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chez ceux qui par leurs antécédents, ou & d’aulres points
de vue, passent ponr ne pas jouir de tout leur bon sens ou
n’avolr qu’un esprit moyen.

Etant donnée une prédisposition & V'aliénation mentale,
toutes ces causes excitantes, ou épuisantes, comme il vau-
drait mieux les appeler, peuvent sans aucun doute la pro-
duire; elles peuvent hater ou déterminer son apparition.
Et plus la prédisposition est grande, moins épuisement
nécessaire .a besoin de I'étre; tandis que chez les sujels
chez lesquels elle est la moindre, ou n’existe pas, il ne faut
rien moins que I'épuisement le plus complet & la suite d’exces
pour déterminer la folie, si méme il y arrive. Les buveurs
et les sensualistes qui vivent et meurent sensés sont (rop
nombreux pour nous permettre de parler de livrognerie,
de la masturbation ou des excés sexuels, comme causes
d’aliénation mentale, & moins de beaucoup de réserves et de
conditions particuliéres.

Et ce qui est vrai pour laliénation mentale 'est aussi
pour les autres conséquences prétendues des désordres
sexuels. Ces désordres ne sont les causes excitantes effec-
ti‘ves que des maladies auxquelles les patients sont pré-
disposés; ct la tendance ou prédisposition a beaucoup
plus d’affinité avec I'essence de la maladie que la cause
excitante.

X

TRAITEMENT DE L’ANTHRAX

aitemont local, avee ou sans incisions. — Comment on ineise d’ordinaire. —
Raisons que lon donne en faveur de I'incision : elle arréte l'extension de Fan-
thrax, fait cesser la douleur, accélére la cicatrisation; cela est faux : inutilité
presque ubsolue des incisions. — [anthrax étant Uexpression d'un état général
morbide, il fant insister sur le traitemant général : régime, aliments, tonigues,
pansements, milieu. — Mortalilé. — Considérations sur Panthrax des levres.

Vous avez eu récemment loccasion de voir quatre cas
Lanthrax traités dans mes salles d'aprés des méthodes que
vous décririez probablement, si I'on vous demandait der le
faire, en disant guon 1y @ rien fait. Voici le cahier d'or-
donnance des malades, et il n’y a, pour sur, aucun meédi-
cament inscrit pour eux; vous avez pu voir dailleurs qu’on
n’a pratiqué sur eux aucune operation; — et cependant
on a fail beaucoup pour eux, bien que le traitement n’ait
été que ce que. 'on désigne communément par‘le terme de
rien faire.

Les malades furent soignensement alimentés, baignés,
nettoyés et couchés; leur anthrax fat trés-habilement pansé,
Javé avec les topiques convenables, et I'on prit bien soin
Técarter deux toutes les influences nuisibles (1). L 71l était

(1) Répétition inévitahle de ce qui aété dit page 213.
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survenu quelque complication dans leur affection, on y au-
rait immédiatement remédié. Mais il n’en survintﬁucuﬁe, et
c’est pourquoi les cas restérent sans traitement, comre on dit,
— cfesl.-i_t-dire sans médicaments, sans chirurgie active,
sans incisions ni rien de ce genre. Et puisque tous ces cas
ont évolué trés-favorablement, que tous les patients sont
ou seront renvoyés a une époque relativement peu éloi-
gnée de leur admission & 'hopital, je saisirai cette occasion
de vous présenter quelques observations sur la maniére de
traiter Panthrax.

Bien que vous puissiez n’en avoir pas vu heaucoup, vous
devez tous avoir entendu parler de la maniére ordinaire
dont on traitait autrefois Panthrax et dont certains chirur-
giens le traitent encore; méthode qui consiste principa-
]emen.t ay faive de larges incisions, & donner de grandes
q.uantltés de nourriture et de stimulants, et des doses con-
sidérables de quinine, de quinquina et dautres toniques.
Je ne veux pas dire le moins du monde que, dans ces cas,
les choses que je ne fais pas auraient été nuisibles; mais ce
quej’en dis, c’est qu’elles auraient été complétement inu-
tiles, et que certaines auraient é1é pour les malades la source
de grands désagréments.

Draprés la maniére dont je vous parle de ces moyens,
Vous pouvez remarquer que je mets en pratique la régle
dont jai toujours voulu vous pénétrer, savoir, de vous de-
mander, lorsque vous paraissez avoir obtenu quelque
sucees avec un médicament : « Que serait-il arrivé, si je
ne l'avais pas donné? » La conséquence apparente de I'ad-
ministration du médicament peut étre assez évidente ; mais
vous ne pouvez vous répéter trop souvent la question
(comme régle, je ne dirvai pas de pratique, mais d’étude
de votre pratique): « Que serail-il arrivé, si je n'avais
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pas fait cecl ou cela, qui parait avoir eu du succes? »
Je parlerai -d’abord des incisions faites dans l'anthrax.
Le procédé ordinaire, recommandé encore par quelques
chirurgiens, est, aussitot que I'on voit un anthrax, de faire
deux incisions en croix d’un bord & Pautre. On dit qu'elles
doivent aller méme au dela des limites de I'anthrax, dans
Jes tissus sains adjacents. Je m'ai pas suivi cette méthode
{rés-souvent, mais bien assez pour &tre sir quelle ne
produit pas les effets qu'on lui assigne communément.

On dit, en effet, quen faisant ainsi des incisions cruciales
dans un anthrax, on prévient son extension. Si vous trou-
vez un anthrax deux ou trois jours apres son début et si
vous Pincisez dans les deux directions, je crois quiil n'est
pas improbable que vous préveniez son extension. Mais
méme en ccla il y a une erreur; car il K’y a pas de signe
3 l'aide duquel, en examinant un anthrax commencant, on
puisse dire qu’il s'élendra ou non, quil aura un diamétre
d’un, de trois, de six ou de dix pouces. _

La question dont je parlais tout & 'heure revient done
ici : Que serait-il arrivé, si je n’avais pas fait ces ineisions?

Bt la réponse & cette question sera plutot faite d’apres

le tempérament que d’aprés le savoir. Celui qui ‘est tou-
jours content de lui-méme dira ; « Jai sauvé la vie de cet
homme: » celui qui est toujours mécontent dira, au con-
traire : « Je ne lui ai pas fait de bien.» L'’homme doué
d’un tempérament vraiment scientifique se tient dans un
juste milieu et dit : « Jattendrai de nouvelles informations
sur la matitre, jusquéa ce que jaie vu des cas plus nom-
breux, et je déciderai alors si, dans les premiéres pé-
riodes de I'anthrax, les incisions sont utiles ou non. » _

Aprés cetle période de trois ou quatre jours, j’al vu un
nombre - suffisant’ d’anthrax incisés de celte maniére, et




362 TRAITEMENT DE I’ANTHRAX.

jen ai assez incisé moi-méme, pour dire que ce moyen
narréle pas leur extension. Jai vu des anthrax & marche
envahissante dans un nombre de cas aussi grand aprés
I'ineision que sans elle.

Je me rappelle un exemple frappant qui m'arriva dans
les premiers temps de ma pratique, alors que je suivais
la routine, et, chez un de mes amis, jincisai un anthrax
le plus largement possible. Je I'incisai d’aprés la maniére
le plus & la mode, en profondeur, en longueur et en largeur,
et néanmoins ils’étendit. Au bout de deux ou trois jours, toute
lapartie nouvelle fut inciséeaussi largement que la premiére;
I'envahissement continua, et on incisa encore aussi lar-

gement. L’extension continua.encore, mais on n’incisa plus.
Alors, dans un temps naturel, elle s’arréta, et tout alla bien.

Je ne vous donne 14 que des impressions générales, parce
qu’on ne peut compter les cas dans lesquels l'incision a
été faite, et les cas analogues dans lesquels on ne I'a pas

pratiquée; on ne peut pas dire non plus si ceux dans
lesquels on a incisé se seraient étendus si on les avait
abandonnés & eux-mémes. D’aprés une impression générale
trés-forte, cependant, je dis que les anthrax s'étendront
aprés l'incision dans une proportion de cas aussi considé-
rable que sans l'incision.

On dit encore que P'on soulage la douleur de l'anthrax
en incisant ainsi trés-largement. Ceci encore n'est vrai
qu’en partie. Un anthrax de deux on trois jours de durée,
qui est dur, tendu et charnu, est trés-douloureux, et I'in-
cision enlévera, dans beaucoup de cas, une grande partie
de la douleur. Mais dans la suite, lorsque 'anthrax com-
mence a se ramollir, des pustules & se former a sa surface
et du pus & son Intérieur, il devient moins douloureux de
lui-méme, et sans incisions.
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Il y a ainsi deux périodes distinctes dans T'anthrax re-
lativement & la douleur; la premiére, dans laquelle il
est dur, sétend encore, est généralement u’és-dou‘lou—
reuse; dans la scconde, la douleur cesse presque entiere-
ment ou tout & fait. Un anthrax incisé dans la premiére
période, dans les deux ou trois premiers jours apres son
début, peut étre soulagé d'une certaine partie de sa douleur;
<i on Tlincise dans la derniére période, le peu de douleur
qui peut exister encore n'est nullement influencée par
Vincision. Incisez méme comme vous pourrez, il ne yous
sera pas Loujours possible de faire cesser la douleur inte.l?se
(ui accompagne souvent un anthrax, méme a sa derniére
période.

Il v a environ deux ou trois ans, je fus appelé prés d'un
membre de notre profession atteint d'un vaste anthrax du
milieu du dos. Ses amis avaient été trés-alarmés de I'élat
de son intelligence, parce qu’il avait souffert d'une grande
anxiété mentale depuis un cerlain temps, et quils u'.ai-
gnaient que la souffrance excessive de Tanthrax ne pmduxsi.t
une altération permanente de son cerveau déja troub%c.
Ils me persuadérent donc de Iinciser, ce que je fis d’a-
pres le procédé ancien, tros-largement, et.. jusque dans
les tissus adjacents, aussi profondément que je pus. Je ne
le soulageai pas le moins du monde. Je n’ai jamais vu un
anthrax aussi douloureux pendant toute sa durée, et jus-
qua la fin, au moment ou [a cicatrisation était presque
terminée, le malade souffrit plus ou moins. De sorte que
la conclusion relative 4 la douleur peut étre celle-ci : si un
anthrax peut étre incisé dans les trois ou quatre premiers
jours, pendant quil est encore dur et charnu, on Peut
apaiser la_douleur dans une certaine mes‘ure; i une période
plus avancée les incisions n’ont aucune influence sur elle.
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En (roisitme lieu, on prétend que par lincision de
Panthrax on accélére sa cicatrisation, en facilitant I'élimi-
nation des parties mortifiées. Mais 12 est la plus grande
erreur de toutes. Lorsque FPincision des anthrax était plus
a la mode dans cet hopital que maintenant, lorsque je ne
les incisais pas et qu'un de mes collégues le faisait, il
m’était possible de comparer la marche des cas incisés
et non incisés, et plusieurs fois il fut évident que les
derniers se cicatrisérent plus rapidement que les pre-
miers.

Jai fait apporter ici un malade de I’hopital, qui peut me
servir & vous démontrer I'exactitude de ce que je viens de
vous dire.

Voici cet homme, Timothée C., dgé de 55 ans. A son
entrée, son anthrax avait une longueur de plus de 6 pouces,
et une largeur de trois et demi; il formait la masse dure,
compacte, tendue et charnue de 'anthrax ordinaire. Il avait
a ce moment déjd commencé a suppurer, et quelques
pustules étaient apparues a sa surface. Si javais suivi la
pratique des incisions, jaurais été obligé d'inciser d’en-
viron 7 pouces dans un sens, et de 5 environ dans un autre,
¢t ensuite jaurais eu non-sculement des plaies largement
ouvertes, baillantes, et qu’il aurait fallu faive cicatriser,
mais mis & découvert une grande partie de la substance de
Panthrax, qui aurait exigé également la cicatrisation. Mais
vous remarquerez que tout ce qui reste maintenant  cica-
triser est une série d’ouvertures au centre de Panthrax, i
travers lesquelles presque toute la substance mortifiée s'est
écoulée, et qui ne sont plus maintenant que comme les
cavités de petits abegs.

De cette maniére vous diminuez considérablement 1'éten-
due de la plaie & cicatriser. En effet, il n’arrive pas toujours
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que la totalité de Fanthrax, ou de sa base, se sphactle. Les
anthrax, si on ne les incise pas, suppurent assez sou‘vent
seulement autour de leurs centres, et ne se sphacel-ent.
que dans leurs parties centrales, puis les bords se nf.gltment
1;:11' le ramollissement et la résorption des produits inflam-
matoires infiltrés dans leur épaisseur. &y

Dans chaque cas de ce genre, vous épa‘rgr_lez considé-
rablement le travail de la cicatrisation; je dirai plus : dans
certains cas anthrax avorte complétement. '

Un de ces faits, dont jai lobservation sur cetle tab‘le,' es'L
relatif & une femme agée de soixante-quatre ans, qu était
entrée & I'hopital avec un anthrax presque aussl ]arge_ que
celui de cet homme, et dans des conditions qui, p?urralt-_on
dire, demandaient Vincision immédiate; mais, a _lexception
de deux ou trois petits points, il ne s'ensulvit ni suppura-
tion, ni sphacele. L/anthrax se résorba, a.vorta, disparut.

Le cas de cet homme montre ce qui se Passe le 'plus
ordinairement : le sphacéle de la partie centrale, .1’1ssue
oraduelle des parties mortifiées, et la petitesse 1'el‘atn'e des
ccm'ités qui restent au centre de 'anthrax ) et qui sont les
ceules ol la cicatrisation ait besoin de se faire. :

Sur ces trois points, sur lesquels sont baséesles raisonspour
inciser lanthrax, je vous ai démontre pourquoi j’avais rget_c
celle pratique. Je suis pleinement convaicu (ue ,195 inci-
sions cruciales ne préviennent pas l'extension de lanthrax,
— quil n’y a qu'un groupe limité de cas dans lesq}lels les

incisions diminuent la douleur; — et que, rela%tl\-'fzr‘nent
au lemps exigé pour la cicatrisation avec op sans incisions,
celle qui se fait sans incisions est bien évidemment et cer-
tainerent la plus rapide.

Les incisions dont je viens de parler sont ccllesr que
T'on fait daprés le procédé ancien : les incisions cruciales.
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Un autre procédé que jai parfois essayé, mais dont je nai
cgr']staté que les mémes résultats généraux, est celui (ics I'in-
¢ision sous-cutanée. On a supposé que celle-ci avait le méme
effet que lautre, et je pense que Pon peut tirer les mémes
conclusions générales en ce qui la concerne : q-ue c’eﬂ-l;
une mesure inutile dans le traitement de I’ e
qu’elle retarde plutot quelle n’active la cica[?-isle;:ir::lil].r ok
En vous parlant ainsi de Tincision de lanthra, je ne
veux pas dire cependant quil n’y ait pas de (:jrcon;L;mces
dans lesquelles elle ne puisse étre utile. Quelquefois un
anthrax se sphacéle & sa partie centrale, avec morlific:hltmn
progressive du tégument retenant une certaine quantit.é
de pus. Dans ce cas, on inciserait & travers U'eschare, on
dans les parties voisines de anthrax, pour faire sdrt;r le
pus, comme on ouvrirait un abeés ordinaire. Mais ce n’est
pas 1a la mesure qui est communément désignée so 1
terme d’incision d'un anthraz. R
.Sl vous demandiez pourquoi vous pouvez ne pas in-
clser un anthrax, quoique I'incision ne puisse pas l"zﬁre de
%}1en, Je vous .répondmis que l'intervention nest jamais
;(.eul?glent 1‘r1utlle, et quil y a certains cas dans ]ésqucls
i R A o,
e ' es personnes dont la
sante est affaiblie, épuisée par lexces de falicue, ou
par une mauvaise nourriture, ou .dont Ia sunfé f:(',-né-
ale est détériorée, comme quelquefois dans Il di?béte
ou 'albuminurie; et chez toutes ces personnes, CCb; une

& e ;
I?Dle générale excellente de ménager le sang pour favo-
riser la cicatrisati L
1?8.1 .h cicatrisation. ‘La perte de sang, par lanthrax
1111—1,ncme, ne serait pas considérable; la substance dure
(\ ;ﬂanthrax, lorsquion T'incise, ne saigne que peu ou pas
Mais pour fair ineisi faite, il f; i
p € une incisien parfaite, il faut la faire porter

aprT
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sur les tissus sains adjacents; et ceux-ci sugnent quelque-
fois trés-abondamment, an point d’en arriver & toute la
détresse et la souffrance que cause le tampormement
de la plaie, avec telle ou telle substance, pour arréter le
sang.

Une autre mesure que P'on suppose nécessaire dans le
wraitement de Tanthrax est alimentation avec de grandes
quantités de stimulants. Jai appris 4 faire le-contraire dans
un de ces cas que vous ferez toujours bien d’étudier, ¢’est-a-
dire ceux dans lesquels le patient se refuse & faire ce que
vous lui conseillez. Clest avec des cas semblables que
vous pourrez apprendre souvent ce qu'on appelle com-
unément Dhistoire naturelle d'une maladie, lorsque
sa marche n'est pas troublée par le traitement.

Un gentleman, dgé de quatre-vingts ans, avait un anthrax
aussi gros quil pouvait I'étre sur la nuque; il s'étendait
dune oreille & Pautre, et de la protubérance occipitale aux
vertebres cervicales inférieures. Il le mesura pour sa propreé
salisfaction, et lui trouva quatorze pouces transversalement
et neuf pouces de haut en bas; c'était donc un anthrax de la

" plus erande étendue, et saccompagnant, comme on eut
1 ) ) pag »

le supposer, de risques considérables poar la vie. Je le
priai trés-instamment de prendre une grande quantité
de ce que l'on appelle soutien, car a ce moment il en
éprouvait la nécessité. Le malade refusa absolument, et
rien ne put le déterminer & en prendre. Je dus me con-
tenter dlassister a ce speclacle et d’étudier I'histoire na-
turelle de la maladie sur cet énorme anthrax; et I'histoire
naturelle de celui-ci fut une histoire dont on voudrait étre
témoin dans tout anthrax de cette dimension, car aucun
cas ne pourrail se comporter, du commencement a la fin,

d’aprés une meilleure méthode. Le patient continua sa vie
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sobre ordinaire, prit une quantité modérée de nourriture et
de stimulants, traversa toutes les phases d’'un anthrax de la
plus grande gravité, puis enfin guérit complétement, et vécul
encore plusieurs années.

n autre cas qui me fit une trés-grande impression fut
celul d'un de mes collégues et amis qui eat sur la nuque
un anthrax d’un volume trés-considérable. Sir Benjamin
Brodie ct M. Stanley m’assisterent auprés de lui, et d’aprés
leur avis on ineisa lanthrax. Jobservai sa marche & la suite,
et je suis str que I'incision ne fit ni bien ni mal. Il en fut
de. méme que lorsqu’on n’incise pas. Mais le malade était
sujet & des maux de téte intenses, et il savait par expérience
que le seul remeéde possible était de ne prendre presque pas
de nourriture et de s’abstenir absolument et entiérement de
stimulants. Un de ces maux de téte survint dans le cours de
Panthrax, au moment ol nous l'avions mis & un régime
trés-nourrissant en v ajoutant beaucoup de toniques. Il dit
alors quil devait cesser les stimulants et la nourriture, et
nous nous demandions avec inquiétude quel serait I'effet de
cette résolution sur la marche de 'anthrax. Je me rappelle

M. Stanley lui disant de sa maniére si nette : « Mon cher -

confrére, si vous ne prenez pas de nourriture, vous mour-
rez. » — « Trés-bien, dit-il, alors je mourrai, mais je ne
Veux pas manger et augmenter mon mal de téte. » D’aprés
sa volonté, nous réduisimes donc son régime & peu de chose.
La marche de Panthrax n’en fut pas modifiée le moins du
monde, si ce n’est peut-&tre en bien; et au bout de trois ou
quatre jours de e¢ qu'on pourrait appeler une inanition
relative, il se dépeignait comme aussi gai qu'un garcon @
sable (sand-boy) (1).

(1) Nous disons : gai comme pinson.
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Depuis ce temps jai examiné soigneusement tous les cas
que j'ai vus, et je suis certain que I'on nobtient aucun avan-
tage d’une nourriture abondante on de stimulants en quan-
tité dans les cas ordinaires d’anthrax. La totalité des cas
que jai vus derniérement & I'hopital furent mis au régime
ordinaire de la viande, avec une pinte de porter par jour;
et je vois que deux de ces nalades eurent 120 grammes
de vin par jour, mais I'un avait soixante-quatre ans et
Pautre soixante-trois, et tons deux élaient atteints d'un
anthrax de dimensions considérables. Vous trouverez que,
pour les malades de la clientele, il sera trés-bien de leur
dire quils peuvent prendre environ les deux tiers de leur
nourriture ordinaire, et & peu prés la méme proportion de
leur quantité ordinaire destimulants. Mais & la vérité on n'a
que peu de raisons de changer quoi que ce soit & la maniere
ordinaire de vivee d’'un malade atteint d’anthrax. Autant il
peut prendre avee plaisir ce dont il a habitude, autant on
peut le lui permettre. Si son régime est habituellement
simple, il doit le vesters siil est ordinairement chargé, il
peut. le rester encore, mais rédnit dans de certaines limites.

Vous pouvez maintenant demander ce que jadmellrais
comme choses a faire contre I'anthrax. Ces tableaux, si peu
chargés, peuvent vous le dire.

Dans le traitement local, une des meilleures choses que
vous puissiez faire, si I'anthrax est petit,est de le recouvrir
d’un emplitre de plomb étendu sur du cuir, avec un trou au
milieu pour permeltre au pus el aux parties sphacélées de
sortir facilement : changé de temps en temps, c'est tout ce
qu'exige un petit anthrax.

Il est difficile de recouvrir ainsi toute la surface d'un
anthrax volumineux et de la tenir propre; c’est pourquoi

je pense que ce que l'on peut appliquer de mieux est le
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