TRAITE

DE

PATHOLOGIE CHIRURGICALE GENERALE

- aewen R
 PREMIERE LECON —

INTRODUCTION

La chirorgie considérée dans ses rapports avee In médecine interne. — Nécessits pour le
praticien de connailre 'une et Pauire. — Apercu historique. — Enseignement de la chirurgie
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MessiEuRs,

L’étude de la chirurgie, dont vous venez chercher les premiéres notions dans
ce cours, est considérée aujourd’hui avec raison, dans la plupart des pays,
comme indispensable au médecin praticien, et nous considérons comme un
heureux progrés que la séparation entre la chirurgie et la médecine n’existe
plus au méme degré qu’autrefois. En effet, la différence entre la médecine et la
chirurgie n'est qu'apparente, la séparation entre ces deux branches est pure-
ment artificielle, bien qu’elle ait sa raison d’étre dans Ihistoire et dans I'accu-
mulation si vaste, et loujours croissante, des matériaux dont la réunion constitue
Pensemble des connaissances médicales. La suite de ces lecons vous fera voir
assez souvent jusqu'a quel point la chirurgie doit s’occuper des phénoménes
internes et généraux qui se passent dans notre corps, et combien les maladies
des parties externes sont analogues 4 celles qui intéressent les parties situdes
profondément, sous le rapport des effets que les unes et les autres produisent
sur l'ensemble de I'organisme; enfin, vous reconnaitrez que toute la différence,
en définitive, se résume en ce que, dans la chirurgie, nous avons le plus sou-
vent sous les yeux les modifications loeales des tissus, tandis que les affections
locales des organes internes ne nous sont révélées que par les symptomes. Les
effets généraux que les affections locales exercent sur I'ensemble de I'organisme
doivent étre tout aussi familiers au chirurgien qu’au médecin qui s’intéresse de
préférence aux maladies-des organes internes. Pour tout dire, le chirurgien ne
peut se prononcer sarement et en pleine connaissance de cause sur I'état de
ses malades, quautant qu’il est médecin en méme temps. Mais méme le méde-
¢in qui ne veut pas s'occuper de maladies chirurgicales et qui se consacre au
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traitement des affections internes doit Posséder des notions de clnrurglel;eslll
veut éviter de commetire des fautes 1mpardctnnables: Sans’ m:mnp;er‘lquisse
médecin de campagne n’est pas toujours entoure dep co]ieguesvanxq;e ?1.1 u-i;]oslic |
adresser les cas chirurgicaux, la vie du patient d_epen_d s?m-ent t u 1:§m i3
sir et rapide d'une affection chirurgicale; car ici, agir Sure:vnen‘. ?; npCe d’}; o
ment, c’est souvent sauver l’exisi.encfe.’Que le sang JE}]]!SSB aweccxlc:ie e o
plaie, qu'un corps élranger ait pénélré d_ansl la_ tr&(,:.hBB el menace e
le malade d’un instant a aufre, alors '11 gagit d}mler\'emr en chirurg é,de‘
sans retardj.ou le malade est pe‘rdu. lMals, dan‘s d’aufres cas iem:orie, 1:::(:21 %
Sci qui igriore absolument la chirurgie peut faire breaycqup C 1e m:; ; E,au;mqver
ne sait pas apprécier la signification d:nn cas d‘nnne;.ﬂ pe.utl a1s~‘ : :ﬁmpm,’
jusqu’a Uincurabilité, un mal qu'une .mler?'enuon chlrurgxcavc. abraﬂ gommaﬂe
ment dissipé, et causer ainsi, par I'insuffisance de son savoir, u fouia Ee‘
infini & ses malades. Il est donc impardonnahie. de _la part d'un m? i
g'opiniatrer dans I'idée de ne pratiquer que la mefiEElfle 'mtelr’ne, et ?ouss -
mettriez une faute plus impardonnable encore si, dcs.a présent, j.ou A
négliger I'étude de la chirurgie en vous d}sant : A quol bLon meril;[xlrzg :se[;ies
étude, puisqu’on opére si peu dans_la pralique _ordman"e el qqﬁ esare
aptiludes ne m’y invite! Comme si la chirurgie ne consnst:lill qu oty
d’opérer! Jespere, messieurs, vous donn_er sur_ceue branc elllmpo ke
Lart de guérir, des idées tout autres et bien meilleures que celle que je o
de mentionner, et qui malheureusement est encore trop rep.aydue de nos {ou 1(.3
— Parce que la chirurgie ne s’occupe avant tout que de 1e51.o§15' ?ppa}'scarlaisaez-
diagnostic anatomique se {rouve effectivement que.lque peu fa?ﬂue, mai %er 9
vous d’attacher & cet avantage une trop grar}de importance! sans co;npd’ qm
bien des lésions qui exigent un traitement chn*prgmal sont encore (l:rod{')n ;;r:ﬁc
cachées, il faut songer qu'en chirurgie on exige hf,auc'oup plus i.j] ;aeg:mn.nai;
du pronostic et méme du traitement, qu'en médecine interpe. — :,; ot
volontiers que la médecine interne peut, sous }JBal.l(Z{)'i.}p de rapgpfa;.u,hgs fae
altrait plus puissant que la chirurgie, précisément a raison des difficu Lm«e 5
elle doit triompher pour localiser les processus m_ormdes et en rec':fmn(;lm o
nature, et de la maniére brillante dont elle p:mfl'ent_ souvent a rebm;t'l e
problémes. Souvent il faut, dans ces cas, les f.nperations les plus:u e; Zst 0
esprit pour arriver & tirer une conclgsmn de 1"ens_emble de_:s sym}) omr i
résultat de l'investigation. 1l est permis aux fne:decms de citer avec lo gu .
diagnostic anatomique des maladies de la poitrine et du cceur, dansj esg{u =
le z¢le d'infatigables scrutateurs est parvenu a tracer une image S HEUE |
modifications subies par les organes affectés qu’on croirail avoir ces ogganes
eus-mémes sous les yeux. Quelle gloire pour le mé't‘lecm de savoir se 1;311 re E;;
compte exact de I'état pathologique d’organes emie.rementf c-ac_l}es, tels que:,'1 >
reins, le foie, la rate, lintestin, le cerveau, la moelle épinicre, .nent:l ;
examinant le malade et en coordonnant les symptémes!‘Que} triomphe de
reconnaitre les maladies d’organes dont les fonctions physmioglque:s, commseTI
par exemp]‘e, celles des capsules surrénales, nous .sornt ahsolumre{it 11(11(;0;1’?1;1;;{-
Cela console un pen de ’aveu que nous sommes obligés de nous faire
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fisance de nos ressources thérapeutiques en médecine bien plus encore qu’en
chirurgie, bien que ce soient précisément les progrés du diagnostic anatomique
qui aient éclairé notre fraitement el nous aient renseignés mieux et plus siire-
ment sur le but et les limites de notre activité. ;

Cependant cet attrait d'un raisonnement plus raffiné dans la médecine interne

est largement compensé en chirurgie par une sireté et une précision plus
grande du diagnostic aussi bien que du traitement, d’ou il résulte que ces deux
branches de la science médicale ont une valeur parfailement égale. Du reste,
on ne doit pas perdre de vue que le diagnostic anatomique, ¢’est-a-dire l'appré-
ciation des modifications anatomo-pathologiques de lorgane malade, n’est
encore qu'un rmoyen d'atteindre le bul qui est la guérison du mal. Trouver les
causes du processus pathologique, déterminer d’avance sa marche, le con-
duire vers une terminaison hewreuse ou Uenrayer complétement, telle est
la véritable tache que doit remplir le médecin aussi bien que le chirurgien,
et pour Lun comme pour Pautre elle est hérissée des mémes difficultés. Tl
N’y a quune chose quon exige en plus du dernier, surtout lorsqu’il s’ocenpe
plus spécialement de la pralique chirurgicale, c’est Vart d’opérer. Cet art a,
comme foutautre, son colé technique, et dans les opérations la partie lechnique
s'appuie sur des connaissances exacles en anatomie, sur 'exercice et sur le
talent personnel. Mais le talent peut lui-méme &ire remplacé ici par un exer-
cice persévérant. Songez & Démosthéne et 4 la maniére dont il a procédé pour
vainere les difficultés du langage !

Cette partie technique, & la vérité indispensable, est canse que pendant long-
temps la chirurgie a été séparée de la médecine ; en étudiant I'histoire, on peut
voir comment celle séparation s'est établie, comment, par la suile, elle est
devenue de plus en plus forte, jusqu'a ce qu’enfin, dans le courant de ce siécle,
elle fit de nouveau considérée comme irrationnelle. Le mot « chirurgie »
exprime déja que primilivement on n’avait en vue que le coté technique, car ce
terme vient de yelo el &yov, littéralement « action manuelle ».

Bien que le but de ces lecons ne soit nullement de vous tracer un résumé
complet de I'hisloire de la chirurgie, je considére toutefois comme utile et inté-
ressant de vous communiquer une esquisse rapide du développement de notre
science dans ses rapports avec elle-méme et avec le public. Vous y trouverez le
moyen de vous rendre compte de bien des dispositions légales, encore en vigueur
de nos jours dans divers Ltats, dispositions qui concernent le personnel médical,

Une histoire plus approfondie de la chirurgie ne pourra vous dtre utile que
plus fard, quand vous saurez apprécier la valeur ou la nullité des différents
systémes, méthodes et opérations. Yous trouverez alors, surtout dans la méde-
cine opératoire, la elef de beaucoup de faits surprenants, d’expériences restées
improductives, et de bien des temps d’arrét dans I'histoire du dév
la science. Bien des faits, indispensables pour
seront communiqués 4 oce
éludier;

eloppement de
Vintelligence de ce sujet, vous
asion des différentes maladies que nous aurons a

je me bornerai pour le moment  relever quelques poinls d'un intérét

capital, qui ont trait aux progrés du déy

: eloppement de la chirurgie et 4 la posi-
ton faite aux chirurgiens.
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Sans vouloir me livrer & des recherches sur la premiére origine de la méde-
cine, je ferai observer seulement que, parmi les peuples de V'antiquité, Vart de
guérir &lait essentiellement lié au culte religieux. Chez les Indiens, les Arvabes,
Jes Kgyptiens, aussi bien que chez les Grecs, cet arl élait considéré comme
révélé aux prétres par la Divinilé, et cetle révélation se transmetlzit ensuite &
travers les Ages par la tradition. Les philologues different d’opinion sur l'age
des documents sanscrits dont la découverie ne date pas d’une épogue bien
¢loignée de la notre; ainsi les uns les font remonter & 1000, les autres a 1400 ans
avant J.-C.; d’autres, enfin, les attribuent au premier siécle de I'ére chrétienne.
Ayur-Véda (le livre de la science de la vie) est I'ceuvre sanscrite la plus remar-
quable au point de vue de la médecine; son auleur est Susrulas. Dans cet
ouvrage, la science est envisagée comme ne devant former qu'un seul tout;
¢ est, en effet, ce qui ressort de ces paroles @ « Seule la réunion de la médecine
et de la chirurgie fait le parfait médecin. Celui qui serait privé de la connais-
sance de une de ces branches ressemblerail 4 I'oiseau qui manquerait d’une
aile. » |

Sans aucun doute, la chirurgie étail a cette époque la parlie de beaucoup la
plus avancée de Vart dle guérir; ainsi il est question, dans l'ouvrage susmen-
tionné, d’un grand nombre dopérations et d'insiruments; mais Pauteur a soin
dajouter, avec beaucoup de raison : « Le plus parfait de tous les insiruments,
c’est la main; » le traitement des plaies y est simple et rationnel; défa on con-
nait 1a plupart des maladies chirurgicales. — Parmi les Grecs, ¢'était Asklepios
(Esculape), fils d’Apollon et disciple de Chiron, qui concentrait d’abord en lui
tout ensemble de la science médicale. Beaucoup de temples furent érigés en
Phonneur d'Esculape, et les prétres de ces temples se transmirent tout d’abord

par tradition l'art de guérir; déja alors diverses ¢coles des Asclépiades surgirent
a cOté, et, malgré le serment imposé a tout individu qui voulait entrer comme
prétre dans le temple du dieu, serment qui consistail a n’enseigner lart de
guérir qu'aux descendants d'Esculape et qui a élé conservé jusqu’a nos jours, il
y eut cependant a celle époque déji, comme cela ressort de diverses circon-
stances, d’autres wédecins a coté des prétres; bien plus, un passage du ser-
ment prouve qua cetie époque il y avait, comme aujourd’hui, des médecins
qui, a titre de spécialistes dans le sens moderne, ne praliquaient que certaines
opéralions; car, il y est dit @ « Jamais je ne feral la taille de la pierre, mais
j’abandonnerai ce soin aux hommes qui cultivent cet art. » Nous wavons de
notions exactes sur les diverses espéces de médecins qu'a partir de I'époque
d’Hippocrate; ¢ était un des derniers Asclépiades. Né en 460 avant J. C., dans
Vile de Cos, il vivait tantdt & Athénes, tantot dans les villes de la Thessalie, el
mourut 4 Larisse, en 317 avant J. C. 11 est naturel qu’a une époque ou les noms
des Pythagore, des Platon, des Aristote, illustraient les sciences, la médecine
fiit aussi de son ¢oté scientifiquement cultivée, et en effet, les ceuvres d’Hippo-
crate, dont un grand nombre est parvenu jusqu’a nous, doivent exciter notre
plus grand étonnement. Lexposé lucide et classique, I'habile coordination de
ces vastes matériaux, le grand respect pour Part de guérir, Pesprit d’observation
critique, telles sont les qualités que I'on retrouve dans les ceuvres d’Hippocrale,
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;J!euu_‘eslq’m, pour ]euf“”part7 doivent encore nous entrainer a 'admiration de
antiquité grecque. Déja on reconnait clairement qu'il ne s’agit plus de s’incli-
ner dévotement devant des dogmes médicaux surannés, mais que, dés celle
; ¥ . w2 . . r b 2
;Jp\:qn’e, 1} ems'lallt‘ une science et un art médical. L’art de guérir dans I’école
hippocratique était. ur ; la médecine et la chirurgie étaient réunies; cependant
]c{a personnel médical était distingué déja en plusieurs classes. Il y avait, & coté
: . 3 5 . . ¥ 2
es Asc}eplades, encore d’antres médecins instruits, et des aides qui n’avaient
recu qu'une éducali '
degmg : e. eldumt%on routiniére, des gymnastes, des charlatans et des faisenrs
iracles; les médecins recevaient des éléves; de pluss il ressort de quelque
remarques de Xénophon, quil it déjé tdeci o
SaAes Xénophon, quil y avait déja des médecins attachés a 'armée,
: riou pcnd‘%m les cuerres des Perses. Ils avaient leur place, ainsi que les
beins et .les joueurs de flite, avprés de la tente royale. On congoit facilement
u’a une épo 1 I'on faisait si :
g‘rait - 1h {}1118 ou | on faisait si grand cas de la beauté du corps, comme cela
a ieu chez les anciens Grecs, on accordit une importance toute parliculiére
}\drflaulx exlérieurs; la docirine des fractures et des luxations avait donce recu
3 s ;i e
- vi?lﬂppemf.:}l‘t tout Parmuher parmi les médecins de 1'école hippocratique
: Olne 1 gst.de‘]a q?eslmn de quelques opérations difficiles, pratiquées a cett;
p qtue, ainsi que d’un grand nombre d'instruments et d’appareils. G'est seule-
me ] |
j] el;t sous le rapport des ampulations que 'on semble avoir été bien en retard;
e 3 supposer que la plupart des Hellénes aimaient mienx mourir que d.;
6 inuer & vivre au prix d’une mutilation ; il fallait que le membre fit frappé
eLmorE, gangréné, pour qu’on se décidat a 'amputer.
] e;dc;ctru;e d’Hippocrate ne pouvait recevoir pour le moment un développe
n il et . i
o plus tendu, car pour cela il ent fallu de plus grandes connaissances en
dﬂmt:!me et!?}1 physiologie; il est vrai que sous ce rapport un faible élan fut
¢ ; ; ? ;
5 Pml};&r' école d’Alexandrie, qui, florissant pendant plusieurs siécles sous
ris mées, t}"ansplanla, apres les victoires d’Alexandre le Grand, l'esprit de
médeecfi::al, au} mmrzls _passagerement, dans une partie de 'Orient; cependant les
s alexandrins se perdirent bientd ¢ i
' entdt en systémes philosepii
contribuérent aux progrés d T : S
progrés de notre art que par quelques no 2
: uvelles découvert
anatomiques. Dans celte écol Sdeci o e
: e la médecine fut séparée pc ié i
! . an; our la premiére f
- GO, ecine p p p e fois en
Civmsp:l‘r_nes distinctes ; hygiéne, chirurgie et médecine interne. — Avec la
miersa;} lon grecque, ]1:1 médecine des Grecs arriva également 4 Rome. Les pre
s hommes qui cultivérent cet art 3 : :
: a Rome furent des esclave ;
meliait aux affranchis de i Stabli e
] cette nation d’établir des bai :
el ' ains, et c’est alors |
premiére fois que les barbier i o s
s et les baigneurs (étuvist ‘érige i
‘ ) es) s'érigérent e
et en collégues des médeci ille ¢ : izl
ecins; une pareille compagni
‘ . . e fit pendant longt
grand tort a la dignité ‘art 3 o : Tia o
g enité de I'art 2 Rome. Ce n '3
: est qu'a la longue que les phi
phes et les érudits s'empa Seri i Se el
rant des écrits ’Hi i
. . ! ocrate et des Alexand
vinrent 4 exercer eux-mémes ddeci o i
s la méd is Ti i ;
B e e ecine, sans toutefois rien y ajouter d'essen-
g plus grande impuissance de produclivité scienti
personnelle se reconnait i : el b
Pl l1 ensuite dans les remaniements encyclopédiques des
g ientifiques les plus variés. I’ él¢
est le traité de Celse (AulEs CorneifﬁsLﬂoalvrang83§us G s i
‘ elsus, 25-30 avant J. C. j "4 40-5
apres J. C., du temps d i , o
: C. )5 des empereurs Tibé : i
p Tibére et Claude) De artibus; il en reste
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huit livres De medicing, qui sont parvenus jusqu’ nous et quinous permettent
de juger I’état de la médecine et de la ghirurgie a cetle époque. Quel que soit
le prix qu'il faille attacher a ces restes de la science romaine, ils n’en représen-
tent pas moins, comme cela a été dit plus haut, un simple compendium, comme
on les écrit encore de nos jours; on a méme été jusqu'a contester a Gelse le
titre de médecin ef 'exercice personnel de I'art; mais ¢’est 1a une supposition
fort peu admissible; la maniére d’exposer les faits permet bien d’atlribuer 4
Celse un jugement individuel; Ie septieme et le huitiéme livre, qui contiennent
la chirurgie, n’auraient saus doute pas été écrits d’'une maniére aussi claire par
une personne qui n’aurait pas eu la connaissance pratique de son sujet. On y
reconnait que la chirurgie, surtout dans sa parlie opératoire, avait pris un grand
développement depuis les temps d’Hippoerate et des Alexandrins. Celse parle
déja des opérations autoplastiques, des hernies, ef indique, pour les amputa-
lions, une méthode que on metl encore parfois en usage aujourd’hui. Un pas-
sage, qui est devenu trés-célébre, est celui du seplieme livre, ou il est question
des qualités du parfait chirurgien. Comme ce passage témoigne de Pesprit qui
anime le livre, je vais vous le communiquer :

« Esse autem chirurgus debet adolescens, aut certe adelescentizs propior,
« manu strenua, stabili, nec unquam iniremiscenie, eaque non minus dexira
« ac sinistra promptus, acie oculorum acri, claraque, animo intrepidus, immi-
« sericors, sic, ut sanari velit eum, quem accipit, non ut clamore ejus motus
« vel magis, quam res desiderat, properet, vel minus, quam necesse est, secef:
« perinde faciat omnia, ac si nullus ex vagitibus alterius adfectus oriretur, »

Le plus illusire des médecins romains fut Galien, Claudius Galenus (131-201
apreés J.-C.); qualre-vingt-trois traités, émanant incontestablement de lui, sont
arrivés jusqu'a nous. Galien revint aux-principes d'Hippocrale, & savoir; que
I'observation doit étre la base de la médecine, et fit faire, en anatomie surtout,
les progrés les plus remarquables; il se servait, pour ses dissections, prinei-
palement de eadavres de singes, rarement de cadavres humains. L’anatomie de
Galien, et en général tout son systéme philosophique, dans lequel il avait mal-

heureusement aussi englobé la médecine, systéme qui avait & ses yeux encore’

plus de valeur que I'ebservation elle-méme, ont passé pendant plus de mille
ans pour seuls conformes a la vérité. Le mérite de Galien, au point de vue de
Phistoire de la médecine, est énorme, tandis qu’il fit faire pea de progrés 4 la
chirurgie proprement dite, que, du reste, il exercait peu; car, de son temps, il
y avait déja des chirurgiens spéciaux, qui élaient soit des gymnastes, soit des
haigneurs et des barbiers, et qui malheareusement se transmellaient la chi-
rurgie, surtout par la routine et la fradition. Au conlraire, la médecine interne
était entre les mains des médecins qui possédaient des connaissances en philo-
sophie, et pendant longtemps elle ne sortit plus de ce milieu; ces médecins,
il est vrai, connaissaient et commentaient aussi les écrits chirurgicaux d'Hippo-
crate, des Alexandrins et de Celse, mais ils s’occupaient peu de I'exercice de la
chirurgie. — Nous pourrions maintenant, comme il ne s’agit ici que d’une
esquisse rapide, franchir bien des siécles, méme plus d’un millier d'années,
pendant lesquelles la chirurgie ne fit pour ainsi dire pas de progrés et rétro-
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grada méme sensiblement sous cerlains rapports. La péri?de Pyza'ntine‘ f’u.t en
général pen favorahle au développement des sciences; c‘est.a peine si le?o]e
d’Alexandrie put reprendre un fugitif éclat. Méme les médecins les plus celef
bres de la décadence romaine, lels qu'Antille (1 siécle), Oribase (326-403
aprés J.-C.), Alesandre de Tralles (525-605 apres J.-C.), ?aul' d’Egine (6{30),
firent peu pour la chirurgie. La position extérieure des_ me‘d'ecms: et lemt ins-
truction professionnelle avaient regu plus d’une amélioration : il y avait du
temps de Néron un Gymnase, du temps d’Adrien un Athénée, r%es étahlisse-
ments scientifiques dans lesquels on enseignail aussi la médecine, et sous
Trajan, une éeole de médecine, schola medicorum. La médecine militaire
avait été, chez les Romains, Pobjet d’une sollicitude particuliére; il y avait, en
ouire, des médecins de la cour, archialri palatini, avec le titre perfectissi-
Mus, eques ou comes archiatrorum. Si, plus tard, le dépérissement de Part
de guérir ne ful pas aussi complet dans 'empire byzantin que celui du reste
des sciences, nous en sommes redevables aux Arabes. L'immense élan que ce
peuple prit sous Mahomet, & partir de T'an 608, dut contribuer pour heaucoup
a la conservation de la science. Grace & I'école d’Alexandrie et & ses sucour-
sales en Orient, 4 Pécole des Nestoriens, V'art hippocratique €tait parvenu aux
Arabes; ceux-ci le cullivérent et le ramenérent, quoique sous une forme quel-
que peu modifiée, en Europe par I'Espagne, jusqu’a ce que Charles-Martel mit
fin 4 leur domination. Les Arabes. les plus célébres dont on posséde des
ouvrages importants sous le rapport de la chirurgie, sont : Rhazés (850-932),
Avicenne (980-1037T), Abuleasem (1106) et Avenzoar (1162); les écrils de ces
deux derniers sont les plus importants au point de vue de la chirurgie. La
médecine opératoire resta fort arriérée a cause de I'horreur du sang qui, chez
les Arabes, avait jusqua un -certain point sa raison dlétre dans les lois du
Koran; par contre, ils donnaient i 'usage du cautére actuel une extension &
peine concevable pour nous. La classification des maladies chirurgicales et la
stireté du diagnostic ont fait chez eux de rapides progrés. — Déji nous voyons
le culte des établissements scientifiques fort en honneur chez les Arabes;
I'école la plus célébre était celle de Gordoue; de plus, beaucoup de leurs villes
possédaient déja des hopitaux. L'éducation scientifique des médecins n’était
plus chez eux une affaive essentiellement privée, et la plupart de eeux qui vou-
laient éludier cet art élaient forcés de chercher leur instruction aux écoles. Ce
progres ne fut pas sans exercer son influence sur les peuples occidentaus; en
méme temps qu'en Espagne, ¢’était surtoul en Tlalie que le culte des sciences
se répandait. Dans Vltalie méridionale surgii une école de médecine trés-
célébre, celle de Salerne, sur le golfe tyrrhénien; elle avail été fondée proba-
blement par Charlemagne, en 802, et arriva au x1e siécle a sa plus haule splen-
deur; ona pu s’assurer dans ces derniers temps que ce n'était pas une école
tenue par des moines; tous les mailres élaient laiques; méme, il y avait des
maiiresses qui §’élevaienl au rang d’auteur, la plus connue de ces femmes est
Trotula. On ne 'y livrait que peu ou point & des travaux originaux; tout se
bornait & commenter les onvrages des anciens. Ge qui rend encore cetle école
intéressante, c’est que 14 nous voyons, pour la premiére fois, un corps enseignant
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en droit de conférer le titre de docteur et de maiire (magister). — Bientét les
empereurs et les rois ’intéressérent de plus en plus aux sciences, suriout en
fondant des universités: ainsi des établissements universilaires furent fondés
en 1224 a Naples, en 1250 a Pavie et a Padoue, en 1205 & Paris, en 1243 a Sa-
lamanque, en 1348 i Prague, et ces universilés avaient le droit de conférer des
titres académiques. La philosophie élait la science que I'on cultivait par excel-
lence, et méme la médecine, pendant longtemps encore, né parvint pas i.se
dépouiller aux universités de ses allures philosophiques; on s’attachait taniot
au systéme de Galien, lantot au systéme arabe, lantot & de nouveaux systémes
médico-philosophiques, et toutes les observations étaient consignées pour de-
venir des arguments en faveur des uns ou des autres. ’était 14 le principal
obstacle 4 'essor des sciences naturelles; ¢’était river 4 Pesprit une chaine
dont des hommes méme remarquables ne savaient pas s’affranchir. Le traité
d’anatomie, rédigé par Mondino de Luzzi, en 1314, ne s’éloigne guére de
Panatomie de Galien, bien que son auteur s’appuie sur la dissection de quel-
ques cadavres humains. En ce qui concerne la chirurgie, il n’est encore ques-
tion d’aucun progrés réel. Lanfranc (1300), Guy de Chauliac (commencement
du x1ve siécle), Branca (milien du xve siécle), voila quelques noms peu nom-
breux de chirurgiens de celte période qui méritent. d’élre cilés. — Avani de
passer a4 Pheureuse renaissance des sciences naturelles et de la médecine au
xve siécle, nous devons encore dire, en pen de mots, quels individus étaient
4 celle époque les représentants de la médecine et comment ils s'en parta-
geaient V'exercice; car c’est 1a un point important dans I’histoire de notre
profession. 11 y avait d’abord des médecins qui avaient recu une éducation phi-
losophique, soit clercs, soit laiques. Ils enseignaient la médecine aux univer-
sités et 4 d’antres hautes écoles, c’est-a-dire ils commentaient les ceuvres de
Pantiquité, soit anatomiques, soit chirurgicales, soit spécialement médicales;
ils étaient en méme temps praticiens, mais trés-peu chirurgiens. — D’autres
lieux consacrés au culte des sciences étaient les couvents; les bénédictins sur-
tout s'occupaient de médecine et pratiquaient en méme temps la chirurgie,

quoique leurs supérieurs y consentissent 4 regret et qu’il fallit quelquefois de

leur part une dispense particuliere pour obtenir le droit de praliquer une
opération. — Les médecins praticiens, proprement dits, étaient des individus
tantét établis a poste fixe, tantot ambulants. Les premiers s’étaient générale-
ment formés aux hautes écoles et n’obtenaient le droii d’exercer que sous cer-
taines conditions. L'empereur Frédéric II fit promulguer; en 1224, une loi en
vertu de laquelle ces médecins devaient avoir étudié, pendant trois années,
« la logique, » c’est-a-dire la philosophie et la philologie, puis, pendant cing
‘ans, la médecine et la chirurgie; enfin cette loi les obligeait encore & exercer
pendant quelque temps sous la direction d'un médecin plus igé, pour avoir le
droit de pratiquer la médecine librement, pour pouvoir, comme s’exprimait
naguére un examinateur sur le compte des médecins diplomés, « courir sus au
public..» Outre ces médecins sédentaires, dont un grand nombre étaient doc-
teurs ou « maitres, » il y avait encore beaucoup de médecins ambulants qui
s’en allaient aux foires sur un char, accompagnés d’un polichinelle, et vendaient
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4 beaux deniers comptants leur assistance au public. Cette classe d’individus,
dits charlalans, qui jouaient un grand réle dans la poésie dramatique du moyen
Age et qui se font encore applaudir avee frénésie aujourd hui méme dans I'Eli-
sire d’amore, de Donizetti, et dans le Barbier du village, de Ditterdorf, se
livraient 4 de nombreuses exactions pendant le moyen age; ils étaient « de
mauvaise foi, comme les musiciens, les jongleurs et les exécuteurs; » celle race
ne s'est méme pas encore entiérement éteinte de nos jours, bien quon ne la
renconire plus sur les champs de foire, mais dans les salons, comme faiseurs
de cures miraculeuses, somnambules, guérisseurs du cancer pronant les vertus
de leurs herbes, etc. — Si maintenant vous me demandez quels rapporis exis-
taient enfre toute cette compagnie et les personnes qui exercaient la chirurgie,
je vous répondrai que, d’abord, cetle branche de Tart de guérir était a Pocea-
sion mise en pratigue par presque tous les individus appartenant aux classes
que nous venons de nommer; cependant, il y avait aussi des chirurgiens spé-
ciaux qui se réunissaient en corporations et constituaient une classe honnéte
de la bourgeoisie. Ils acquéraient leurs connaissances pratiques tout d’abord
auprés du maitre qui les avait pris en apprentissage; plus tard, ils s'instrui-
saient dans les livres et dans les établissements scientifiques. Ces personnes,
dont le plus grand nombre était sédentaire, mais dont quelques-uns néanmoins
voyageaient sous les atiributs de chirurgiens herniaires, d’opéraleurs de la
taille, d’oculisies, concentraient principalement dans leurs mains la pratique
des opérations chirurgicales; nous apprendrons a connailre plus tard, des
hommes hors ligne parmi ces vieux mailres de notre art. Mais & coté d’eux
« les haigneurs » et, plus tard, comme autrefois chez les Romains, « les bar-
biers » exercaient également la chirargie ; la petite chirurgie leur était légale-
ment abandonnée, ¢’est-a-dire qu’ils avaient le droit de ventouser, de saigner,
de fraiter des fractures et des luxations. On concoit facilement qu’avec tous ces
priviléges, auxquels il n'était pas toujours facile d’assigner des limites bien
tranchées, il devait s’élever bien des contestations parmi les différentes classes
de médecins, surtout dans les grandes villes, ol toute espéce de médecinsg
se trouvaient réunis. C’était 13 surtout le cas a Paris. La corporation des
chirurgiens de ceite ville, « le collége de Saint-Come », revendiquait pour
ses membres les mémes droits que ceux qui appartenaient a la faculté de
médecine ; avant tout, elle visait au baccalauréat et a la licence. De leur coté,
les barbiers et les baigneurs voulaient faire toute la chirurgie, comme les mem-
bres du collége de Saint-Come. Pour humilier ces derniers, les membres de la
faculté favorisérent les veeux des barhbiers, ef, malgré des compromis récipro-
ques qui de temps a autre venaient apaiser la querelle, celle-ci continuait
d’exister, et V'on peut méme dire qu’elle existe encore anjourd’hui partout ou il
y a des chirurgiens purs (chirurgiens de premiére classe et barbiers) et des
médecins purs ; une dizaine d’années seulement s'est écoulée depuis que dans
presque tous les Ktals allemands cette bifurcation a été abrogée par de nou-
veaux réglements, qui ne permettent plus d’accorder exclusivement un diplome
de médecin ou de chirurgien, mais uniquement celui de médecin, connaissant
a la fois la médecine, la chirurgie et art des accouchements. Pour en finir




