''Cesl résultats"' cliniques.doivent*être,appuyés- par l'expéri-
m'entation sur'lesanimauxfJ Le'degré curatif desla ^médication
''sulfureuse sur la 'tuberculose ?neî pourra ètre donné que par les
''expériencesfaites sur des- animaux préalablement rendus tuber-
''ctileux;1l'action de l'agent thérapeutique <sur' les. microbes ne
^peut' être fait 'rigoureusement- que-idans des, tubes der>culture.

Nous avons commencé plusieurs! séries de eesi:expériences que
,"i lions1 rnou's réservons de communiquer'rulléiiieurementiàirAca-

demie. ''(svimj.s i,iv»'»«S 'Uoi.fir'j fil ksr,'i-')fi
.tîMïDgg à 'prësentjon' peut dire; queiles ânjeetions rectales d'acidecarbonique

etde1 gaz 'sulfdreùxi constituent'une méthode -théra-
'peiitique 'excellente' dans la .phtisie et dans l'asthme. On:doit

-l'accueillir avec d'autantfplus de faveurrquela thérapeutique
est plus désarmée en iface de latplitisie..Dans cette maladie, en

effeti;les''seuls agents îjtilésique nous;ayons jusqu'ici -en notre
i'pouvûir;sont"leS'alimen tip ou-Jes 'I1!èdes 3 qui: favorisént la

nutrition: « Ml m/.i.-i^n-i'-ij, /«' "•JjH,ïJi?i«1r-yiij ;,
'-T;P-1 ^î''+tJ-ï\%i'hll 'iiiib Ls: u-i'l^7 tu !r.<u; s'f> /il "u, r.r.1 '.i.î'
J'i '^j î'- >±qniVl-iKf t.!fW'-1 i'<>l){-U-'<l w'ï ;niï ~j£< 'nT U" Ji in

'• '•' '>•!J'.i, .,]! <
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Sur remploi de la Cocaïne dans les Staphylorrhaphies parlielles,

par M. Euhmann (de Mulhouse ), correspondant national. ">

'f, 0. tJ· If ,'i'i ri'l 5. 1s "J l' f4't,1.
') 'r.,t, im

Parmi les applicatipns 'auxquelles a donné lieu la découverte
des propriétés analgésiques de la cocaïne, il en est une qui jus-
qu'ici n'avait pas, que je sache; retenu l'attention des chirurgiens,'
c'est l'emploi de cette substance comme adjuvant de certaines
staphylorrhaphies simples ou complémentaires.15'1 !"ll!|
'f Bien qu7ilrne s'agisse qne d'une innovation au premier abord
de mince importance, il me paraît utile de signaler les avantages

que j'en ai retirés, certain de les voir reconnaître par ceux qui
sont versés dans ce genre d'anaplasties. •'

"La btiiphylorrhaphie est une opération délicate,1 plus délicate
peut-être quedouloureuse,qui réclame, comme conditionpremière
de bonne réussite, une précision extrême dans son exécution. (!i;-

y.
Cette correction nécessaire de l'avivement et de la suture nepeut

être réaliséequ'à la faveur de l'immobilité^ au moins relative,
du patient. Chez les enfants, l'anesthésie générale, pour l'obten-
tion de ce but, est indispensable. Pour les sujets adultes,'elle est
reconnue si utile, qu'on l'applique aujourd'hui chez eux presque
iuvariablement aussi. T lt'! -lp

Mais,' si l'introduction du chloroforme dans lesopérationsplastiques
du palais est devenue pour ces dernières un important

élément de succès, il est, d'autre part, incontestable que les ma-

nœuvres sur un sujet endormi sont notablementplus laborieuses
que chez ceux des malades non anesthésiés qui s'y prêtent sans
trop de résistance.fn '1 'm f'*JS'1-(- m'S' =T^ «~

Les staphylorrhaphies complémentaires/ celles qui ont été
réduites par une opération précédente à une simple réunion de

l'extrémité inférieure du voile ou à la suture d'orificés restés fistu-
leux, offrent parfois sous le chloroforme plus de difficultés même
que les 'staphylorrhaphies'' complètes, i l'avivement exact des
moitiés molles, minces,' flottantes,' souvent étroitement accolées
de la luette, celui surtout du pourtour des fistules de dimension
minime/ rencontrant une 'gêne relativement plus considérable

encore, dans le sang et dans les mucosités spumeuses qui sans
cesse tendent à masquer le champ de l'opération, malgré toute
l'activité que l'on met à les étancher. i -C* 'l'



Ce qui est vrai pour l'avivement des bords, l'est également

pour le jeu des aiguilles, *pour -le -placement des suiures. IL y a
donc un avantage réel, pour les opérés de cette catégorie, à

pouvoir, sans préjudice pour l'exécution opératoire,, leur éviter
la complication du chloroforme. ,,n,, ^(\, Hy, j:hy .Iifi#j j

J'ajouterai qu'ilest plus commode. pour le chirurgien, d'agir
sur un patient assis, placé de face, plutôt qu'étendu sur un lit,
sans ou même avec la ,tête renvqrsée, position dont Rose et aprçs
lui: surtout M: le professeurTrclat ont établi la supériorité,
pour les cas habituels. M«»Hir, ^j^un :W" *1 #' "

Le desideratum dont,il s'agit "se
trouveréalisé, dans^une,

sérieuse mesure, par, l'emploi local,de la cocaïne. Un badigeon-
nage d'une solution au dixième de cetj alcaloïde, appliqué peu

d'instants avant l'opération et répété dei|Sv( ou trois fois, à quel-
ques minutes d'intervalle, insensibilise suffisamment l'arrière-
gorge, pour que l'avivement e.t la suture ne déterminent, même
chez les enfants de six à sept ans, qu'une douleur, toujours trçs.
supportable et parfois insignifiante.

,^v -<; sir-' /.};i^. '.U.

>H O'ii'Ï! su ï.. ïii }<ï\i'wrt'{;r{ •>> 'nii, ,j.fi f*Mji*j-" ••
>Ù^"r.t Le premiersujet qui, me donna l'occasion, d'expérimenter la

cocaïne dans la staphylorrhaphie, était un garçon de, dix ans;

HenriHahn, que m'avait adressé le Dvlt Sengel (de.Forbach) et

que j'opérai au mois de juin 1885 à l'hôpital de Mulhouse, avec le

concours de les D" Schlumberger, Frey et Kestner. IL était
porteur, d'une fissure palatine congénitale, partant de l'arcade
dentaire l'os incisif avait été enlevé lors de l'opération du bec-
dq-Iièvre double pratiquée dans la première enfance., -n.,|

Ce qui imprimait tout d'abord. au cas une, physionomie part^
culière, c'était l'existence d'une, tumeur adénoïde du pharynx
nasal, du volume d'une grosse amande, qui remplissait exactement
la fissure osseuse ,en arrière et en affleurait les bords, si bien

que, sans l'ablation préalable de cette tumeur, la respiration,
après l'occlusion anaplastique, eût été absolument, compromise
dans les voies supérieures, .c -r^,?,, VMn't /<

Les travaux de Czermaelc, de Turck, de Semeleden, les recher-
ches histologiques plus récentes de Meyer, de Loewenberg, de
Calmettes, de Gornil, établissent, comme on le sait, la nature
bénigne de ces tumeurs, dues à un état hyperplasujue de ce que
depuis Luschka on connaît sous le nom de tonsille pharypgienne,

Deux séances de cautérisation au thermocautère à huit jours
d'intervalle n'ayant que médiocrement réduit l'exubérance de la"



muqueuse, je me déeidaiàprocéder par abrasion avec la cuiller.'
tranchante; et, comme les vomissements chloroformiquesavaient,
à la suitei.de ces deux'opérations, considérablement éprouvé le"
malade, qu'il les redoutait au plus haut point, et que je tenais,r(en

vue même de l'uranoplastie prochaine,!à ne point lasser sa-
patience,-je me résolus ià recourir cette fois de' préférence à'
l' anesthésïe locale, devenue, depuis l'introduction de la cocaïne,-
de pratique courante pour nombred'opérations superficielles
ayant pour siège les muqueuses nasale ou pharyngienne.i •'; »')Je fus frappé du' très grand secours qui en résulta pour mon
intervention; car le sujet, très pusillanime d'ailleurs, se laissa
manier presque sans résistance; et c'est ce qui m'engageaàuser'

du même moyen, cinq semaines plusHard,! pour laréunion de'
la luette qui avait échappé à l'uranoplastie effectuée le 30 juin
dans les conditions habituelleset avec un succès,' à part' cela,
complet. ii'iwi'i!) '.m mi.<- ^,1 .-.i' »' <t;,l" ,jl r j imi

"Le malade fut opéré assis et sans bâillon. La racine de la luette'
adhérait mais ses 'deux moitiés, assez épaisses,' plus' longues!
que'de coutume, disparaissant' derrière la. base de la langue/'
n'étaient que contiguës.i :x^ L- n '.li(\1i* siii
-• !Une solution de chlorhydrate de cocaïne au dixième fut portée,
à l'aide d'un tampon de coton hydrophile, sur l'isthme du gosier
et maintenue en place pendant une demi-minute environ. 'L'as-
tringence du liquide rendit tout d'abord ce contact assez désa-
gréable il en résulta des efforts de vomissement, qui se cal-
mèrent peu après. Cinq minutesplus tard;1 l'application' fut
répétée.1')- "vJi-j4j!f(r.'j.-i rt5'ul.'titi>u' nouiji' 'U, :sv»-r. nv .rj vi^i,
t Je procédai alors à l'avivcment,àl'aide du ténotome. L'insen-
sibilité parut complète, même'au niveau de l'angle, supérieur.'
Trois points de suture furent passés, sans provoquer non plus de
douleur notable; ce qui plutôt sembla agacer le patient, ce fut le

contact des fils dans la gorge et sur la languejusqu'à leur ferme-
ture. Durée de l'opération, 20 minutes. Ablation des sutures le
"septième jour. Réunion parfaite. .f»i,],îi it-i il' all'.i'i

J'ai présenté à la Société médicale du Haut-Rhin, dans sa séance
du 23 mai 1886, une fillette de six ans et demi, Joséphine Berlhold,'
à qui j'avais pratiqué la palatoplastie deux ans auparavant pour
une division congénitale qui occupait toute la voûte, l'arcade den-
taire exceptée. '1,'opération principale avait réussi; mais la luette
était restée bifide; au-dessus de sa base, fusionnée dans la hau-'
teur de deux millimètres à peine,siégeait

une fistuledu



diamètre d'une lentille. Craignant, de compromettre ce pont étroit
par un avivement simultané de ses deux bords, je procédai dans

une première séance, le 26 décembre 1883/'la suture de la
luette, et huit jours plus tard à l'occlusion de la' fistule. Deux
sutures furent appliquées chaque fois, après que l'arriere-gorge
eût été tamponnée à la solution de cocaïne deux ou trois fois de
suite, comme dans le cas précédent. La jeune, enfant, nerveuse,"
craintive, impressionnable, laissa effectuer les deux opérations
en se bornant& quelques plaintesr légères, et sans qu'on1 fût
obligé d'employer aucune force pour la maintenir.1-*1 i&fi *ie

J'ai enfin opéré dan, des conditions analogues,- li l'hôpital de,
Mulhouse, en décembre 1885 et en février 1886, avec l'aide de
MM. les D" Kaltenbach'et Kestner, deux autres enfants de sept
et de quatorze ans. i>-ti,t .4 -w

'V “ ?$* ;-> “

Le premier, Joseph Weiss, avait subi avec succès l'urano-sta-
phylorrhaphie à l'âge de trois ans, pour une division en', tout
semblable à celle du précédent sujet. La luette n'avait pas été
réunie.Trois points de suture y furent appliqués après avive-'
ment; la cicatrisation, toutefois, ne se fit qu'au niveau des deux
fils supérieurs. >> z\U\ >^-i <Ht

Le second, Alphonse Keller, porteur d'une fissure bilatérale
très-compliquée, avec écarte ment de l'arcade dentaire et saillie de
l'os incisif, avait été opére de staphylorrhaphie en 4875, âgé alors
de quatre ans, et d'uranoplastie l'année suivante. Une atteinte de
scarlatine grave, qui avait fait échouer à cette époque la réunion^
primitive, mais n'avait pomt empêché – fait, soit dit en passant,
assez remarquable-la réunion immédiate secondaire entreprise

au douzième jour sur les lambeaux périostiques encore contigus,
avait néanmoins découragé les parents de toute nouvelle inter-
vention et fait différerjusqu'ici le complément de la staphylorrha--
phie, rendu nécessaire par la persistance d'une luette bifide et
par l'existence d'une petite fistule du voile. Quatre sutures furent
placées dans la même séance, deux sur la fistule et deux sur la
luette. Réussite complète. -r ::

3* Les résultats de ces cinq opérations ont été constamment les
mêmes. s -h

L'avivement a pu être pratiqué toujours sans éveiller aucune
sensibilité. Le passage des aiguilles paraissait un peu plus dou-
loureux. La fermeture des fils étaïL chaque fois un temps que le
patient accusait comme étant assez pénible. i-» i



) Il ressort de ces dénuées que l'cuet analgésique détermine sur
le voile du palais par la solution de cocaïne, n'est, ainsi qu'on
devait dn reste le pressentir, que superficiel, et que cette anes-
thésie locale, réellement précieuse pour les cas spécifies dans
la présente note, ne pourra jamais suppléer le chloroforme dans
la palatoplastie, ni même dans la staphylorrhaphie proprement
dite complète, dans celle qui nécessite des sections musculaires,
ou, à plus forte raison, des décollements du côté de l'os palatin.
Les cas où, dans les fissures congénitales, la division ne porte

que sur une partie seulement du voile, où dès lors un affronte-
ment simple suffit a la réunion, ces cas sont assimilables aux
staphylorrhaphiescomplémentaires ou partielles qui m'occupent

'ici; mais ils sont, comme on le sait, fort rares. Pour ma part,
sur plus de cinquante sujets auxquels j'ai pratiqué des opérations
plastiques du palais pour des divisions congénitales depuis la
publication en 1867 de mes premiers travaux sur ruranoplastie
couronnés par ~Académie de médecine, je n'en ai rencontre que
deux qui offraient cette disposition.

'
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Pi'ÉSGntatM~n d~pp&rctil..
M. DuJARDîN-BuAUM~TZ Je présente à l'Académie, de la part de mon

chef de laboratoire le D'' Bardet., un oppftï'e~ destiné ft Frcftt~er ~es m-
~ee~onst'cc~eyfjrMe!~cs, selon la méthode du docteur Bergeon,de Lyon.
Dans les dernières séances, M. le professeur CornU nous a donne les
résultats'obtenus parle docteur Chantemessepar cette méthode thé-
rapeutique, et, dans la dernière séance, M. Bergeon lui-même est venu
nous communiquer ses propres résultats. L'appareique je présente a
ét-é construit par M. Galante et se rapproche beaucoup de celui du
docteur Morel. Il présente cependant cetteparticularité que le gaz
acide carbonique, au lieud'être fourni par un flacon gazogène, est
donné par une cartouche analogue a celle que l'on emploie pour l'eau
de Seltz.suffit de jeter cette cartouche dans un vase pour obLonir
4 litres d'acide carbonique. Quant à Finjccteur, il est des plus com-
modes, et il suffit de presser sur la poire en caoutchouc pour faire
passer l'acide carbonique, à travers un flacon laveur contenant de
!'eau sulfureuse, dans le rectum.. j
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IX. M. Brou ar del J'ai l'honneur de présenter à l'Académie, au nom
de ÎM Gilles de la Tourrettc, un livre sur L'IIypnotistïie et les états ana-
î tgues au point de vue médico-légal.

Depuis quelques années, l'opinion- publique s'est préoccupée de ces
questions qui ont le charme d'éveiller les sentiments d'amour du
mystérieux innés en chacun de nous. L'opinion a pu craindre que, sous
l'influence des états hypnotiques, des suggestions, la détermination de
la responsabilité criminelle ne devint encore plus difficile.

M. Gilles de la Tourrette a repris les données fournies par son. maître
il. Charcot, a fait la part de ce qui est actuellement démontré, pos-
sible, improbable on impossible. Il en a fait application aux faits
médico-légaux avec une reserve dont je lui suis personnellement re-
connaissant. Il a de plus déi'oîlé les pratiques actuclles des magiu'1-

,tiseurs et il a appelé sur elles l'attention des autoriLés.
i. ,?,

Ce livre marque certainement une étape dans l'histoire
de l'hypno-

Usine et des états analogues. _t
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Présentations d'ouvrages ni&nuscrïts et nMprîtiiës

I. M. LE SECRÉ'fAlHE PERPÉTUEL
dépose

3" au nom de M. George Viau, une
brochure ~yant pour titre

De l'anesthésie locale obtenuepar les injections sous-gingivales de cocaine
et d'acîde phénique ou d'une solution simple ~'aHde p~mf~e p0!t?' l'avulsion
des dents; 4" de la part de M. le D'' Desplats (de Lille), une brochure
mtitutée Applications t/n'mpCM~ de l'hypnotisme;
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1 Pt6scMlat!on tt~pp&rcit.

M. Co:ssrA\'t'tj~ P~'iL J'ai l'Lonneurde présentera l'Académie un c~it-
i'c~ que j'ai fait fabriquer par M. Schet, constructeurà Paris, et dc;
)t~ tt p)'a~9t<e ~s~ t~'M~M~s g'ftseuscs~tm. rBc<Mm. Cet appareil,

(voir la ~Mr~cf'fiessMs), qui se compose d'un cylindre métaUique suf-
fisamment fort pour résisterà une pression de plusieurs atmosphères,
prësentetesMttntagessuivants: ,it~' .C '.t.s



"i°La.prodnc).i.on. du gazc~fhoniqueyesf. tacite. gaz une lois
produit s'y conserve sans perte eL sans mélange avec Fair aLniosphe-
rique, ce qui arrive toujours si ie gaz qu'on recueille ordinairement.
dans des baUons de ca.out.chmc n'est pas employé ininiëfU~emenL

.¡ Le second avantage consiste dans la presence d'un manomètre qui
indique cons~tï'mcnt la. quantité de gaxdont. un peut disposer et
mesure celle qu'on injecfe. ,f'.

r;
1 ,(1.): "rr,1'.

En troisième lieu, une vis mi&rométriquepcrmot du régter te débit ft
ile le rendre aussi minime qu'on vent, rIe manière il faire pénétrer le

gaz peu il peu, sans provoquer de réaction de la part de J'intcslio.
"fCet appareil rempli donc avec predsion toutes les condiLions aux-

queUes doit rëpon!)re un appareil destiné n ta pratique des favemenL~gaxeux.<


