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G° Salle Sainte-Madeleine, 12. — Femme de qua-
rante-quatre ans, entrée le 19 mars; malade depuis
7 jours, ;

D’une péritonite partielle.

D'une constitution débile; deux saignées locaies
(6 palettes). La convalescence commenca chez celle
malade qualre jours aprés entrée, 11 jours aprés le
début.

7o Sallé des hommes, 5. — Sujet de 17 ans, entré
le 25 mars, malade depuis huit jours.

Myélite rhumatismale, phénoménes (étaniques.

Dans les quatre premiers jours, 2 saignées geneé-
rales (8 palettes); 2 locales (6 palettes) ; 40 sangsues
el un veésicaloire. — Le neuviéme jour, rechute,
deux nouvelles saignées, générale el locale (8 pa-
lettes).

Convalescence le onziéme jour,

Ce jeune malade , dont l'affection était fort grave
et dont le traitement fut, comme on le voit, (res-
énergique, est sorti parfaitement guéri.

Deuxieme catégorie.

Nons arrivons aux malades de la seconde catégo-
rie, c’est-h-dire & ceux qui sont entrés depuis le 1°
jusqu’au 30 avril, et dont plusieurs sont encore dans
les salles de la clinique. Ces malades sont au nom-
bre de 51, qui ont été divisés, comme ceux de la
premiére catégorie, en deux classes : g

Premiére classe. Maladies ou états chroniques
.au nombre de 22 , répartis de la maniére suivante :

Phthisie ,
Bronchite chronique,
Affections organiques du cceur,

Nous ferons remarquer en passant, que sur ces
cing cas, quatre sont consécutifs a des affections
rhumatismales bien constantes. Un seul est d’origine
douteuse ; ainsi, l'on voit que dans la grande ma-
jorité des cas, la loi de coincidence des maladies du
cceur avec une affection rhumatismale, loi établie
d’apres Pobservation de plusieurs centaines de faits
par le professeur de Ia Charité, cette loi, dis-je,
trouve une éclatante confirmation.

Chloroses ou anémies ,

Douleurs rhumatismales ,

Fiévre intermiltente,

Congestion cérébrale légere,

Courbature ,

Accidents convulsifs causés par le
plomb

Palpitations nerveuses,

Deux sujets affectés, 'un d'edéme des membres
inférieurs, lautre d’emphyséme, qui ne sont pas
restés i Uhopital,

Deuzicine classe. Maladies aigués, 39 cas.

Pleuro-pneumonies , 7.

Pneumonies aw premicr degrd.

1o Salle Saint-Jean-de-Dieu, 17. Engorgement
puenmonique au premier degreé, au sommet du pou-
mon droit, en arriére avec bronchite : cas léger.

Homme de trente-quatre ans, malade depuis hnit
jours. Une saignée, une application de ventouses
(% pal.). Convalescence le troisieme jour.

20 Salle Sainte-Madeleine, 12. Pleuro-pneumonie
double du tiers inférieur et postérienr du poumon
gauche : Cas moyen. Femme de quarante ans, ma-
lade depuis deux jours. Quatre saignées de 3 pa-
lettes chacune ; ventouses scarifiées; 2 pal. et un
vésicatoire.

La convalescence n’a commencé que le dixiéme
Jourapres Pentrée et a marché lentement,ce qui tient
a la constitution détériorée de Ia malade.

Total du sang retiré, 16 pal. (4 liv.)

Durée de la maladie : depuis le début, douze
Jours ; depuis I'entrée, dix jonrs.

3° Salle Saint-Jean-de-Dieu, 11. Pleuro-pneumonie
des deux tiers inférieurs et postérieurs du poumon
droit : cas moyen. Homme de vingt-huit ans, ma-
lade depuis cing jonrs. Deux saignées; ventouses
scarifices dans 'espace de deux jours. Convalescence
le troisiéme jour. On a retirc 8 pal. 1/2 de sang
(2 liv. 2 onces). Durée de la maladie : depuis le
débul, sept jours; depuis 'entrée, deux jours.

Pneumonics au second degré.

4° Salle Saint-Jean-de-Dicu, 5. Pleuro-pneumonic
occupant la moitié postérieure et supérieure du
poumon droit, avec souffle an cceur, cas assez grave.

Homme de vingt-deux ans, malade depuis trois
jours,

Chez ce malade, une complication du coté du
ceeur , due, soit & la formation de caillots, soit i un
état aigu, et caraclérisée par un bruit de souffle un
peu rude, forga de recourir a 'emploi de 5 saignées
et de 5 applications de ventouses scarifiées, traite-
ment énergique sous I'infuence duquel la conva-
lescence fut décidée le sixiéme jour, aprés 'entrée
du sujet & hopital. Que si Uon cherchait & faire
croire, comme l'ont dit plus d’une fois les adver-
saires de la méthode par les émissions sanguines
coup sur coup, que le souffle observé chez ce ma-
lade était un souffle anémique causé par une perte
de sang considérable (5 livres et demie), nous fe-
rous observer que le soufile, qui existait au eceur
avant la premiére émission sanguine, alla en dimi-
nuantd mesure que ces émissions furent pratiquées,
et finit par disparaitre tout a fait. Du reste cette
complication, qui avait rendu la maladie plus grave,
n’en augmenta pas sensiblement la durée puisque
celle-ci ne fut que de huit jours depuis le debut; de
5 jours depuis I'entrée du malade a 'hopital.

8o Salle Saint-Jean-de-Dieu, 11. Pleuro-pneumo-
nie du premier au deuxiéme degré, occupant tout le
poumon gauche en arriére. Un peu d'engorgement
pncumonigue 2 la base du poumon droit chez un
ivrogne; cas assez grave. A

Homme de quarante-cing ans, malade depuis huit
jours. Quoique convaincu que le casétaiton ne peul
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plus défavorable i Vemploi de laméthode, K. Bouil-
laud w’hesita pas cependant a lui faire pratiquer trois
saignées du bras 3 venlouses ; un vésicaloire, €onva-
leseence le quatrieme jour. En raison des circonslan-
ces dans lesquelles se trouvait cet homme, dont les
exces continuels en boisson avaient usé la constitu-
tion, les émissions sanguines ne furent pas poussees
aussi loin qu’elles 'eussent ét¢ en teutaulre cas, Le
malade perdit 5 livres el demie de sang. Duréedela
imaladie : depuis le début, onze jours ; depnis I'en-
rée, trois jours.

Les cas 6 et 7 ont eu pour sujets un homme et
wne femme atteints de pleuro-pneumonies au (roi-
sicme degré, et morts 'un d'eux deux heures aprés
son entrée, Pautre dans la nuit. Ces deux malades
n'ont pu par conséquent étre vus par M. Bouillaud,

Bronchites aigués, 2 cas.

1° Salle Saint-Jean-de-Dieu, 18. Bronchite séche,
avec un léger point pleurétique & droite en arricre.
Cas léger ; homme de 42 ans, malade depuis huit
jours. Deux saignées générales, une locale ; un vési-
catoire.

Convalescence le lroisieme jour. On a reliré deux
livres quatre onces de sang.

90 Salle Saint-Jean-de-Dieu, 25. Bronchite eapil-
laire générale ; cas trés-grave, Homme de vingi-trois
ans, malade depuis trois semaines. Quatre saignées,
deux générales, deux locales (5 livres de sang).

Entré le 1¢r avril ; mort le 10 avril,

A lautopsie, on trouva une énorme quanltité de
granulations miliaires; la muqueuse bronchique,
rouge, épaissie. Ce malade était un exemple frappant
de ce que Pon nomme phthisie aigué, maladie con-
tre laquelle échouent tous les traitements, el quin’a
pas €Lé, du reste, traitée par la nouvelle formule,
les qualre saignées ayant eté failes dans l'espace de
dix jours.

Péritonites, 5 cas.

Deux femmes, atteintes Pune de péritonite puer-
pérale, Pantre de péritonile généralisée: cas graves.
Convalescentes le quatriéme jour, sous 'influence
de deux saignées locales et d'une générale.

Le sujet du troisiéme cas est un homme de dix-
~qneuf ans, malade depuis onze jours, mort deux
heures apres son entree, non lraité par conséquent.

Fievre typhoide, 8 cas.

19 Cas léger ; dix-sept ans : malade depuis trois
jours. Deux émissions sanguines. Convalescent le
quatrieme jour; sorti bien guérile huitiéme jour.

Cas moyens, 5.

20 Salle Saint-Jean-de-Dieu, 6. Homme de vingt-
neuf ans, malade depuis dix jours; sujet un pen
chétif. Deux émissions sanguines les deux premiers
jours; convalescence le quatriéme. !

3° Salle Sainte-Madeleine, 10. Homme de dix-huit
ans, malade depuis trois jours. Dans l'espacede deux
Jours, il subit deux saignées générales, une locale,
(2 liv. de sung.) Convalescence le quatriéme jour.

40 Salle Saint-Jean-de-Dieu, 24. Garcon de quinze
ans, malade depuis cing jours. En trois jours, 5
saignées genérales, 2 locales (2 liv. 10 onces de
sang).

Ce jeune garcon élait allé, au début de sa maladie,
consulterun pharmacien du faubourg Saint-Germain,
qui luiavait fait une application de ventouses séches,
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et lui avait conseille pour régime de manger du
pain bien tendre et de boire du cidre,Blui recom-
wandaut surtout de ne pas aller @ la Charité ot
on luil ferait des saignées qui le tueratent.

Cet enfant est yenu neanmoins dans les salles de
la clinique ; sa constitution chélive a rendu la con-
alescence un peu plus longue quielle n’est d'ordi-
naire dans la maladie qui nous occupe, et loind’avoir
¢Lé fud par les saignees, depuis les premiers jours
de ce mois il mange le quart d’aliments, et présente
I'état le plus salisfaisant.

50 Salle Sainte-Madeleine, 8. Dix-huil ans, malade
depuis huit jours ; dans Pespace de eing jours on
lui fit qualre saignées générales, trois locales (5 li-
vres 2 onces). Convalescence le dixieme jour.

G Salle Saint-Jean-de-Dien, 1. Vingt-deux ans,
malade depuis dix jours, mais non pas assez grave-
ment pour rester alité, Il ent trois saignées (2 livres
4 onces). Convalescence lecinquiéme jour,

Cas graves, 2.

7° Salle Saint-Jean-de-Dieu, 22. Enfant de quinze
ans, malade depuis six jours. Cing saignées, trois
générales et deux locales, dans les trois premiers
jours.

Convalescence le sixieme jour,

8¢ Salle Saintl-Jean-de-Dieu, 25. Dix-neuf ans,
malade depuis dix jours, quatrc saignées en trois
jours (3 livres 2 onces).

Convalescence le sixiéme jour.

( Gazette des Hopitauwx, ne 61.)

58. Comple-rendu des accouchements opérés pen-
dani lannée 1859 , a Uhipial des femmes en
couches de Dublin ; par M. CHURCHILE, profes-
seur d’accouchements et médecin de cet hopital.

Du 1¢r janvier 1859 au 51 décembre de la méme
année , 456 femmes ont été saignées. De ce nombre,
111 ont accouchées a I'hopital, 525 ont ét¢ accou-
chées chez elles. Sur le chiffre total, il faut déduire
18 cas d’avortement ; reste 418 d’accouchements vé-
rvilables. Le nombre des enfants nes a é1é de 425 ,
dont 254 du sexe masculin, 171 de "antre sexe. Sur
cette somme d'enfants, 38 sont mort-nés ou morts
immeédiatement aprés la naissance (26 du sexe mas-
culin el 12 de P'aulre sexe.) Sur ces enfants morts ,
on trouve les circonslances suivantes :

10 étaient prématurés,
5 avaient présentc les fesses.
i : les pieds.
2 le bras.

€hez 5 il y avait eu prolapsus du cordon ombi-
lical.

4 ont été tirés avec le crochet.

I.’dge des 415 femmes se trouve partageé de la ma-
niére suivante :
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42 étaient 4gces de moins de 20 ans.
101 20 a 25
126 25 a 50

71 30 a 3%

57 35 & 40

18 40 & 45

~ La durée totale du travail , pour 509 femmes, a
€lé notée avec soin

Chez 94, moins de 6 h. Chez 10 moinsde 48h.
92 12 8 60
75 24 4 95
25 206 110

Le temps qui s’est écoulé entre le commencement
du travail et la rupture de la poche, a été noté dans
328 cas ; il se trouve ainsi distribué :

40 cas , moins de 2h. 5 cas,environ 30h.
107 environ 6 38
70 10 40
43 14 50
31 18 60
11 29 70
9 26 80

- ey O D &

L’intervalle écoulé entre la rupture des membra-
ues el la naissance de 'enfant, a été :

179 cas, moinsde 1 h. 12 cas, environ 15h.
42 environ 2 ! 2
57 4 a8
34 6 35
12 8 40
i) 10 96

Le temps écoulé depuis la naissance de 'enfant
jusqu’a expulsion du placenta, a été de :

b minutes dans 74 cas, 40 minutes dans 10c-
10 81 50 9
15 60 GO 14
20 30 Delheurea 2chez 9
25 1 2 3 5
30 14 3 4 4
54 9 5 6 1

La présentation de 'enfant, dans 394 cas, a été :
La céphalique , chez 375,

La pelvienne, 10

La podalique , 5

La brachiale , 3

La téte et le bras, 1

Il ya en 7 cas d’accouchement double. Le sexe
et la présentation de ces derniers ont été :

Ne SEXE. PRESENTATION,
Deux féminins. Latéle tousdeux. Sauvés lous denx.
Un de chaque. Lamaintous »  L’unsauvé,)'aut. put.
Deux mdles. lerpieds,2etéte. . Id. 1d.
Un de chaque. La tétetous deux, Sauvés,
Id. Id. L'un sauv.1'aut. put.
Id. ier téte, 2e bras. Sauvés
Td. L.atéle tous deux. L'unput.,Vaut.sanvé.

RESULTAT.

Dix cas d’hémorrhagie ont été observés entre la
naissance de 'enfant et 'expulsion du placenta. Dans
six cas 'extraction manuelle a du étre employée.

Cing de ces derniéres femmes sont guéries , une
seule est morte de péritonite.

La version a été pratiquée dans trois cas : deux
fois dans les acconchements doubles ; la mére et un
des enfants ont é1é sauvés, l'aulre enfant €élait pu-
tréfié. Dans le troisieme cas la mére et I'enfant ont
L€ sauveés.

Le forceps a é(¢ appliqué dans un seul cas : I'en-
fant élait putréfié , la mere s'est rétablie.

Dans quatre cas la craniotomie a été indispensa-
ble. Les qualtre femmes ont guéri.

Sur le nombre total de 456 femmes, 5 seulement
sont mortes, ce qui donne une proporlion de 1
pour 143.

Les tables suivantes rendent compte de la lon-
gueur de la premicre et de la seconde période dans
certains cas.

Quinze cas dont la durée totale du travail a été de
35 heures :

ire PERIODE.  2e PERIODE. RESULTATS.

T
Pour lamére. Pourl'enfant,
10 eas 33 heures, 2 heures. Favorable. Favorable.
2 31 4 1d. 1d.
2 27 8 1d. 1d.
i 24 11 1d. Mort-né.

Cing cas de 46 heures de durée totale :

2¢cas 48 heures. 2 heures. Favorable. Favorable.
1 45 1 Id. Facheux
2 40 6 1d. Favorable.

Trois cas de 55 heures de durée totale :
3 cas 48 heures. 7 heures. Favorable. Favorable.

Tel est le résumé général de ce comple-rendu.
Voici maintenant quelques détails sur des cas parti-
culiers. y

Premier fait. Conzulsions apoplectiques.—Ellen
M'Donnell entre en travail de son quatriéme enfant
le 2 aout; elle esl délivrée le lendemain 3 , a deux
heures avant midi, aprés un travail naturel de dix
heures. M. Speedy a été envoyé peu d’heures aprés :
a son arrivée, il la trouve dans un élal comaleux ,
respiralion stertoreuse , pupilles insensibles a la lu-
micre, ete. Traitement antipblogistique actif ; elle
a succombé cependant au moment de notre visite ,
a une heure aprés-midi de la méme journée.

Deuxieme fait. Convulsions épileptiques.—Julia
Short, dgée de dix-sept ans , accouche de son pre-
mier enfant le 20 novembre , aprés un travail na-
turel de sept heures. Apres I'expulsion du placenta,
elle éprouve une légére convulsion qui dure quel-
ques minutes, L’attaque reparut plusieurs fois dans
le courant de la journée , inais ses parents ont neé-
gligé de demander de suite du secours a I'hopital ;
I'accoucheur de garde a 'hopital n'a élé averti que
verslesoir,il s’y estrendu de suite.Je suis moi-méme
arrivé au méme instant que M. Speedy. Nous 'avons
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trouvée dans un état d'insensibilité ; on nous a dit
que les acces reparaissaient toutes les demi-heures,
et qu'ils étaient évidemment épileptiformes. Sa fi-
gure était animée, sa téte chaude, pouls fréquent
et plein. On I'a de suile saignée largement au bras;
bol purgatif; lavement. M. Speedy est relourne a
minuit; ayant vu que les accés elaientrevenus et que
le pouls etait encore fort, il delia le bras et a tiré
encore du sang.

2] novembre , onze heures du matin. Les convpl-
sions ont continué toute la nuit, mais avec moins
de fréquence; pouls fréquent et plein. Saignce de
12 onces , vésicatoire 4 la (&te et au cou; huile ‘dc
vicin, Dans la journée , lesaccés ont €€ moins vio-
lents et sont revenus ade plus longs intervalles ; mais
ensensibilité continue. Dans la soirée, elle semble
revenir & la connaissance ; elle avale plus facilement.
Saignée de 10 onces ; mieux. Les acces diminuent
de violence et de fréquence ; enfin ils cessenl com-
plétement. Amélioration progressive. Guerison.

Troisieme fait. Version podalique. — Je ne re-
produirai pas les détails de tous les cas opéres dtr: la
sorie; je dirai seulement un mot du suivant. Une
femme avait déja eu six enfants , dont cing avaient
présenté la main ou le bras. Dans I'accouchement
actuel , son enfant a présenté les deux bras. Comme
sa grossesse élait double , il a fallu s'assurer si les
membres n'appartenaient pas un a chaque enfant ;
¢’élail précisement ce qui existait. En conséquence,
sur huit enfants qu’elle fit, sept ont présenté le bras.
I.es suiles ont éte heureuses.

Quatriéme fait. Forceps. — Mary Dannely , qua-
rante ans, en travail de son premier enfant le 5 avril,
Douleurs légéres pendant plusieurs heures. Le len-
demain elles augmentent. A deux heures aprés-midi,
le 4 ayril , les membranes se rompent , la téte des-
cend. Les douleurs continuent dans la nuil el le len-
demain matin , mais le travail n’avance pas. Dans
Papres-midi du 5 avril, je trouve le pouls fréquent,
peau chaude, langue séche, ete. Il était évident qu'il
y avait du danger d’attendre : j'ai, en conséquence,
appliqué le forceps et delivré heureusement la
femme, L'enfant était putréfié, Les suiles ont été
heureuses.

Cinquiéme fait, Crdniotomie. — Marie Praudfoot,
quarante ans, pelite stature, entre en Lravail le 50
Jjanvier, 2 onze heures du soir. Le 1¢r février, a dix
beures du matin, M. Speedy va aupres d'elle 3 les
eaux avaient coulé, mais le col utérin est €pais. ri-
gide et non dilaté; c’est la téte qui se présente ;
pouls fréquent. Purgatif.

A dix heures du soir, méme état ; douleurs fre-
quentes, mais pas trés-fortes. Potion de tartre stibié
dans le but de relaxer le col utérin,

Le 2 février , le col utérin est encore rigide et non
dilaté, quoique les douleurs aient éLé fréquentes
toute la nuit. Faligue par manque de sommeil,
Pouls a 100, fort; peau chaude. Saignée de 16
onces,

Le 5 février , les douleurs ont augmenté de force
et de fréquence depuis la saignée, elles ont empé-
ché le sommeil ; la femme est épuisée. Le col utérin
est peu dilaté ; la teéte reste encore au détroit supe-
rieur, Dans le but de procurer durepos, on prescrit
une polion opiacée, ce qui a permis a la femme de
reposer deux heures. Les douleurs cependant sont
revenues, et ont continué dans la journée ; alors le
pouls est devenu fréquent et fébrile,

Une consultation a eu lieu avec M. Darby. On
convient de la nécessité de hater 'accouchement :
cependant on croit convenable d’altendre jusqu’au
lendemain matin avant de rien faire, ou du moins
jusqu’a ce que des symptomes plus urgenls s¢ pre-
senleraienl. On répéte la polion opiacée. ;

4 février. La position de la femme n’est pas meil-
leure, Pouls 150, beancoup de fiévre, col utérin peu
dilaté , malgré que les douleurs poussaient violem-
ment la téte contre le col. Ildevintévident que 'ope-
ration ne pouvait étre différée plus longlemps sans
grand danger pour la femme. En conséquence
M. Speedy a perforé la téte de I'enfant et extrait ce-
lui-ci, ce qui n’a pu éire exéculé sans de Lrés-gran-
des difficultés. 1l a fallu éviscerer le petit cadavre et
vider le crine. Celle opéralion a exigé un travail de
trois heures. L'enfant pesait 15 livres. La patiente
a éprouvé par la suite une légére altaque de périto-
nite , mais elle a fini par se rétablir. .

Sixieme fait, Crdniolomie.—Rose Bentley, vingt-
quatre ans, en travail le 9 février a sept heures 1[!1
matin. Les eaux coulent de suite, la téle se pre-
sente, les douleurs sont fortes el fréquentes. A trois
heures aprés-midi, la téte est dans la cavité pel-
vienne. A sepl heures du soir, elle n’est pas avancee
davantage , malgré que les douleurs soient fréquen-
tes et intenses. Pouls 80 , intermittent, pas de cé-
phalalgie ni de fiévre. J'ai éte mande a onze heures
du soir, j’ai trouvé la femme dans I'état que je viens
de décrire; comme les choses élaient bien, je n'ai
pas jugé nécessaire d’agir, malgré que la lete se
trouvat dans I'excavation depuis huit 4 neuf heures.

10 Février, cinq heures du soir. L’état de la femme
empire. Les doulenrs, qui avaient élé fortes, fai-
blissent; le pouls s'éléve ; lorganisme est fortement
ébranlé ; la téte n’a pas avance. Il est évident que les
forces de la nature sont insuffisantes pour accom-
plir le travail. J’essaie 'application du forceps; mais
la téte est tellement enchassée dans le pelvis, que les
cuillers de linstrument ne peuvent la saisir. Jai
donc perforé le crane et extrait le corps du feetus.
La femme guérit. e

L’auteur rapporte deux cas analogues de erdnioto-
mie , terminés aussi heureusement, et compléte sa
relation par les détails nécropsiques d'une femme
qui est morte de péritonite, 4 la suite de I'extraction
manuelle du placenla, nécessitée par une hémor-
rhagie aprés la sorlie naturelle de I'enfant.

(The Edinb. méd. and Surg-Journ.)




