PATHOLOGIE SPECIALE DE La PREMIERE ENFANCE.

quatre cas de ce genre. Dans le premier, 'abebs donna liew & un décollement
considérable du pectoral suivi de mort. Ailleurs, sur le second, au quinzitme
Jour, pendant la séerétion lactée, la mamelle tuméfiée devint douloureuse of
la peau rougit. La fluctuation se montra peu apres, et il fallut ouvrir I'abees
avee une lancette, Du pus melé de sang et de lait sortit par Uincision, e un
pansement simple aidé de cataplasmes amena la guérison. Dans les deux
autres cas, il y eut abeés ouvert & lemps, et Ia guérison eut liew.

D'autres faits de ee genre ont élé publiés, depuis, par Btephen, Wilks,
Robinson, et Downey (1}, qui a observé Jjusqu'h sept abeds suceessils sur le
méme enfant,

Quelle estla cause de eo singulier phénoméne? On ne peut faire que des
hypothéses a cet égard. Est-ce sympathie entre la mére et I'enfant dont les
glandes mammaires gonflent au méme instant; ou bien est_ce le vésullat
d'une diathése commune b 'une et & Pautre, diathése puerpérale ou casémie
qui engendre des deux cotés la nécessité d'climiner du caséum? Il serait
téméraire de le dire. Cependant, comme on sait que le nouvean
péritonites, sa phlébite ombilicale et son jetére, quelquefois ses
tiples, ses érysipeles, offre un état comparable & la fidvre puerpérale, il est
évident qu'il y a une diathdse semblable & celle de sa mére, ef lo rapproche-
ment n'est pas impossible. Or, la dinthbse puerpérale ches la mére étant, je
crois, due a un exeds de caséum dans le sang, il n'est pas impossible que le
feetus, dont le sang se rapproche beaueoup du sang maternel, malgré I'ab-
sence de communications directes, n'ait également une casémie quile dispose

aux affections puerpérales. A ce titre, il aurait commelamére | engorgement
mammaire que je viens de décrire.

-né par ses
abees mul-

CHAPITRE XXVII

NEVEALGIE DE LA MAMELLE: | MA.\I.\ITTE; HYPERTROPHIE DE LA GLANDE

MAMMAIRE

La mamelle douloureuse est chose rare chez los pef
vu plusieurs cxemples,

tites filles, mais j'en ai

OBSERVATION. — 1'un sur une petite fille de dix ans non formée et
trace de pubert?, La mamelle

vestige sons I'aurdole,
Au confraire, Ia mamelle droite

wayant aucune
ganche n'était pas formée et on n'en pouvait sentir anenn

, qui avait repn un conp violent plusieurs mois avant
Ventrés & Phipital, dtait grosse comme ume petite noisette, avec dépression sons 1e mame-
lon, Elle était & chaque instant le sibge d'glancements doulourenx, La teinture iode,
Vemplitre deVign firent disparditre ees donlenrs, ot enfant sortit Euérie, conservant vette
bypertrophie de s glande,

Dans deux autres cas, de 11 ans et de 13 ang, sans menstruation, il y
avait gonflement indurc de la glande d'un seul oots, Chez une de ces en-
fants, on avait méme cruw i un commencement de cancer. G'était une inflam-
mation de la glande mammaire, une véritable maminile, qui guérit avee le

femps, sous linfluence des résolutifs, de la compression et de Pemplatre de
Vigo.

(1) The British medioal Journal, ¢ Union médicals, 1874

COWPDX ET VACCINE.

LIVRE XVII
FIEVRES TRUPTIVES

Les fibvres éruptives sc montrent mains souvent chez les Fouve'f\u;ncshct
chez les enfants & la mamelle que dans la secondl? cnfz’ln.cc, Zn lle\llq-nc.cr,‘
elles sont ordinairement plus graves a cette premiere pemed::l o la ;1&, Las
ellos présentent alors dans leur lm'E\‘SiUI! F[ dnn_i Icgr marche de nombreuse:
irrégularités quelles n'offrent plus a un fge avance. e e

Ce sont des maladies spécifiques qui or}t. pour cause pecesb:urucll al at .
un agent spécifique fixe ou volatil nomme Imiagme ol ?clwlus, [ uq;‘v:rn: unl;(l:i
aujourd’hui mieux connue, réside dans la_ présence d G]cl‘:"lCi"l‘ESAl i e.,d b
cx‘loc-occus ou hactéries contenus dans 1.m ligquide, dans dcf 5\951 gn ou .a-H
les poussiéres de I'atmosphére. Elles v‘-es‘ullenl tochs del nu_[ues:mn e-'xef':ii
dans l'organisme par cet agent qui pénbire lc.rﬂu!;fe sanguin de cgmq Vi
apparaitre & la surface de la peau et dans les liquides emfncs;‘ u saf::,. i

Les fievres éruptives de la premitre cnfa_nce soml.; s 10 le Lo?‘:}?’m |n(_)lt,=f 3
par la vaceine; — 20 la variole et lez él‘llptllt)-‘ls \-arlojlllq:ms mod ﬂ,;ie;-l‘;:t:_
loide ou varicelle; — 30 la rougeole, la roséole ou ?{e)emtt# ctA ; : l: C
latine, Leurs quatre virus géncrateurs sont les virus vaceinal, variolique,

i searlatineux. s ;
m(ll.fl\l‘:la.er‘iljlgte: la scarlatine sont rares dans l‘cs premiéres :mn‘ees de 15; ﬂe:
et si leurs caractéres anatomigues sont 1.es mémes que 13119:z latdu}:Lil, qc‘lllil;ri
symptomes, quoiqui peu de chose prés scm]:l]nb]e?, présenten f:ler“
férencesqu'il est hon de conn:ﬁtrfe. Je \'ms_donu les qu-I'lI'B: puis j]e }:”m é{a
des éruptions varieliques modifides, que I'on c_zonna:l aussi :on: \eée L
petites véroles volantes, et qui 6011nFnF sn{u\'ent‘lusuchez les (};n .'in alas _;1 S
priseés qu'il faut savoir éviter. Je décriral ensuite 1a rougeo e,_d.i p!u{ i EF'M,
tante des fibvres éruptives chez les \fL:mLs, tant par les accidents qu

cnent gue par ceux qui la suivent. =
cu:fa?tn‘{l}‘abgrdcg ces des‘;{viptim\:, je wvais m’()(‘.:.eu}zer x.lu. COWPOY, hluvrte
éraptive du cheval et de la vache, dent J({ﬂner @ lk:"e le i:mcmi};\'\Jllsi\tii e“P:.
vaceine, que tous les médecins doivent bien eonnmtre‘, 1.)ou1~'j a ‘];{1 q,e,_‘lt
en temps opportun, et pour savoir quels sont les accidents don e
étre l'origine.

CHAPITRE PREMIER
COWPOX ET VACCINE

La vaccine est Iinoculation chez 'homme t}c I'humeur et de:\s _1.nic1-nbes.cr:n-
tenus dans les pustules déveldppées surle pis des vaches Et.!:eres_a!temdes
d'une fievre éruptive désignée sous le nom de cowpox, ou picofe des
wg;,:;: inoculation de microbes produ['t sur place une éruption de p(us(;u];s
ombiliguées dont le développement [;)resler\‘c presique unr.lstamlmen *-[Bn-d,
petite vérole, et diminue toujours Iaction dgz sou.c{)ntagmm:l ors:unl 'y
soustrait pas complétement les iml':widu?, La découver Pc en est u.cqzt1 enn;r,
et alle cut lieu en 1798, — D'apres lui, ¢ f,st une mlaladw des telons du ;: &=
val qui se transmet & la vache, et qui, étant reprise chez elle, donne I'im-
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mun];tc c_onlra la wariole. Au reste, voici comment s'exprime Jenner )
« Depuis Ique la cha‘f:\l est- réduit & I'état de domestinité, il est fréquem'
g’cnf su;nl,_a une mal.ad:e que les marechaux ferrants appellent the grease 12
est une inflammation et un gonflement dans le talon; d'ot il s'écoule Ll‘ X
il :  Bale 2 5 1m
Eulaticm qui .poss.cﬁe des propriétés d'un genre hien particulier, et qui seme
3 & capable (aprés avoir subi la modification dont je vais parler] d'engendrer
: ;;n-, le corps humain une maladie ayant aveo la petite vérole une :c;sem
Hlance si £ ini i : 5
: lu: 31_ frappante, que, dans mon opinion, il est extrémement probabl
quelle est Ia souree de cetfe dernidre maladie 3
) EI'EfmmLs de Bcrv\lerley est abondant en vaches, et le soin de les traire est
1111 ml)m,Lement confic aux hommeset aux femmes, Un de ces hommes a été
: . o a €
f:mr_‘gc ge p:\!}ser les talons d'un cheval attaqué du grease, ef, sans prend) :
e soinde sa laver, il est allé trai re aux )
5 5 re des vaches, ayantencore aux doi
; ! 1l ; Y aux doigts quel-
E;ms par ule:T de la matiére virulente. Ilarrive ordinairement c{u: d;fw ce
ms ll.let nmlnclhe est communiquée ‘aux vaches, et des vaches aux laitidres
au poink gque le troupean et les don ) :
G & mestiques en resseatent t 8
. : 25 ontes les consé
quences desapgréables. Cette maladi o
i : 5 : iea regule nomde o ¢ (3], Bl
manifeste sur les pis des v Fain
5 pis vaches sous Ia forme de tules irrégulie
s : : : pustules irrégulicres, qui
oot Lomnr!-zcncej’nent‘ d'un bleu pale; ou plutét d'une coulenr un pt:uqli—
: t-, environnées d'une inflammation. Ces pustules, 4 moins qu'on n'
T o . 3 o e Pk 5
gui ed::izgf}::p; mmoFle, dégénirent fréquemment en uledres phagédéuiqucsy
nent extrémement incommod i : ;
es. Les animaux devi
o i P x deviennent soul-
m:::[fr, (;L la séerélion du 1ait s'affaiblit beaucoup. Il commenea alors & sa
anifeste; i i :
Chm"cfa Er :iur les maing, et quelquefois sur les poigneis de ceux qui sont
rges de les traire, des taches enfl é ensuit
! % : ammeées, qui‘ensuite res
! - 1 1 3 5 ssemblent anx
petites E.Irmhe? fque fait élever une brilure. D cet état elios arivent
tement & celui de suppuration... B
e 4 :
. ‘A_ms:. .af:[n:m ma maniére de voir, la maladie commence chez lo cheval
e communique & la vache, et de la vache & Thomme S
A3 & @ ié irhifi )
o (.(I}:i;:ideh n?llem “mf_lrblthue. de quelque nature qu'elle soit, est absor
e da systente, elle peut produire des f: i
e iy 1gl\-11-uspdu cgwpm:mim?a r;JTlc‘Ls en quelque fagon semblables:
5 ce qu si gingulier, o'est que 1. i i
A s : g . q 4 personne quien
sn“u({-‘:}gﬁ af,el,c,tee eb&kplour foujours 4 l'abride Iinfection 'de la petite vtt{émlc
e s'expose & la contagion, soi y ii .
» 801t qu'on lui introdui inserti
dans la peau la matiére varioleuse. S
® A l'appui d'un fait i i
= ait aussi exiraordinaire, jav ai
E e sy .' lalre, Javanceral un grand nombre
abord nécessaire de faire observe i
pustulenx (1) apparaissent v & e
Plpleizly 1“‘ seen souvent spontanément aux pis des vaches, et il'y
2 m;irc I; 1ples, quoique rares, oi les mains des domestiques er;lplo}'éi
. ail ont eté affectées par des uledres (5, et que ces d
ques ont meme éte indisposés par suite de 1 ti 8 e
ek e ‘iu par suite de 'absorption; Ces pustules sont
A S gl = 1j1ce que celles qui proviennent de cette conta-
vrai cowpox. Elles sont toujours exemptes de catte

(1) Jenner, An talfuiry 4
g fuiry into the eavaes and ¢
g‘lscﬂm(d i some of the western Conntry ;fﬂ}funﬁu
nén)nx‘i% the wa,;rlw of the Conpoz, i
Nous rappellerons qu'on traduit i
i b oo i : greade, par graisse on vienx oing ; -
tal(%:; éé:{ratigné, o ol lom ; grreasy-heel, par talon graisseux, lardace "Eﬁhﬁfyﬂfﬁé g:?
Cnwpor ‘veut dire littéralem : :
b > ment vérole do la vaoke. Ta st loi
i %aé ‘_;Lg}:cﬁ, pustule. Aussi trouve-t-on souvent danselza:‘;n;nfflﬁ';sIr-mlﬁlanérsmme- unﬁ
(:ip Lustulois sores, ; i
{5; Sores.

ccts of the Variole Vaceine, a dise
£ ik ; ase
nd, particularly Gloucestershive, and

COWPOX ET VACCINE. s

teinte blewatre on livide si évidente dans les pustules decetle maladie. L'éry-
sipile ne les accompagne pas; elles ne montrent pas, comme dans l'autre
cas, quelques dispositions phagédéniques, mais se terminent promptement
en une eroitte sans aucun désordre apparent dans la vache. Cette maladie
surviont dans diverses saisons de I'année, mais communément dans le prin~
temps, guand les vaches abandonnentla nourriture d*hiver pourvivre d’herbes
nouvelles. Elles y sont encore tris sujettes Toraqu’elles allaitent leurs veaux.
Mais catte maladie n'est pas considérée comme semblable, saus quelque rap-
port que ce soif, 4 celle dont je traite, carelle est incapable de produire quels
que effet spéeifigue sur la constitution humaine, Cependant il était tres im-
portant de In faive connaitre iei, dans la crainte gue le défaut de distinetion
ne donne des idées fatales de séourité contre Iinfection de la petite vérole. »

Jenner rapporte ensuite vingt-trois faits d'nbservations a l'appui de sa ma-
nitre de voir, Tous sont destinés & prouver non seulement que U'inoculation
du cowpox préserve de la variole, mais encore que ee LOWpOx bire 500 ori-
ging du cheval, et que, pour avoir tous ses eifets préservateurs, il a besoin
délre élaboré, modifié dans le pis de la vache. L'histoire doit enregistrer
avee respect la premibre expérience de cet habile observateur. Elle eut lien
au moyen d'une jeune femme, Sarah Nelmes, servante chez un fermier, et
qni eut le cowpox, ou petite vérole des vaches, en 1796. Le 14 mai de cette
année, Jenner ouvre une des pustules de cowpox que portait Sarah Nelmes;
51 eh inocule la matidre sur le bras d’'unenfant de huit ans, aumoyen de.deux
incisions superficielles de la longueur d'un demi-pouce. Puis, quelque temps
aprds, il inocule & ce meme enfant de la matiére variolense qui ne produit
aucnn résuliat,

Savah Portlock, John Philips, Mary Barge, mistress Ho., et d'autres furent
inoculés inutilement avee la maliére varioleuse. Tous avaient eu le cOWpOx
4 une épogue plus ou meins él née-

Tes autros sujets d'observations, Joseph Merref, William BSmith, Simon
Nichols, Thomas Pearce, Abraham Riddsford, ete., employds simulfanément
au pansementdes chevaux atteints de grease et A traire dos vaches, sont
destings & faire admettre eette origine équine du cowpox. Je reléve ici quel-
ques passages semés cael [ au milien des observations:

o« ("estun fait si bien connu parmi nos fermiers; que ceux qui ont eu la
petite vérole échappent au cowpox, quiaussitt que cette dernidre maladie
e manifeste dansle troupean, ils se procurent, autant quiils le peuvent, de
oos serviteurs, afin que les travaux dela ferme ne soient pas interrom=
pus. »

« C'est un fait remarquable et hien connt, qUEeNOUS SOMMES trompés dans
nos efforts pour communiquer la petite vérole par Tinoculation aux serru-
riers qui dans le pays sont maréehaux ferrants, 11 arrive fréquomment ow
qu'ils résistent & la contagion, ou (uils ne l'ont quiirrégulidrement. »

o Il mest prouvé que, quoique I'sbsorption de la matidre qui sorf des ta-
lons du cheval soit un préservatif contre linfection varioleuse, il ne faut ce-
pendant y mettre une confance entitre que lorsque cette matidro morbi-
fique a été communiquée du cheval au pis de la vache, et de vemeédium au
<orps humain. » ?

¢ Dans le printemps de l'année 1798, beaucoup de chevaux ayant été, a
cause de Uhumidité, attaqués de sores-heels, le cowpox se monira rapidement
dans les fermes. »

« Quoifque je ne puisse étayer par des expériences faifes sous mes yeux
«cette apinion, & savoir: que 1a souree de linfection est une matiére morbide
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partieulitre venant du cheval, je crois cependant avoir établic avec assoz
d'évidence. Je suis bien convaineu que jamais le cowpox ne survient aux
vaches que lorsque les domestiques chargés de les traire prennent soin en
meme temps deschevaux malades. I1 faut que la qualité active du virus pris
au talon du chevals'secroisse beaucoup apres avoir agi sur les trayons dela
vache, puisqu'il arrive rarement que le cheval communique son mal & celui
qui en prend soin, ef qu'il n'est pas moins rare qu'une laitibre échappe A
Tinfection en trayant des vaches infectées. Ce virus est plus actif au com-
mencement de la maladie, avant méme qu'il ait acquis une apparence puri-
forme. Je ne suis pas méme hien sir qu'il ne perd pas ses propriétés des qu'il
est séerété sous ceite forme de pus, Je suis méme porté i penser quil en
est ainsi, ¢t que e'est soulement ce fluide leger, d'une teinte un peu oh-
seure, s'écoulant de crevasses nouvellement formées dans les talons, qui
donne la maladis.,. Ne peut-on pas conjecturer avee raison que la source de
la variole est cette matisre morbide, d'une espice particulibre, générée par
une maladie du eheval, que des circonstances 2 ccidentelles ont pu ageraver
de plus en plus, ef qui a fini, en s'¢loignant da son Origine, par acquéric ces
facultés contagieuses et dévastatrices, dont nous ressentons lous les jours
les funestes effets )

Dans deux autres brochures publiées los années suivantes (1), Jenner pro-
fesse les mémes idées relativement % Porigine chevaling du cow pox des
Vaches; et il est tellement persusdé que cela doit étre ainsi, qwaprés avoir
Plusieurs fois et inutilement inoculé sur 1o pis des vaches le liquide pris sur
les sabots d'un cheval malade, il imagine que ses expériences n'ont pas
Téussi parce que la matitreéquing avait été prise dans son état de purulence,
soutenant que le virus du cheval n'a la propriété de se communiquer et de
se produire qu'autant qu'il est encore & 'état fluide, transparent, qu'il suinte
au commencement du grease a travers les fentes du sahot.

« Le cowpox, dit-il, est-il une maladie spontanée de la vache, ou hien doit-
il étre aitribué, selon ma maniére de voir, au transport de la matidre sur
Tanimal? Quoique Je n'aie pas lintention de discuter ici cetio question, je
me hasarderai Jusquil'appuyer encore d'autres observations, et & donner les
raism_:s qui m’ont fait nowrrir une Opinion considérée par beavecup comme
imaginaire :

s 1° Parce que cette opinion est populaire, universelle et admise par tous
les fermiers du comté de Gloucester;

« 2 Parce que la vaceine, loraq
par une vache ou une personng

ment précédée du sore-heel;

«3" Parce: que'la vacoine est inconnue en Bcosse et on Irlande, on l'on
n'emploie point d'hommes dansles laiteries;

i* Parce que, si le virus du sore-heel ne parait pas suseeptible de se déve-
lopper par Iinooulation sur une peau saine, il n'en est pas de méme lorsque

ce virus se trouve en contact Aves une peau déji effleurée ou affectée de pe-
tits accidents pareils;

« 3 Parce que cette maladic a
eomme la vaceine, de préserverde |
DPrés avoir passé par le corps d*

Welle n'a pas &t apportée dans une ferme
déj infectée, y a toujours été immédiate

paru jusqus un certain point capall
apetite vérole, mais moins sirement s
une vache;

(1) Jenner, Further ebsereations ox the var

=4 continuation of facts and observations
o8,

W0l vaceing, London, 1799, in4, 64 pages.
London, 1800, in-4, £2

relative to the variole PACOINE, o7 conpox.

COWPOX ET VAGCINE.

i oe eut
« f* Parce gue l'enlant inoculd [1‘%p!'é€]?§;]1‘ﬂnaladle de cetfe espece
3 a vaeeine inoculee (1)

t“ule's'lai f.‘llcpup: ‘::]e(::;l'lz ii\e ?c;cr:}t:lgmn probable de la matiére du grea;c;rs:\z
vai;:sfllzommuniqués 4 Jenner par Moore; pasteur, et par Fewster, ¢
i ant que l'on connait Vorigine du cowpox et de la \'{l({cll‘]B,IS(\ n:l«

Mmm(" “laigz constitude par des microbes partivuliers, je vais 1mqntci[u:el.‘
Tuuie' 1-lymue alaquelle il convient de vacciner; — 2 la Enanlwrfz de 121:“ (,Zﬁn‘
¥ g?at?nn de la vaccine; — 3° les résultats de cette opural_wln_i_—cz el
loapa['cidcnts dont clle peat &tre Torigine, tels que la 3.3 Ip‘u i e
9; t’1 s auxquels on a donné le nom d’éruptions vaceinales s¢
G e sfants. — Comme la va-

i : o i les e 2
1o Epogue & laquelle il convient do vacciner les y a pas d'in-

riole est trés rare dans les deux“prcmmrs mois dc ,11; &rxue{;isllpr;“r s
convénient 4 attendre le iroisieme ou 1‘3. ‘l‘famd‘” SEte R
1l fant méme attendre cet age, parce quil ¥ ﬁ:f_ fmgc dieux Nl
14t, & cause de la syphilis latente chez un Neco Iy SR
qu;( ohez los nouveau-nés partieulitrement, Popération peut,

‘acei s mortels. Z ) 5 Al s T A tor Ty
s ;‘;:;:adeel«]::tr;mission médicale dont jai !alt‘ part_:e a Ctﬂ 'Ch:::g;i-i:zgﬁcr o
quéstion et elle a conelu qu'il y avait de rc.cls 11!30;!:‘ Glllttmﬂje i o
tol les cr)\fani%: que cela pouvait étre le point do dépar ls, surtout dans les
bras, d'adénites axillaires, de résorption P‘fl'u_lcnte !{10.113 sl,m”ém’e.
hn‘)pi;nux el au moment ol régne une éPidenlmc de fiev f: F‘B J-i)scris ot

8i Uon vaceine au premier ou au second jour, ce g“ L li e e
ment, il faut ne faire qu'une seule pigire & chague ’?:c- k’(ms_
on évite tous les aceidents que [ont naitre trois ou quatre p

i i /| u du vac-
9; Maniére de praliquer la vaccine, — L lnoculatui{\ ig :3\;}3::25 et
gin, clest-i-dire l'opération de la vaceine, 58 p_ra g g : = el
" les vésicatoires, des incisions ou des pigires. Autant g e
!fmica’\'a‘.o[;;;e'r cjttevhl'a.s:'ﬂ bras en prenant le vacein i des enffln;.;ufzmpbycr
c;::lntre mois, forts et bien portants. bl I'on n'a pas d ?u fIs;mlt; :ct npnar
du vacein d’enfant de quatre mois mis sur ‘plzlque. reou - o
e ervé dans des tubes; mais il ne faut point seservir T
lanc.et’te nu(;mnﬂ énisses qui ne sont pas laititres, et & plus I‘m-l‘e Taison leu‘les
('::1::: tsz::re::f cc.:-;ui a été [ait de 1866 1870. Clest ainsi qu'on & perau
A 5 i
alités préservatives du vacein. . S i)
qu}!ur{anEc, professeur d’accouchelmean a M?uérinl‘:e{:,aml:“e o
tant du vaccin sur les bras des enfants et en frotiant . ph pAS A
au diivoir forme de spatule. Ce massage aide a Tabs = omagat
ot : "‘_3“'3;13 slaie ou d'écorchure. Au point de yue ph}‘sm‘ng'lqu. , 5
5011,,}{890“1 [;; [fm.-t curieuse et prouve bien que 'absorption fmt:mea pe! 2
e_"lﬁgl‘leﬂﬂi? e: dehors de toute blessure des vaisseaux superficiels, ce dcgnh
Z::_:GE‘::;P;;C quelques personnes i propos du mode de contagion

vaceiner en met-
un mor-

yphilis. : i roduire sans
5"10[1 sait, en effet, quil est trés rare de voir {wﬂ i p}ull_ls Si‘v'];\l:ggmunts‘est
" y . i ren d'inoculation. ¥
’ : hure préalable ait secvi demoy : s intues
s 3;01‘26 pr;eérié pour imaginer de petites lamelles d'ivoire po
inspiré de

i originanx ! et B eop
inE.“l."l %:’E;ﬁfcongﬁu OEI;H &t tradaits en frangais par M. L. C

de Larogue).

AT i i ble en 1300,
i de Jenner on &b réunis ef puPlLi;sLezxsom e ,

. (le chevalier
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imprégnées de vacein qu'il frotte suila
eaudu bras dont i 6 18pi
avec la lancette pour mettre le dermcph 1. ity
T niwidds ST e
e procédé de vaceination par les pigiires est le plus pénéralement adepté;
i

il est trés efficace dans ses resultats, et e'est un des moins douloure

Papplication. £

On'prend une lancette ordinaire, une la éci éo i
usage, telle quo lalancelte de Jean Chailly (?I(Le.t;? E:?(;c\;a::jcefi“:ﬁfge ha c?:
sur i§‘po§nte d'une goutte du fluide v:;cgm nrii\f\érg'fs
cinquieme ou septiéme jour, et aprés avoir d'une maAiu
f.ench} la pean du bras au nivean de Uinsertion du muscle
delFo:de, on fait avee l'autre deux ou trois inouuiatim;s
: Chez les nouveau-nés, il faut ne faire qu'une piqﬁre.
Fi6. 118, Lancefte " 2 chague bras pour éviter Vinflammation trop forte d
de Jexn Chailly, la pean lelt les: aceidents qui peuvent en 6trepla &'L)?lséu
: quence. Il vaut mieux ne vacciner les enfants qu'a R
o nee: 1 10 ntsqu'a quatre
. ;;,;Z:T:icaoﬁ': z;'l'lgullfe doit étre introduite horizontalemjn: etlléebf
i e & Wenfamer que les couches superficielles de la pe;lu‘ct
€, jusqu'a ce qu il suinte un peu de sang. L'opérateur :\ppl:‘uc
a!o:is le pouce d‘e la main qui fixe lle hras su;I Ia
fl;i{trl‘zuﬁc manierea essuyerlinstrument dans son
Liopération doif étre pratiquée & Ia partie in-
tt?rrgc des jambes, ou sur les deux bras, ef las
pigures doivent étre éloignées d'un cen'timbtrle
environ. On doit bien prendre zarde & ne pag
vacciner sur I'dpaule, chez les ﬁlies, pour ne pals
laisser de cicatrices désagréables sur un endroit
que l?s usages de toilettc permettent aux fommes
de découvrir lorsqu'elles vont dans le monde
I;zf va'ccinntiun doit ¢tre, autant que possxhie
pratiquée de bras & bras, clest-d-dire en preu:m;
le virus vaccin sur un autre enfant hien portant
cT. de bonne race, qui présente des pustules vag
0:\}]31!‘,5‘ bien développées au cinquieme ou sé il
lieme jour de linoculation. Toutefois cette Glgj
constance n'est pas absolument nécessaire. O
peut se servir du vaccin conservé a 'abri é'le .In
lumiére et de l'air, entre deux plagues de verrcon
dans des tubes de verre cylindriques capillai :
longs de plusicurs centim'cutrcs Rk
Lorsque I'on recueille du vagein, il fauf 1
preqc}x'e sur des pustules du cinquil‘eme <;u u:Ie
septieme jour. On le met entre deux plaques r]u
verre (Gg. 119, g, h), que l'on applique I'une & 1
F1a. 119 (%), Pautre, et que l'on recouvre d'une feuille :;l‘
plomb. Ainsi placé  l'abri de l'air, le vacein s;

desséch, v 2
e ¢t se conserve pendant plusieurs mois. Au moment de s'en servis,
on
(%) 8, yintre de vaceine fusquan trolsd i
2 yu'an troisibme jour ; .
oentre, entonre ' o quan 2 follr s B, bouton de vag
Tolet Augmatity e, pourrelet, bianchiire ayaand'; ¢, hontan do Lo e E
mam de ddveloppeniont, la lé];;tr;:me surdisle infianinatoine; d, bouton s ,?“uéﬁ,‘“”“’*‘ Jour e bour-
il st dur, aplat, o i 0 =8 TecOUTTe dune AL AT MEUVIEme jonr, b son maxi-
Vépitarme g K. epouryu do Savide; f, Louton an S oichires £ bonto an onsiéms four,
x LA e POUT 3 J0UT,  eouvert d’iine crof i
¥erl¢ vactin & I'abri an santact do Taire T tubes capiliaires oL en Domle pott conie

seplibme  Jour, déprimé an
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le délaye dans une demi-goutte d'eau [roide, jusquh ce qu'il ait acquis une
donsistanceoléagineuse, et 'an pratique I'opération eomme il est dit plas haut.

Si 1'on met en usage les tubes de verre pour recueillirle vacein, voici com-
ment il faut 8’y prendre: Le tube capillaire doit étre ouvert par les deux ex-
trémitds. Onlapplique sur In pustule déchirée superficiellement par la lan-
ceite lorsquwune goutte de vaccin s'est formée. Ce fluide monte par capillarité
dans le tube, que l'on ferme & la hougie dbs qu'il est plein. On le conserve
ensuite & U'abri de la chaleur et de la lumiére, De cette maniere, le vacein
ne peut subiraucune altération. Veut-on g'en servie, on ¢asse les deux exteé-
mités du tube et T'on souffle par un bout, sur une cuiller, le fluide contenw
danis son intérieur. On l'utilise ensuite pour Popération qu'il faut pratiquer.

Il 'y & aucun inconvénient pour les enfants & recueillir de leur vacein; on
peut en prendve impunément, sans erainte de nuire aux propriétés préserva-
tives de la vacoination, L'ouverture des pustules waccinales n'est point
douloureuse ot m'augmente en rien Vinflammation du bras qui sucedde 2 la
yageine.

On a pensé qu'il était nécessaire de soumettre i uniraitement préparatoira
les personnes & vactiner; cela n'est pas indispensable, et si on peus le faire
pour les adulles, ¢est inutile pour les jeunes enfants. Ce traitement consisle
dans la didte et dans I'usage de lézers purgatifs répétés plusieurs jours de
suife,

L'opération se fait de méme quand, au lieu ds prendre du vacein surun
enfant, on le prend sur une génisse spontanément affectée de cowpox ou sur
des eénisses inoouldes de vaccin selon 1a méthode d& Negri, pour faire des
générations successives,

Diautres, avee Warlomont, se servent de petites lamelles d'ivoire quion
impregne de vacein et qu'on laisse dessécher, ot qu'on fait voyager of lon
veut, Aumoment da sen servir, on scarifie I'épiderme superficicllement,
presque sans amener de sang, et T'on fratte la lamelle imprégnée de vacein,
oe qui fait une forte et large pustule. L'inogulation par la lancette selon l'ans
cien usage est préférable.

3o Développement de la vaccine. — Troid ou quatre jours aprés l'inocula~
tion des microbes du vacoin, ssent, & l'endroit des piqures, de petites
saillies rougeatres de la peau que L'on sent avec le doigt et qui s'accroissent
asses rapidement. Au einquisme jour, chacune de ces élevures devient eir-
culaire et parait ombiliquée; au sixidme jour, elle est plus aplatie et blan=
chatra; elle a laforme d'un petit disque de 4 ou 3 millimétres de dismétre,
déprimé i soncentre et entouré d'une petite aréole rougeatre. Au septieme
jour, les pustules augmentent de volume, <'aplatissent, prennent un aspect
argenté ; une petitg aréole les entoure, Le huitibme jour, la couleur change
un peu; les pustules, tonjours aplaties, santun peu plus gonflées et prennent
une couleur plus foncée; elles sont entourées d'une aréole inflammatoire
agsez étendue, gqui augmente encore pendant les trois jours suivanis. Au
dixibme jour, les pustules sont trés larges et ont 7 ou 8 millimbtres de dia-
matre ; clles sont {rés gonflées, déprimées & leur centre el tranchent, par
Tour couleur pale, sur la rougeur inflammatoire des téguments ; leur surface
parait granulée et légérement pointillée, et T'on distingue & la loupe une

grande quantité de petites yésicules remplies d'un fluide transpareat. Le
yirus vacein est renfermé dans la pustule dans une pseudo-membrane cella-
leuse, et dansles cavités aréolaires du corps mugueux, sous forme de mi-
crohes particuliers, micrococeus et bactéries, qui sont lagent actil du virus.
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Au douziéme jour, la période de dessiccation commence ; la dépression
centrale prend Iapparence d'une crodte ; I'humenr contenue dansle disque
dont j'ai parlé se trouble et devient opaline; Faréole inflammatoire palit el‘;
la _pustule vaceinale commence & w'affaisser. Ce travail continue les jours
suivants.

La pustule; jusqu'alors celluleuse, ne forme plus quune seule cavité (1) ;
e11\.3 ge desseche enfin of forme une croite dure, d'un jaune nnir:’nrc,
qui persiste jusquau quinzidme ou vingtitme jour. Pendant ee temps'
la rougeur inflammafoire de In peau s'efface et disparait, ef lorsque 1:;
erofte esttombeée, il reste une cieatrice profonds, gaufrée, qui est ineflagable
; Lorsque les pustules vaccinales sont en p]einchnclivi(é,et que l'inﬂamma:

tion gui les entoure est asser considérable, on observe chez les enfants des
ma\‘I)alics, de I'agitation et une fizvre plus ou moins vive qui n'a rien d'in-
g,ulcmr‘\t‘ Le bras est le sitge d'une douleur aigué; les ganglions de I'aisselle
qs?igcc:ie:i;;;:; ces symptomes ne tardent pas a se dissiper avec la cause

La marche de la vaceine n'est pas toujours telle que je viens de Tindiquer.
Il}'.a des cn{ants' .o]mz lesquels les pustules s'éteignent presque aussitdt
apres leur apparition. Il en est d'autre chez lesquels I'incenlation ne donne

lien & la na%asancn d'aucune pustule et ne pm-;;iL pas avoir réussi; il fant
BEEJ['S revacciner jusqu’a ce que l'on ait obtenu des pustules vaccinales safis-
.fals:mlesls. Cependant on rencontre des enfants qui sont réfractaires ‘5-\ c'et;e
_mor:u]ntmln, et d'autres qui, ayant été inoeulés, sont, au bout de queltues
Jours, pris d'une fievre légtre de peu de durée, S:;I\H dc‘velopponmnﬁ de
vaoeine ; o'est ce que l'on a appelé vaccina sine vaccinis. Ce ple:

fort rares. s exemples sont

4 .-ic;cie.(cnl.f de la vaccine. — La vaceine nest pas une maladie ; en éné-
m] e‘] le ne de_tamline pas d'accidents autres que ceux dont nous a\'Juns arlé
l:}ﬁkst-:l-dll'c Uinflammation légére du bras, le gonflement des guno!iug;s dé
iatasel]e et la fiévre. Il 0’y o pas b s'oceuper de ces acvidents ; il {Eaut tenir
ref.'-enl‘&nts ala chaleur.. r}‘xox!érer la quantité de leur .'1liment;.ti(m et leur
faire p?em]rc quelques bains. 8ilinflammation du bras était trés intense, il
faurlra]t preserire des lotions émollientes ou des cataplasmes, qui ff' fa
a calmer la douleur et la tension inflamimatoire de I penu, i
d:;‘:;: l;lq u‘(i[équc-fuxs b va‘ce'm.c étre 'oceasion d'adénites axillaires, d'abees

elle, d'éry sipeles graves et mortels, Cela est assez commun dans le
t(‘:lmp:s Ou régne une épidémie de fibvre puerpérale, Rarement elle cst suivie
d mfe:ctmn puralente; eependantje vais en rapporter un exemple ob ;
M. Hipp. Bourdon, et dont j'ai déja parle (2). - i

OEsERVATION, — Enfant de denx mois, vaceind par huit
tales entourées d'nme excessive inflammation. T1 oy
ge?acn!. des ganglions gxillaires. An milien d'me
puis les phényménes méeonnns d'une pleurésie avec &
Blceomba.

pigfires suivies de hnit pus-
eut pas d'angiolencite ni d'emgor-
orte fiévre, il survint de I'ictére,
panchement, des convulsions, ef il

Autoprie. — On ne trouva rien au cervean ni dans lo fole, et L'on vit seulement un aboss

: 5 - Pl ;

du poumon droit et une plenrésie i Ve % 8 18
: droit résie di d a panchy dang

On pen ic'est 1a ésil
peut se demander siec'est I une pleurésia simple, ou si ce ne serait pas

("l% Bayer, Traitd des maladies de 1z praw, Daris, 1835, t. 1, p. 607,

(2) Yoyez le chapitre surla PLREURME,

COWPOX ET VACCINE. 19

au eontraive un fait de résorption purolente, suite de vaccine, avec ictére,
ahets métastatiques du poumon, et enfin pleurdsie diaphragmatique consé-
cutive. 'adopterais volonticrs cette derniére opinion.

5o Apantages de la vaccine.— Dans quelques eas enfin, la vaccine peut étre
Yocpasion de Tinoculation de la syphilis, et il importe d'étre bien fixé sur la
santé des enfants dont onse sert pour recueillir le vaccin.

Les propriétés préservatives de la vaccine contre la variole ne sont pas
douteuses. Elles étaient beaucoup plus manifestes autreluis que de nos jours,
oit il semble que le virus vacein soit affaibli et quelquelois impuissant pour
préserver de cette maladie. On voit, en effef, dans des circonstances fort
rares, en égird an nombre des vaceinés, la variole se développer chez des
sujels qui ont &té soumis & la vaccinalion. Toutefois,quelle que soit la valeur
de la vaceine, on ne peut contester gu'elle rende encore de trés grands ser-
vices. 11 faul bien admetire qulelle est moins efficace qu'aux premiers
moments de son apparition; et cela se congoit, ear on sait gue fous les wirnz
S'alfaiblissent a mesure que l'on inoeule et que L'on fait de nouvelles généra-
{ions viralentes ; mais, tel qu'il est, ce moyen est encore excellent.

On peut, en renouvelant le virus vacein, lui donner toutes les proprigtés

* désirables: aussi les médecins font-ils, & plusieurs reprises, de nouveau

3
eowpox pour régénérer la vacoine, et méme on entrefient le vacein sur des
génisses par des inoculations continuelles, afin de lui conserver sa purcté et
son activite. De cette manibre on pense que son moyen préservatif repren—

"dra toute son importance, mais cela est loin d'étre établi. Je dirai meéme que
cette pratique usitée de 1866 & 1870 doit étre abandonnée.

Pour coux fui ne pourraient se procurer dece vacein nouveau, ils peuvent
trés bien le remplacer en revaccinant au bout de guinze ans avec 1e vacein
ordinaire, Si la vaceination réussil, cest que I'on était apte a contracter la

yariole; si at contraire olle ne réussit pas, c'est que la premitre vaesination
n'arien perdu de ses propriéiés.

Au reste, eomme il est évident que la vaccination humainea perdu quelque
chose de sa puissance préservatrice et qu'elle peul ¢tre nuisible en raison
de la syphilis qui 87y trouve quelquefois mélangée, il faut nec prendre le
vacein que sur des enfants de quatre mois ou essayer d'inoculer le vacein
i des génisses pour avoir du vacein animal pris sur des génisses vaccini-
fores.

fo Vaceination animale.— C'est linefficacité dela vaccination humaine
relativement 4 la préservation de la variole et surtout ln transmission de Ia
syphilis par la vaccine gui ont donné Vidée de recourir ala vaceination ani=
male. Depuis 1810, 3 Naples, aprés In manifestation de trois cas de syphilis
par la vaceine, Galviati inocula le cowpox & des génisses el se servil de ce
vacein pour vaceiner des enfants, ce qui devint un usage dans cette ville. TL
y a constamment & Naples des génisses vaceiniferes avee lesquelles Palas-
Giano et Negri font toutes les vaccinations. En 1840, cetfe méthode fut intro-
duite en France par James, puis en 4865 par Chambon, e & Bruxelles par
Warlomont (1). On prend une génisse de quatre 3 huit mois dont on rase la
région hypogastrique, et par 50 ou GO pigures on inocule un bon cowpox.
Cela fait, au troisiéme jour paraissent les pustules vaccinales, quisont allon-
gées comme los searifications qui ongété pratiquées, et U'on s'ensert pour

(1) Warlomont, Zraité de la vaccine ¢t de la vaccination humaine ef animale,
Paris, 1583,
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inoenler les enfants ou une antre génisse jusqu'a la fin du sixieme jour, car,
passé cette épaque, le vacein ne prend plus ou ne préservepas.

La vaccine animale met plus longtemps i parcourir les périodes quela
yaceine humaine. Les papules sont plus longues i se montrer et les pustules
se développent plus lentement, que dans la vaceine ordinaire, car clles n'ar-
rivent & la dessiecation qu'an seizibme ou dix-huititme jour.

De 1860 1870, cette vaceination animale fut trés en vogue & Paris. Patron-
née par 'Académie de médecine (1), ily eut un instant ot ce vacein remplaga
presque le vaccin denfant. Ce fat une faute. Sous prétexte d'avoir facilement
du vacein, par crainte des accidents de syphilis vaceinale, et sans savoir si
co vacein de génisse était réel, préservait anssi bien de la variole que o
wacein d’enfant, on eut recours d'une fagon presque exclusive & un faux vae-
cin de génisse qui n'était que de l'eau. Le résultat fut une effroyable épidémie
de variole qui, en 1870, fit & Paris plus de &,000 morts.

Aujourd hui les choses se font plus honnétement, mais comme ee vacein
se coagule trés vite sur la lancette ou dans les tubes qui servent i le frans-
porter; les inoculations échouent brés souvent sur des sujets non vaccines,
et encore plus chez les sujets vaceinés depuis quinze ouvingt ans qui veulent
une revaccinafion. On le melangea a de la glycérine 4] pour éviter cet
inconvénient; mais celane lui rendit pas plus d’activité. Enfin, on est arrivé
2 le laisser coaguler ot A ne se servir que de Ia sérosité vaccinale comme
waccin, ¢e qui réussit trés bien.

7o Eruptions vaccinales secondaires.— Ona vu quelquefois des pustules
yaceinales se développer sur des points du corps ol llinoculation n'avaif
point ét& pratiquée. Clest presque toujours, dit Rayer, sur des surfaces
enflammées et privées d'épiderma, sur des cozémas chroniques, des livhens
excorifs, ete., que ces pustules secondaires se développent.  Elles sont quel-
quefois produites par une inoculation accidentelle et postérieure que le
waceing s'est faite aveo ses doigls, aprés avoir grattéles pustules, lorsque la
constitution n'a été quingomplétement modifiée par la premiére éruption.
Plus souvent les pustules surnuméraires sont le résultat d'une éruption se-
condaire, analogue & celle qu'on observe si fréquemment dans la variole ino-
culée.

Les éruptions vaccinales secondaires sont en général de nature crythé-
mateuse. Ainsi, le bras vacciné devient le point de départ dun érysipéle,
quelquefois grave, qui se proméne sur tout le corps et qui fait périr les
enfants, ='ils sont trés jeunes. La roséole vient teés fréquemment eouvrir le
corps aw moment ol 'aréole inflammatoire de la vagcine est 4 son plus haut
degrs. Cette éruption n'est pas grave, elle peut momentanément troubler un
peu la santé des enfants en leur donnant une fiévre intense; mais elle dure
peu de temps et se dissipe sans laisser de {races,

Le traitement de ces éruptions secondaires est fort simple. Lorsquw’il s'agit
d'un érysipole, il fautmettre en usage les moyens dont nous avons parlé (2).
Quant & la roséole, il convient de la laisser marcher, en donnant au malade
des boissons émolliontes ou diaphorétiques; et en le mettant dans un endroit
bien chauffé, & 'abri de Pinfluence du froid et de Phumidite.

§¢ Revaccinations. — Jadis, au début de la découverle de la vaccine, les

(1) Bulletin de T Acad, de médecine. Paris, 1866 & 1870, tome XXXI, p, 510,4 tome

XV, passin.
(2) Yoyez le chapitre consacré & cetic maladie.
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personnes vaceinées conservaient pour la vie on a peu prés l'immunité de la
variole, 11 n'en est plus ainsi. Le vaccin s'est affaibli par des générations
sucecssives selon la loi ordinaire du virus, et ilne préserve plus que pour
un temps fort courlles personnes spumises @ Pinoeulation. Tous les dix
ans au plus tard il faut se [aire revacciner, si l'onne veut courir les
chances d'une varioloide ou d'une variole mortelle; car on voit des sujets
vaceinés prendre la variole et en mourir. Toutefois, les revaceinations n'au-
ront de raizon d'étre que si Uautorité, donnant une forte prime aux cultiva-
teurs qui lui fourniraient ducowpoxnaturvel en temps utile, met lgs médecing
en mesure de renouveler le vacoin tousles ans.

U La syphilis peut-elle Sire fransmise parla vaccination ?ou de la naceina-
tion syphililigue, — On a souvent posé la question de savoir si la vaceine
pouvait eommuniquer la syphilis a un enfant; aprés avoir nié le fait, les
médecins sont tous unanimes aujourd'hui pour en reconnaiire la realité (1),
Mais il y a eu bien des erreurs commises, etd PAcadémie de médecine de
Paris on a vu Depaul (2} prendre pourdela syphilis vaccinale desvaccinations
uleéreuses phagédénigues qui n'avaient rien de syphilitique.

Dés le commencement de ce sidcle, un médecin janglais, Moseley, avait
remarqué qu'a la suite de la vaceination; un cerf nombre d'enfants con-
tractaient une maladie qu'il designe sous le nom de cowpox ifch (gale vac-
cinale), Cette maladie étaitcontagiouse; eeux quil'avaient contraciée avalent
d'abord, A 1a place dela pigire vaccinale, un nlcére qui durait longtemps et
qui était snivi d’éruptions sur toute la peau, II cite meme un cas dans fe-
quel la maladie fut transmise au sein d'une nourrice. Cette maladie, que
I'on disait nowvelle, guérizssait par le mercure et le soufre.

Depuis lors, des faits analogues ont été publiés, et je vais les reproduire en
mettant, d'un ¢oté, ceux ol lavageinationa engendré la syphilis, el, de Vautre,
eoux on duvacein recueilli pris chezlesenfants syphilitiquesaproduitduvac-
ein sans inoculer la syphilis, Cest lerésumé d'unepublication de Vieanois (3.

Premidre catégorie de fails. — Vaccind'enfant syphilitique ayant produil 2
syphilis.

(1) Vaseine syphilitigns, — Voici lasiatistique comprenant 13 plopart des faits connns
de ¢e genre, hormis de ceux qui n'ant nas la sanction d'ung authenticité incontestable ;
ells comprend les exemples observés &' Académie de médecine de Parisen 1865, ef & Auray
en 1866 ; mais il parait que les commissaires de I'Académie se sont trom pés ebqu'ils ant pris
poar de la syphilis vaccinale ez qui n'appartensit qus des vaccinations ivies d'impétigo
nleérens, comme j'en ai vo bien des exemples & Paris,

Faits 4 i e s e . 46 vaccings, 40 infeotés;
B . . B 3=} 48 —
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(2) Depaul, Bull. de U' Acad. de méd.
{8) Viennoie, De T transmission de To syphilis par lo caccination, in De la syphilis
‘viecinale, communications & 1'Académic de médecine, Faris, 1865,
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« Monteggia lut, le 17 février 4814, & VInstitut des seiences de Milan, un
mémoire tendant & prouver gue sil'on vaceine un syphilitique, il se forme
immédiatement une pustule qui contient les deux virns, et que tous deux sont
communiguéssil'en emploie le pusvaccinal pour vacciner d'autres individus.

« Marcolini, 3la méme époque, professait aussi la méma opinion ; e'élait
aussi celle de Cerioli (de Crémone); mais Annibal Omoded dorivait, dos 1823,
que dans les oas oit la syphilis était transmise par lopération vaceinale,
&était le sang qui était P'agent. de la contagion.

a En 1821, Cerioli observait une endémo-épidémie syphilitique, ol une
petite fille de trois mois transmit la syphilis a une quarantaine d'enfants.

OBSERVATION dp {erioli, 1821, — Une enfant trouvée, uie pefite fille de trois mois,
M. .., 2crvit & vaceiner 46 cofants en unesenle séance. M... parut ssine; som vaccin fat
1réa régulier, Copendant, parmi les 46 vaccinés, 6 senlement entent une vaecine reguliére.
Chez presque fous les autres enfants, 4 1a place des pigires se montrivent des uleéres,
reconverts les nns de crofites permanentes, ou des ulodres indurés. Ces accidents artivaient
loreque les erofites vaccinales étaient tombées, Plus tard, ulcéres de la honche et des par-
ties sexuplles ; druptions crofitenses sur le cuir choveln; taches cuivrdes ; opbthalmics, Le
sysbéme glandulaire et le systéme ossenx ne furent pas épargnes.

Ces accidents se communiguérent aux nourrices ef anx méres de ces enfants, ef consis
taient en muleéres produits par allaitement. La maladie foi méconnue an début, mais les
ageidents’ devinrent si intenses, quane eommission, dont Cerioli était le secrétaire, fub
nommée pour étudier 'Spidémie; Elle fub reconnue pour syphilitique, et traitée parle
bichlorure de mercure & Pintérienr et les frictions mercurielles & lextérienr. Dix-nenf
enfants étaient déja morts.

Cependant Padministration du spécifique arréta la mortalité et renditla santé aux
DoBTTiEECNa 6t AUX mourrices.

« En 1841, le: méme Cerioli observait une nouvelle épidémie de syphilis
racontée par Tassani (de Milan).

OBSEEVATION de Tassani, 1841, — En 1841, le doctenr Dellani, médecin vaccinatenr
de Grumello, province do Crémone, se servit'dn liguide vaccinal d'nn enfant, P.C..., pour
vaceiner soixante-guatre enfants appartenant & quaire communes. Le pére de P. C.., avait
coniractsé la vérole en 1840, hore do lit conjugal, Chez quelques: enfants la vaceine fut
régulitre ) ches d'antres 11 survint awx points vaccinés, & époque de 1a chute des crofites
vaccinales, des nletres indurés, Plus fard, ce n'est pes senlement aux anomalies des pus-
tules vaccinales gue la maladie se borna, il apparnt chez la plupart des vaccinés, sor di-
vers paints du corps, d'autres formes morbides, et principalément aux aines, aux parties
génitales, au ponrtonr de Panns, dang 14 bouche, des ulcéres avee un fond irrdzulier, des
taches de conleur cuivrée, Les méres et les nourrices ne furent pas éparenées; les symp-
tomes farent intenses, d'antant plus que lour caractére fut méeonnn an début et guelama-
ladie put se développer & Iaise en Vabsence dn traitement spécifigue.

Et comme' plus tard les enfants ot les femmes qui les avaient allaités furent traités con-
venablement par le mereure, en graduant les doses selon IHize des sujets, lous guérirent ;
wais déjh it enfants élatent morts, ainsi que denx nonrrices.

« Aumois de décembre 1844, Pitton publiait (1) deux observations de
syphilis générals survenue 1 sixibme jour de la vaceination.

« Lin 1845, Ceccaldi, médecin principal de hdpital de Constantine, vaceina
dans la méme séance deux filles, T'une de 1l ans, l'autre de 2 ans, ot un

gargon de vingt-deux mois, qui présentérent, peu de temps aprés, des mani-
festations syphilitiques générales.

(1) Pitton, Journal des connaispaioes seédico-chirirgicales, 1844,
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« En 1849, Viani fait connaitre (1) Fobservation suivante :

OBSERVATION, — Ung dame N..., maride en Egypte, revint en Italic auprés deson
mari en 1838, Elle y aceoucha d'nn enfant qu'elle allaita d'abord ; il Iui vint des ulcém-
tions sux mamelons ; elle ignorait la nature syphilitigne de ces uloérations, et fut obligée
de confier son nourrisson 4 une nourrice élrangére, Celle-ci faf contaminée, puis nne se-
conde, puis nne troisieme. Cet, enfant servit & vacciner un de ses oneles fgé de vingt-
1t ans et une de ses tantes Agée de vingt-trois ans. Un nleére dn bras an peint moculé
fat l premier aceident de la maladie transmise ; les symptdmes constitutionnels arrive-
rent nltérignrement.

« En 1850, Wegeler (2) constate que dix familles se firent vaseiner, et qu'a
la suite de cetfe revaceination, opérée du 14 au 15 [évrier, 19 individus sur
24 furent reconnus atteints de syphilis.

OBSERVATION du vétdrinaire B...— Le 14 ct le 15 fevrier 1841, un vébérinaire auqnel
lea jontnans allemands ot vouln conserver U'anonyme et quils désignent sous le nom da
vilévinaire B..., revaccina dix familles avee le vacoin d'un enfant K., qui le 15 fvrier
1849, n'avait aucunetrace d'éruption cutande, et qui le 21 avait la rossole syphilitique la
plus évidente. Presque tous les' revaecinds, dont lAge variait de onzed guarante ang,
devinrent malades,

Au hout de trofs ou quatre semaines apperurent simultanément eorla place des pigiires,
des uledres qui avaient tout fait le caractére syphilitique, et plus tard des manifesta-
tions sesondaires de la eyphilis : avgine, éroptions, céphalalzie. De fortes doses do mer—
cnre farent néeessairos ponr amender les sympiimes constitutionnels.

Llenfant vaccinifére avait 666 yacoiné le B février.

La vhtérinaire B.., autenr de ccs revaccinations, fut poursmivi devant les tribunanx,
condamné & deux ans de prison et & une amende de 50 thalers,

OBSERVATION dic doéteur Hubner. — Le 18 juin 1852, ls docteur Hubner vaccina &
Freienfels treize enfants avee le vacein d'un nommé Keller, igé de troismois, fils de Mar-
guerite Keller, célibataire, dgée de vingi-nevf ans. Marguerite Keller étaif syphilitigue, et
son fils mournt dans le marasme, aprés avoir présenté”des signes de la syphilis hértditaire.

Sur ces treize enfants, huit devinrent plus tard malades; les uns enrent une vaceine ré-
sulidre, les antres non. Mais, anbout de quinge jonrs, lousles huit enfanis enrent anx pum.s
vaccings pnchancre dubrag, snivi, trois moisplus tard, d'acsid stitutl 1

Les nourrices furent affectées, ainsi que les personnes qui étaient appelées 4 lenr domnner
des soins. C'est ainsi qu'une servante de soixante-dix ans contreeta un ulcére de la love
en embrassant sans précaution les enfants contaminés, uleére snivi d'accidents eonstitn-
tionnels. Detx honnes contractérent un chanere de 'avant-bras, & I'endroit o le siége de
I'enfant repozait sur le membre thoracique pendant d'assez longues promenades, Les
enfants'que portaient les bonnes avaient des plaques mmouenses ulcérees de anus.

a Le ¢ aout 1854, Monnell (3) voit la syphilis se dérouler classiquement
aprés la vaceine d'un enfant de six ans : chanere do bras d'abord, aceidents
constitutionnels trois mois aprés.

« D 15 janvier 1856 4la fin d'octobre 1858, sur un nombre de 2,584 enfants
traités i Uhopifal de Manchester, le docteur James Whithead a constaté 63
cas de syphilis constitutionnelle. De ce nombre, pour le médecin anglais, 34
enfants auraient eu la syphilis par la vaccination. »

Ces observations ne sont pas toutes trés concluantes, et, si l'on en eroit
Viennois (4), qui les a fait connaitre, il y en a quelques-unes dont la signi-
fication est douteuse.

(1) Viani, Gaczeita medion Lombarda, 1349,

(2) Wegeler, Medicinisohs Zoitung. Berlin, 3 avril 1850,

() MUI](LEU‘ Medical Times, New-York, 1854,

(4) Viennois, Arohives gsnpruiu de médecine, juin 1860, et De la fransmisson de la
syphilis par la vacetnation, in De ln syplilie vaccinale. Paris, 1866, p. 224,
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OBSERVATION. — En 1857 avait lien prés de Florence, dens nn petit villaze appelé la
Rufing, tne vaceination entreprise par Dettoni. Le. vaccin ful fourni par Bmilia Burchi,
wée de parents syphilitiques; il est constant que dn sang & coulé du vaecinifire sur la
lancette de U'opératenr, ainsi que Galligo I'a derit dans une lettre du 20 février 1862 © huik
enfants au moins onf présenté des symptémes syphilitiques ultérienrement, et chez quels
ques-uns nn nledre an point inooulé auralt ¢t le phénoméne initial. Cefait avail éé
antones Eommairement en France (1) désle mois d'acfit 1860, et Galligo I's publié dans
un journal italien (2).

¢ En 1850, Friedenger (de Vienne], un éleve du professeur Sigmund, fai-
sait connaitre trois easdans lesquels 1a vaccination avait servi & faire dé-
velopper des symptémes syphilitiques cutanés & trois enfants.

« En 1860, Rollet, chirurgien de U'Antiquaille (3), envisage pour la premiere
fois Ia question de la syphilis transmise par la vaccination sous son véritable
jour. Rollet revient & lidée de Monfeggia et de Marcolini : pour lui, par la
méme piqire on peut donner les deux virus, mais, dans ce cas, ve n'est pas
leliquide vaceinal qui les donne tous les deux; le liguide vaceinal ne doit
donner que la vaccine, confraivement 4 Tavis des médeecing italiens, et la
syphilis est donnée par le sang. » C'est anssi idée que Viennois a cherché
a développer dans cette méme année 1860.

« En 4861, le 2 juin, deux vaceinations avaient lieu & dix jours d'inter-
valle, dans un petit village de 2,000 dmes, & Rivalta, Dans un cas, 38 enfants
sar 47 montraient, quelque temps aprés la vaccination, les symptimes
syphilitiques les plus évidents; dans l'autre cas, i de ces38 enfanls trans-
mettait la maladies T sur 17, dans une deuxidéme vaceination. »

Dexitme catégorie de fails. — Vacein o’enfanis syphilitiques n’ayanl pas
produtt la syphilis,

OBSERVATION, — An mois de mars 1831, Bidard, médecin dans le Pas-de-Calais, vaccioa
un enfant Azéde sept moiset né de parents syphilitigues. Tia vaccine se développa régulidre-
ment, ek l¢ vacein put servir & vacciner quatre enfants dont I'dge varizit entre cing et six
mois. La vaccination avait en liew depuis quelque temps, lorsque e sujot vaceinant eut
des symptomes généranx de In syphilis, maladie qui fub transmise 4 1a noorrice. Oependant
les petits vaceinés eurent une vaccine trés réguliere, et présentds & M, Bidard de temps
3 autre dans Pespace de six mois, ils ne montrorent jamais le moindre symptéme syphi-
litique.

Eneouragés par cet exemple, M. Bidard vaccina, le 2 juillet 1831, un enfant de quatre
ans qoi avait ls syphilis héréditaire ln mienx caractdrisée. Le vaccin fub régnlier et trans-
mis le septiéme jour 4 denx gujets sains gds, Tun de quatre mois, Tautre de ezpl. Chez le
premier; le vacein sedéveloppa dels fagon la plus satisfaisante; Ia période d'incububion
dura huit jours chez le second, maisn’influs sucnnement sur Ja régularité des pustales.
Aprés cing mois, les enfants vaceinés n'avaient SPIOUTE AucTN symptime morbide.

Bidard (4} conclut de ces [ails que le virus vaccinal pur ne donne que la
saceine, meme lorsquiil est pris sur un syphilitique.

En 1839, Ia Société de médecine de Paris se posc la guestion de la trans-
mission dela syphilis par la vaccination et la résout, comme Bidard, négat-
vement.

En 1848, le 47 juillet, Montain, aneien chirurgien de la Charité de Lyon,
soutint 3 la Société de médecine qu'il avait vu 30 enfants yaccinés avec le

(1} Gallign, GFuzette hebdomadaire de médeving et de ohirurgie, Rolt 1860,
(2] Galligo, Tmparziale.

(8) Bollet, De la pluralité des maladics téndriennos. Paris, 1860,

(4) Bidard, Journal de médecine of chirurgie pratigues;t. 1L, ars. 287, p. 85,
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liquide vaceinal d'un syphilitique, et pasun de ces 30 sujets ne présenta ulté-
rletrement des symptomes de la vérole. Ce fait vient s'ajouter & ceux de
Didard en 1831, mais il n'est pas le seul. Le docteur Heymann (1) a rapporté
que lo docteur Schreier avait vaceiné deux enfants avec du vaccin pris sur
un syphilitique, et que ces enfants s'éfalent foujours parfaitement portes.

Le docteur Viennois, qui a rassemblé tous ces faits, en apparence confra-
dictoires, les explique en disant, avec Monteggia et Rollet, que le vacein, =il
est pur, ne produit pas la syphilis; mais que, =il est melé au sang. la syphilis
peut étre la conséquence de la vaceination. Pour lui e'est Uinoculation du
sang avea le vacein qui engendre la syphilis, et jamaig le vacein inoeuld &
état de pureté, fit-il recueilli ehez un syphilitique, ne pourrait produire
cette diathése.

Evolution de la syphilis vaccinale, — Quand la vaccination produit la syphi-
lis, comment se développent les accidents? D'aprés Viennois, lés choses
seraient semblables a la manifestation ordinaire de la syphilis (2} :

« Chancre induré d'ibord au point inoeuld; Uinduration est notée par les
témoins de l'observation relatée par Cerioli, elle estnotée dans celle de
Tassani. Mais ce n'est pas tout! la longue incubation qui caraciérisa le
chanere infectant est notée par celte phrase que les ulcbres du hras n'appa-
rurent au point inoculé qu'a la chute des croitles vaceinales, ou peu aprés
cette chute. Or, commela erodte vaceinale ne tombe guere, en général, avant
le quinziéme ou le vingtiéme jour (quelquefois plus tard) de la vaceination,
nous trouvons entre le jour de linoculation vaceinale el Ia jour dola chute
de la eroate, un intervallequi earactérise suffisamment la longue incubation
de accident initial Ao la vérole. Voili ce qui sest passé dans les observa-
tions de Cerioli et da Tassani. Dans celle du vétérinaire B..., l'incubation de
cet accident initial est notée avee précision : g'estau hout de trois ou quatre
semaines, dit Wegzeler (3}, qu'apparurent les uleéres du bras.

« Dans l'affaire. Hubner, cette incubation a été de quinze jours. On voit
done que cet ulebre du bras, par lequel débutent les accidents, a les prinei-
paux caractéres du chancre infectant : uleération, longue incubation et in-
duration.

« Linduration a #t8 souvent constatée, et silon a omis d'en parler dans
quelques cas, cest que : « les témoins de ees faits ne se doutant pas quiils
avaient sous les yeux une uleération primilive ou tout autre uleération
syphilitique, n'ont pas pu_ avoir lidée d'en rechercher tous les caractéres. »

« Mais ce mest pas tout: aprés que Puleére du bras est vesté longiemps
is0lé, — ici I'époque n'est pas indiguée avec prévision, excepté dans le fait
de Hubner, ou les accidents généraux arrivent trois mois apres, — on voit
apparaitre des accidents qui sont les mémes dans toutes les observations o
roséales diverses, impétizgo du enir chevelu, plagues niugueuses de la hou-
che, des organes génitaux, taches cuivrées, eto., enfin le cortége habituel de
1a vérole. Ce n'est pas tout,la maladie est transmise aUX NOWITICES Par
L'allaitement, ef c'cst par le mamelon que la seéne commenee, en vertn de
la loi que Rollet devait faire accepter, ef qui trouve sa consécration aussi
bien dans les faits antérieurs que dans les faits contemporains.

« Maig partout oit Taccident secondaire uleéré est en rapport avee une
parlie saine autre que le mamelon, la vonlagion est possible; o'est ce qui

(11 Heymann, Journal wddical de Munich.
(2] Gazette des hopitany, 1862, p. 139,
r, Mediciniscie Zeitung, Berlin, 3 avril 1550,
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nons explique ces fransmissions bizarres a la bouche des personnes. qui soi-
enent les ‘enfants, les embrassent souvent sans précaution, ces transmissions
i I'avant-bras; partout, ¢'est toujours le chanere primitif avec ses caraciéres
essentiels, la vérole commencant toujours par un chanere, suivant la loi For-
mulée par Ricord, et a laguelle on doit ajonter : « alors méme que la vérole
dérive d'un accident secondaire »

« Maig le chancre du bras, comment a-t-il. pu étre transmis i des enfants
que L'on vaceinaif? e

o« Accuser la proprete de la lancette, c'est faire une acousation vague st
puérile, et qui ne démantre rien.

& Clest ailleursqu'il fauf rechercher l'origine de la contagion.

« Paut-il acouser le liquide vaceinal 7 Mais non; car on c:orms\it les expé-
riences de Bidard {1831), et les quelques faits qui viennent s’y n.*mllcr-pct
puis, &l '¢'était le liguide vaceinal, personne n'échapperait a la conn]awinn IeL
en général, dans les vaccinations dont on connait somimairement 1 hi;’foir'c ii
yena un cerlain nombrequi échappent. Mais que la laneette du v:\ccinatéur
vienne a dépasser les limites de la poche vaccinale, elle rencontre le sang;
or, Ie sang d'un sujet vaceinant qui est sous linfluence de la diathése s;: 1:1-
Litique latente, acquise: ou hérélitaire, pént étre contagienz, et c'est ai‘:' le
sang contagieux du vaceinifére que la contagion s'opére ; et comme 1a f\ phi-
lis commence Loujours par son commeneement, le ehancre induré, il e;llréa
sulte que ¢'est un chancre qui est produit. » :

Viennois a essayé de réunir les prineipales preuves dela contagion du
sang. Il a rappelé que dans les maladies virulentes, comme la m':m'c I
t:hnl'flo?.'lzl clavelée, la rage, la rougeole, ete., le ::\r,w éfait mn:lt'w‘cui’ c[;
P'avait été expérimentalement. Il a fait remarquer que -l‘-,L syphilis é:t::;n ‘unc
n:nrfiadicvirulenm. Tanalogie permettait déja de penser que lue xarm.; des syphi-
litiques pourrait étre contagieux & un moment donné. 1la conelu de méme
pour le vaccin syphilitique, en montrant que des expériences dil‘ecLe-‘. ont
¢td faitos, celles de Gibert (1858); trois qui appartiennent & I'mmn'; 1
Palatinat, et enfin celle de Valler, de Prague (27 juillet 'l%i[}‘ll ek

« Dans tous les ¢as, le produit de linoeulation a été ca (Izlu.'il devaif &t

c e_st—.:'l—dir(’ la vérole 4 son commencement, le chancre induré; on c o Mti
que I'observation de Gibert n'ait pas laméme valeur, pour Lnut, méd:«:?pren

eoll_c% que j'ai citées, parce quo le malade n'a pas ét6. abservé M-;i 5 cn’ i
iln’y a qu'un aceident primitif qui jouisse de la propriété d.‘ir::i.u;erel];]r]::rH
temps, de vivre ensuite isolé un cerlain temps ot d'étre suivi dans le dil?-‘
voulit d’aceidents généraus, il faut regarder comme des u}nnurc". infect o
les lésions produites par Gibert, I'anonyme et Valler [d ; P ': T ‘-D i

@ De tous les faits que j'ai déja cités ot 1

. i citds et de ceux sur lesquels je viens de
:I;]'&‘EE..IE re davantage, je ?uls arrive a tirer les conclusions suivantes: Que
dans la plupast des ¢as ou un grand nombre d'enfants vaceinés i la fois pré
sentent des symptomes syphilitiques ultérieurs, on peut, en ; 1:'11: -l) Y
deux groupes de ces syphilitiques: : : i

12 Ceux qui avaie syphilis Ia fnaillé
i m?‘lpx{”w::?a_nt une syphilis latenie réveillde par la vaceination quel-

Q0 (o i J a7

2 e ‘.rq\:l.QE hlﬂ”j‘i{t??lf ,:a.rfareemcn! saing au moment de Uopération, of
qui ond gagné la syphilis par Uopération méme; £
..“. figlie-‘]orsr[u'at‘n vaeeine un.induir]u & diathése syphilitique latente, la
&;(;c:rr;;wo;;::f;o?: du privilege de ré\'cillgr la maladie, qui se tra(iuit-r-eu

5 r des manifestations cutande

d
V'on prend le yacein de ces individus, mais le vaccin pur et sans
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mélange de sang ou de tout autre liquide contagicux, on ne fransmet que
|a vaoeine, sans aueune complication syphilitique prochaine ou éloignée ;

x Quesi, au contraire, la lancette du vaccinateur venait & dépasser les
limites de la poche vaecinale, elle rencontrait unliquide étranger & la poche
vaccinale; des syphilitiques pouvant éire confagienx dans des conditions qui
1ie sont pas encore bien déterminées, la lancette pouvait donner du méme
coup la vaceine avee le liguide vaccinal, et la syphilis avee le sang syphi-
litique;

« Que la vacsine jouissant de la propriété d'avoir une incubation moins
longue que I'aceident initial de la, vérole, o’'était elle qui apparaissait lapre-
midre; qu'elle avait, en général,lo temps de parcourir ses périodes, puisque,
lorsque la eroiite vaccinale était tombée ou surle point de tomber, le chanere
induré apparaissait, lequel étaif suivi des accidents constifutionnels dansle
délai voulu. »

Depuis cette époque, plusicurs faits de syphilis communigués par la vac-
cine ont été publiés en France par Devergie (1), Hérard (2, Millard, Chas-
saignae (3}, Sebastien [de Bériers), Depaul, ete., 4 Académie de médecine.

A cette Académie méme, au bureau de la vaccine officieile, un vaccinifere
syphilitique a été Torigine do onze infections syphilitiques: . sept sur de
jeunes enfants, une surun adulte de la wille et trois sur dessoldats.

Prés de Sainte-Anne d’Auray en Vendée, 60 enfants ont été syphilisés par
la vaceine. C'en est plus qu'il n'en faut pour résoudre la question. Je vais
monirer maintenant comment se produisent les accidents. C'est lanarra-
tion du fait de Chassaignae. D'apris lui, on pourra juger tous les autres.

OBRERVATION. — M., . (mile), dgh de denx ans, nourr par &5 mere, 4 ot4 sevnd il ¥
a un an, DVaprés les renseignements fournis par la méve, il ne pourrait § aveir dinfec-
tion syphilitique héréditaire.

Cet cnfant & 6té vaseiné le 27 juin. An boub de denx ou trois jours, 14 premiére érap-
tion vacoimale s'est montrée, les pustules soat arrivéesd sappuration vers le neuviéme
jour; elles ont sbebé, les erafites sont tombées 4 pen prés quinze jours apris la yacoina-
tion, T8 clostrices pararent définitives eb normales.

Quelques jonrs aprés cependant, la mére a ohservé trois nlofrations & 1a place des cica-
trices : une & gauche, denx & droite. Ces nlcérations ont suppurd, sesont étendues, elles
onb atteint I'étendue d'une pitce de 50 centimes. Celles de droite sout recouvertes dune
crofite épaisse & la périphérie, minceet de Sormation récente an centre. Elles sont indo-
lontes ef reposent sur mme Dase indurge. Linletration gauche présente i peu prés les
mémes earactires, mais elle est plos enflammée; son centre est dépourva de crofite,

A droite, on voit deux eicatrices normales ; & gauche, on en voit denx : Pune & le carie-
tére normal, Vanire présents un sonlévement paprlenz récent (2 mére prétend gqae ce 800~
Jévement sest formé depuis hier).

Les ganglions de U'aisselle sont engorges des denx citds, Les ganglions cervicaux sont
suesl lepbrement développes. On trouve anssi les ganglions sons-maexillaires 4 ganche;
pas de crofites & Ia tete, Tien & I'zras, pas de maux de gorge. Sous Vorgille droite, on
apergoit une papule cnivrée reconverte de petites squsmes grishires : aspect earactéristi=
que. Bur la poitrine, Fabdomen et dane le dos apparait une éruption présentant mn léger

119 Devergie, Syphilids tuberoulanse ginéralisda ches wn enfant de gninze s
présomptions d'ineotion par la vaceine inac éc de bras 6 bras a Dhipital Sainte-Engéuie
(Hull. de § deadé ie de modecine, 1863, t. XXVILL p. 664),

2) I de U Acad: de mdd. Fai 1863, . XAV, po 1188,

£ . Bull. de la Soo. de okir. o du 26 acht 1863, Voyes aussi

sypiilis vaceinale. Communications & UAcsdémie de médecine, par MAL lepan ¥

Tilot, Jules Guérin, Tronssesu, Devergie, Briguet, Gil Boavier,' Bousquet, sui

mémoires sur 1a transmigsion de la syphilis par la vac ion. et la vaccination snimale,

par M. A. Viennois (de Lyon), Pellizari (de Florence), Palasciano (de Naples), Phillipeaux
yom) et Aszias Turenne Paris, 1866, in-8 de 392 pages.
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relief, d'noe coloration 1égdroment rouge eniveé en certainsendroits, surtont 4 la partie
supériente de la poitrine. Aillenrs, 1a eoloration normale de la pean est & pém prés eon-
servée, (C'est une éruption trés récente.)

Ainsi done, la syphilis pent quelquefois se communiquer par la v

mais il fauf prendre garde de considérer comme syphilitiques des vacei-
nations uleéreuses qui n'ont rien de semblable. Gette communication n'a lieu
quesi l'on prend pour vaceiniféres de jeunes enfants ayant moins de trois
mois, car alors ils peuvent avoir lasyphilis sans qu'on s’en doute (1);au con—
t‘r;n‘rc, quand on prend pour vacciniféres des enfants de cing & six mois,
époque ot Ll'cclosian de la syphilis infantile héréditaire n'a presque jamais
lieu, on a toutas los chances possibles d'éviter la syphilisation vaceinale.

CHAPITRE 1T
VARIOLE

La "'rll‘ifllli‘ cst une fidvre éruptive, viralente, contagieuse, épidémique,
caractérisée par l'apparition de pustules ombiligguédes & lasurface de la peau.

La variole est le résultat de linfection de Vorganisme par un virus fixe ou
volatil, rempli de bacilles quise propage directement d’un individu & unautre,
on indirectement par lintermédiairedel'air etde certains corpsétrangers, tels
que des poussitres, des eroiles de pus, des linges, des vélements, etc. Clest
cetuon appellele virus variolique, Il n'agit pas égalementsur tous lessujets:
lesuns résistent 4 son action, les autres la subissent au deli detout o¢ qu'on
pourrait prévoir. Iy & ici, comme pour toutes les maladies, une sorte d'apti-
tude bien évidente b contracter cette affection, aptitude qui dépend de Pau-
toeratie individuelle et qu'on peut neutraliser ou détruire & U'side de la vac-
cing. L'aptitude & contracter la vaviole est plus grande pour lefwtus dans le
sein de sa mére que pour le nouvean-né. Celui-ci en est quelquefois atteint,
mais beaucoup plus souvent dans les hospices d'enfants trouvés, laodles
épidémies réguent en permatence, que dans la ville.

Qu'une femme atleinte de variole accouche dun enfant variolenx, cela
T'est pas rare; mais ee qui est extraordinaire, c'esf quune femme parfaile-
ment bien portanie melle au monde un enfant warioleyx. O, c'est le cas qui
aété observe par le doetenr Wiirtzhurger (2), & Bochum, en Westphalie.

OBSERVATION IL— Une sare-femme, d'une trentaine d'années, de eolide constitution, de
helle corpulence, fnt subitement prise par les donlenrs de l'enfantement, quolqnielic n'at-
tendit sa délivrance que danscing 4 six semaines, et aceoueha d'an sareon bien développs,
bien nourr, mais gui portait sur ¢ tonte la snrface du corps Lne masse abon i
pustules varioliques ». Les pustiles étaient toutes & lenr premitre période de complet de-
veloppement, suffisamment tendues ; leur contenu avaitune conlenr gris jaundtre, et elles
avalent Papparence de pustules airiv an nenvitme ¢t dixiéme jour. Lienf 1t monm
aa hout d'environ vingt-quatre heures. Lamére continua & e bien porler. Blle racontn
que, gix semaines environ avant sa délivance, elle dtaif entréc dans uns chambre ot =
trouvait one jenne fille atteinte de variole, dontla face éponvantablement gonflée Tavait
vi.vm.‘nen_l impressionnée, qu'elle avait éproové anssitdt nn frisson gé Sf,upﬂs-iﬂger‘ que
néanmaing elle avait pu séjourner guelque temps dans la salle, et qu'a partir de co jour
les mouvements de Penfant qu'clle portait avaient été plus faibles, Lenfant avait Ia récep-

YPHILIS.
e e Stratbourg.

VARIOLE. (]
Hivits, ne pouvaib tenirgne de son pére, oblamire me Pavait pas. Le médecin
anrait d rechercher &i elle avait ét& vaceine, ef, dans I'afirmative, quand  elle lavait
&té, etes

La variole ne devient assez fréquente que vers un an, surtout vers la cin-
quitme oula sizibme année et chez I'adulte. Elle disparait de nouveau chez
le vieillard, qui en est bien rarement affecté. Enfin, elle est la méme dansles
deux sexes et pour toutes les races humaines,

Lia variole, par ses bacilles, est contagieuse, dpidémique, et souvent conge-
nitale.

Elle est réguliere ou irréguliire, — discréfe ou confluente, — bénigie ou
maligie.

Altérations anatomigues, — Lorsque I'absorption des miasmes bac-
tériques ou des bactériesethacilles de Ia varioleadéterminé le développement
de cette fievre éruptive, des papiles rouges peu saillantes, plus ou moins
nombreuses, apparaissenta la surface de la peau; leur rougeur disparait
sous la pression du doigt el reprend son éelat anssitot que la pression a

I'épiderme se ramollit en ce point dans sa couche profonde, permet
ainsi I'épanchement d’une trés petite quantité de sérosité transparente et al-
ealine, d'aprés Petzholt (de Leiprig), et il en résulte de pelites vésicules blan-
chalres, — Bientotlavésicule augmente, se change en puslule etse déprime an
centre, de maniere a former une sorte d'ombilic. Cette dépression centrale
est rapportée par Rayer & la formation d'un petit dépot de fibrine en forme
de disque perforé au centre, et par Petzholt a la présence dun conduit
glandulaire qui, sous forme d'un filament épidermique, tient, d'une part, A
I'épiderme, et, del'autre, & la surface de la peau. Nil'une ni Vautre de ces
explications ne sont vraies. La dépression est due, d'aprés Cornil, & une sim-
ple érogion du corps muquens de la peau, qui s'alfaisse sur lui-méme et re-
tient l'épiderme déprimé.

Au quatridme ou cinguitme jour, la pustule est saillante, ombiliquée, blan-
che vers le centre, rouge & la ¢irconférence et formée par le corps papillaire
devenu le sitge d'une érosion plus ou moins marquée, aveo des cellules
rondes ‘migratrices A noyauy, et dans ces érosions remplies de cellules se
trouvent les micro-organismes de la variole.

La pustule, d'abord infiltrée de sérosité opaline, augmente de volume et
elle se remplit bientot de pus qui corrode de plus en plus le derme, el sou~
l&ve I'épiderme en faisant disparaitre la dépression centrale. La pustule se
présente alors sons 1 forme d'une grosse vésicule blanchalre, rouge a la
circoniérence. Blle se déchire bientot, verse awdehors le pusqu'elle renferme,
se couvre d'ahord de croiites jaunatres, molles et transparentes, dites
crotites mélicérigues, puis de croiites noiritres plus denses  qui tombent
au bout de vingl-cing ou trente jours, laissant aprbselles, pour deux mois,
des taches rouges sur le corps, of des excavations rougoatres sur le visage.

Bactériea de la variole.—8i lonéludie a 500 diamétres la coupe d'une de ces
pustules, on voitque 'épiderme corné présenteune couche superficielle inco-
lore, une couche fortement impréznée des couleurs d'aniline et des cellules
épithéliales vésiculeuses & noyau granuleux mal coloré. Au-dessous de cel
dpiderme corné 8o trouvent les cellules du corps mugqueux, aves leurs noyaux
aplatis, et &lapartic inférieure les cavités dont le corps muqueux estereusé.
Lies micro-organismes, extrémement petits, sor ¢ Tibres dans les cavités, oliils
sont placds b colédes eellules migratrices, ou bien ils adhérent 4 la paroi des
travées qui ¢loisonnent le eorps mugueux. Ces bactéries sont trés petites,
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rondes, un peu inégales, cependant, comme volume, isolées ou réunies en
petits amas. Hlles sont surtout nombreuses dans toute la périphérfe de la
pustule. Mais il en existe aussi dans toute I'épaisseur du corps mugueux ef,
en particulier, dans les prolongements épithéliaux sifués entre les papilles.

A vété des microbes colorés, on trouye dans les mémes alvéolesune grande
quantité de granulations fines, égales, mais qui ne se colorent pas par les
couleurs d'aniline.

En résumé, dans ces préparations qui penvent étre considérées comme
typiques de la pustule de variole, les micro-organismes, sortant des vais-
seaux des papilles, passent probablement de V'interieur des papilles, par Uin-
termédiaire des lymphatiques, dans le corps muqueux, dans les cavités
anormales qui remplacent cette couche de 'épiderme, et se tassent ensuife
dans touta la périphérie de la pustule, sous Fépiderme corné et a la limite
du corps mugqueux normal, en attendant que cet épiderme se détache par la
suppuration.

Des pustules semblables & celles de la peau se montrent sur Ia voite pala-
tine et sur la surface de la langue, mais elles n'acquirent jamais beaucoup
de volume et ne se couvrent jamais de eroiites. 11 en est de méme des pus-
tules eutanées qui'se développent sur 'enfant dans le sein de la mere, c'est-a-
dire sur le fetus baigné dans les eaux de Vamnios. Alors les pusiules sont
toujours pen nombreuses, blanchatres, aplaties, et se cudrissent sans
faire de croutes, A cause de I lubrification des parties malades.

La muqgueuse des fosses nasalesest ordinairement gonflée, rouge, ramollic,
quelgquefois uleérée.

La muquense intestinale offre quelques traces d'inflammation, mais.ce
n'est qu'une hypérémie intense avee développement assoz apparcnt de plu-
sieurs plaques de Peyer.

Chez fous les enfants qui succombent, le coeur présente une endocardite
valvulaire mitrale et guelquefois tricuspide, caractérisée par la. rougeur de
ces valvules et un épaisissement considérable de leur bord libre, qui est
rouge, inégal et couvert de végétations molles de formation nouvelle; sa
substance est pale, un pen ramollie et granulense. — Il yaen outre des
caillots plus ou moins anciens dans les oreillettes ef de la fibrine deéployée
gur les tendone valvulaires.

Lies poumons présentent des noyaux de pneumonie lobulaire & dilférents
degrés au milieu d'infaretus pulmonaires apoplectiques quelquefois trés
nombreux.

Symplomes. — La variole des jeunes eniants doit étre étudiée chez le
foatus, comme variole congénitale, of chez les enfants 4 la mamelle, dans ces
différentes formes réguliére ou irrégulidre, discréte ou confluents.

La variole congénitale, dont jai dbservé huit exemples, se montre & di-
verses époques de la grossesse. Je ne 1'al jamaiz vue avant le troisibme mois
de 1a gestation. Elle est toujours discréfe. Elle se développe ches des fotus
dont la mére a ou n'a pasla variole. Dans le premier cas, rien n'est plus na-
turel, la meérea transmis le mal dont elle se trouve atteinte. Mais, cependant,
il ne faut pas croire que toute femme grosse, affectée de variole, donne né-
cessairement la variole & son enfant; car Serres a observé 32 enfants non
variolés, nés de femmos ayant eu ou ayant la variole. D: le second cas,
le fait est plus extraordinaire, et si Rayer, Chaigneau et moi n'avions pas vu
naitre varinlés des enfants dont la mére était, exempte de Vaffeetion, il nons
serait diflicile d’yeroire. Alors la mére, vaceinée, est inapte a4 subir Iim-
pression du virus varielatique : elle résiste 3 son influence et sert seulement

VARIOLE: a3l

de moyen de communication entre le virus et Penfant. Deneux’en a cité un
exemple que j'ai déjh rapporté (1). ;

Quand la variale se dévelope & la fois chez la mére et ches le fortus, Vap-
parition des pustules se fait quelquefois au méme instant ; ailleurs; aw con-
treaire, d'aprds les observations de (haigneau, Péruption cst plus tardive et
ne se montre que longtemps aprés la fin de T'éruption chez I mére.

On ignore quels sont les phénoménes Qlinvasion de la variole eongénitale.
On ait seulement que les pustules, toujours peu nombreuses, aplaties, blan—
chitres, suppurent peu, et guérissent sans former de eroites, baigndes
comme ellés e sont par les-eaux de I'amnios. Elles ressemblent aux pilsi-ul_es !
varioligues de la mugueuse buceale chez Lndulte, avee cette différence qu'ils
sont presque toujours plus larges. 7

On dit que, dans des cas de grossesse double, un senl fotus s'est trout:o
pris de variole, Uaufre n'ayant pas eu la maladie. Le fait est possible, mais
je wen connais pas I'nuteur, et il est bon dene l'accepter qu'aveo une cer-
taincTeserve.

Aprés 1n naissance, la variole ne se montre gubre dans le courant. de la
premibre annde, si ce n'est a I'hapital des Enfants-Trouvés: j'en ai ccpenda_nt
vu plusieurs exemples en ville, chez des enfants d'un, deux el huib mm.S;
elle apparait surtout i partic du {reizisme mois, principalement en cas dé-
pidémie. :

L germination ou incubation de 1a maladiz est variable, et nest pas ‘hien
déterminde. Dans la seconde enfance, elle est de six i quatorzs jours. La va-

Tit. 120, — Tracé de température I warinle.

siole débute par la fitvre, des malaises, de Tagitation nocturne, quelquefois
des vomissements ou des convulsions. Au bout de vingf-quatre ou quarante-
huit heures, et méme davantage, des papules roses apparaissent au visage,
a0 cou et & la surface du corps; ellos s transforment hientdt on vésicules
blanchatres, et la fitvre tombe presque completement & 37 degrés : clest Ia
fiovre primaire (fig, 120); puis les vésicules se changenten pustules opalines,
ombiliquées, et In suppuration vient Jes distendre et les remplir vers le
sizitme o septieme jour. Alorsla fitvre reparait el devient trés vive et
monte i 40 o 11 degrés (fig. 120): c'est L fitvre secondaire occasionnée par
la suppuration. Les enfants ont soif ¢t heaucoup de peine b boire en raison
de pustules développées dans le pharynx; ils toussent et semblent gé

dans leur respiration; des riles sces et humides obseurcissent le bruit res-
piratoire; le visage etles mains se tuméfient : les coujmmtivcssom-injectées_:
le hordl des cils, souvent la sibee de pustules varioliques, est couvert depus,
la eornde elle-meme s'uleére chez quelques enfants. Puis, accidents ne
sont pas trop graves, ces pustules se desséchent, des erofites se lorment &

(1) Pouchat, Mémoire sur les maladics contagiouses ( Guzelte médicale de Paris; 1848,
. 405 et sniv.).
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1a surface ; clles tombent an bout d'un femps variable, ef l'enfant est guéri.

Si la variole est discréte, ¢'est-a-dire si les pustules ne sont pas lrop nom-
breuses, les aceidents peuvent se succéder assez réguliérement, tels que je
les ai déc plus haut. Mais, dans ce cas méme, j'ai- vo un enfant succom-
ber audébut dela période d'éruption, et d'autres par suite des maladies
intercurrentes, et en particulier de la. broncho-pneumonie.

Jen'al jamais va de variole confluente cher les jeunes enfants, et je ne
sais pas si les médecing en ont ohservé dans leur pratique ou dans les hapi-
taux. G'est une question que Pavenir devra décider.

La variole se montre quelquefois chez les enfanls d'unemaniére primitive,
et elle est Ie fail pathelogique principal qui ouvre la marche des phénoménes
morbides. Dans d'aulres cas, principalement dans nos hépitaux, la variole
est eonséentive ef survient dans la convalescence des maladies aigués. Elle
présente alors des irvégularités dans son évolution : elle ost bien plus grave
et manque rirement de faire périr les sujets. .

De méme que chez I'adulte, la variole se montre quelquefois en méme
temps que la vaceine ches dejeunes sujets. Foucart en a rapporté un exem-
ple pris sur un enfant de sept mois. Au einquidme jour dela vaceine, les pheé-
noménes généraux de la variole se manifestérent, puis I'éruption, qui se dé-
veloppa concurremment avee eelle de la vaccine. La variole fut discréte ot
aussi réguliere d'aillenrs que 'éruption vaccinale.

Chez le jeune enfant, il existe anssi des varioles eompliquées et des vario-
les malignes el ataxiques somme ceiles de TI'adulte, seulement los cns en
sont plus rares. Chez certains sujets, une fois I'éruption sortie, Ja suppura-
tion ne se fait pas, les pustules splalissent et deviennent grises comme du
platre. L'auréole inflammatoire est & peine visible. Chez dautres; les pustules
se remplissant de sung ecchymosé et deviennent noires. C'est lavariole hémor-
rhagique.

Diagnostie. — Un enfank non vaceiné, gui offre des phénoménes fébriles,
des malaises, des vomissements et une éruption de pustules ombiliquées aveo
franche suppuration, est atteint de varicle. Il n'ya que la varioloide, si
fréquente dans le premier dze, qu'on puisse confondre avec cette maladie.
Mais, dans la varioloide, les enfants ont été vaceinds, ce qui est une proba-
bilité contre la variole; les pustules sont petites, mal ombiliguées, ne sup-
purent pas complétoment, se dessbehent. aussitdl, se débarrassent trés vite
de leurs croittes ef ne produisent pas de fibvre secondaire.

Pronostic. — Le pronostic est tre ave chez les jeunes enfants. En ee
qui concerne le feetus, c'esl souvent la cause de sa mort et de son expulsion
prématurés. Cependant il en est quelques-uns qui peuvent guérir, témoin
Mauriceau, qui naguit, dil-on, aveo des traces de petite vérole.

Chez les enfants ala mamells, la variole est encore plus grave que chez
Tadulte, en raison des eompliontions qu'elle fait naitre aprés elle. La variole
pnmif[vu ou la variole conséeutive n'ont rien & s'envier sous ce rapport;
fouteiois, je crois que la derniére est encore plus meurtriére que l'aufre.
C'est une maladic qui fait périv le plus grand nombre des sujets qu'elle
atteint. Dans le jeune age, il n'y & gutre que la variole diseréte et régulidre
qui puisse guérir. Du moment mque la maladie devient irréguliere, que I'éeup-
tion sort mal on prend le caractére hémorrhagique, lamort e est presque
fatalement Ia conséquence.

Une complication singulibre a été observée en Algérie par le docteur Lion :

OBFF‘!RVATN‘S . —Un enfantarabe de deux ans et demi, convalescent dune variole, ent
un abees phlegmonenx de la jambe suivi dela destruetion compléte des partics molles de
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1a jambe et du pied, aves nécrose des os de la jambe dang une étendne de 5 eentimétres. La
ddsartienlation fémoro-tibiale fut prati etaprbs des accidents fort inguittants pour la
vie, I guérison eut lien, Blle eiait complite an vingt-huitizme jour,

Traitement, — Le traitemenl est préventif et curabif.

11 n'y 4, quant & présent, d'autre méthode préventive de la varicle quela
paccine. — Liinoculation de la variole qu'on pratiquait autrefois, qui a été
abandonnée pourla vaceine et qu'on cherche dremellre ¢n usage aujourd’hui
dans quelques localités, sous prétexte de insuffisance et des dangers du
vacein, ne me parait pas dovoir étre mise en pratigue. 11 faut renouveler le
vacein avee le cowpox amoindri, il faut le choisir sur des sujels sains, etil
faut revaceiner tous les quinzé ans; mais il ne faut pas encore Tevenir & un
moyen dont les dangers sont bien autrement sérieux (ue ceus presque mma=
ginaires de la vaccine, &l était vrai cependant, comme L'a prétendu Carnot,
(ue la vaceine ne préservat d'une maladie de l'enfance, 1a variole, que pour
favoriser une maladic de adulte, la figvre typhoide, et gque la mortalits sup-
primée dans Ia premidre période de 1a vie dut se trouver compensée parla
martalité de Iizo adulte au point de déplacer seulemont la date du contin-
gent fourni & la mort par Phumanité & ses différents dgos la vacéinene serait
plus quiune triste et décevante eoneeption, deslinée a I'abandon et a Poubli.
En effet, il vaudrait mieux, pour lo prospérité d'un Efat, que la mortalité né-
cessaire de la population edt lien dans la premitre enfance plutdt quede
frapper Tige adulte. Les faibles seuls succomberaient avant I'époque ou ils
peuvent proeréer de nouveaux etres aussi faibles qu'eux; la dépense qu'ils
ocvasionnent prendrait un autre chemin dans le pays, et de cette facon, la
race améliorée jouirait d'une prospérité matérielle plus grande. Maig toutes
ges idées reposent sur des statistiques de Carnot (1), qui ne sont rien moins
quexactes, Cet anteur a resueilli ses documents sur les registres fournis par
les hopitaux  l'administration centrale, of par les mairies de Paris. Il ne sait
pasque tous ces registres sont radicalement faux, et que, presgue partout,
abandonnés dans leur rédaction aux médeins vérificateurs des décds, qui
ignorent souvent les causes de ln mort, ou dans les hipitaux & des Elbves
négligents ou inexpérimentés, les dénominations les plus fausses sontmises
sur les actes de déebs, et que puiser b cette source les chifires de la fréguence
relative de 1o fidvre typhoide, c'est puiser autant d'errears que de renseigne-
ments. Oufre les synenymies employées par les médecins, il y a des fautes
de V'ignorance, de la mauvaise foi, de linadvertance, et puis les irrégularités
des actes de T'état civil mortuaire au commencement de ce sigcle. On ne peut
done comparer la mortalité actuelle & la mortalité antéricure 4 la vacoine,
pour rapporter & I fibvre typhoide ce qu'autrefois on rapportait a1a variole.
La bage do cette- statistique, sur des tableaux administratifs incomplets
ot romplis d'erreurs, s'éeroule donc aussitit quion touche i ses éléments
erronds, et fonder sur elle des conclusions défavorables & la vaccine, clest,
quanta présentdu moins, préjugerune question quireste toutentiére b décider.

Quand Péruption apparait, il faut couveir modérément les sujots; de ma-
nitre # ne pas les mettre dans une température trop forte. Liexvbs de cha-
leur: nuit beancoup aux enfants, augmente la fievre et peut-éire aussi le
nombre des pustules cutandes. Il faut résister aux exagérations des parents
qui veulent toujours accabler les enfanis de couvertures, sous prétexte de
faciliter la sortic de I'éruption. Ce n'est plusla qu'une pratique vicieuse dés-
ormais jugée par 'expérience.

(1) Carnot, Bulletin de PAvadémic de médecine. Paris, 1858, £ XV, p. 1164,
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Lors do Péruption; il convient de détruire les pustules du visage quise dé.
veloppent surle bord des eils et sur la conjonctive ou la- cornée. On y ars
rivo en les ouvrant avec une aiguille pour les laver etles cautériser avee la
nitrate d'argent. 11 faut aussi frotter le visage trois fois par jour avec une
petite quantité d'onguent mercuriel, afin d'éleindre les pustules, et d'em—
pecher la formation de vilaines eicatrices. Ce moyen ne vaut pas, comme
méthoda abortive, l'emploi de l'emplitre de Vigo, mais il est d'un usage
plus facile/chez les jeunes enfants. Tl m'a souvent réugsi (1), et j'ai publié
unc observation détaillée qui peutservir de preuve en faveur de cette medi-
cation abortive.

Les enfants peuvent continuer & leter, mais il faut leur donner le sein
moins souvent. Sils sont déja sevrés el nourris substantiellement, il faut les
remettre aulait coupé qui leur servira de tisane,

La toux devra étre combattue pardes juleps’ gommeux et loochs blancs
additionnés de 10 320 grammes de sirop diacode au pluss Sila poitrines em-
barrdsse beaugoup, c'est 3 un vomitifcomposé de 30 grammes de sirop d'ipé-
oacuanha avee 30 centigrammes de poudre, gu'il faut d'abord reconrir, et en
¢as de phlegmasie. bronthique et pulmonaire caracterisée par des vales sibi-
lant, ronflant et sous-crépitant, 2 des ventouses scarifices, hune ou deux
sangsnes au Greux de I'sstomac ef & un pelit vésicatoire volant au niveau du
sternum.

&'il survenait des convalsions ou du coma, il fandrait appliquer une sang-
sue sur chague apophyse mastoide,

Aprés la chute des eroltes, des bains peuvenf étre donnés sans ingonvé-
nient, et méme, au contraire, avec avantage. Il est convenable, enfin, de
terminer par Femploi de quelque doux laxatif capable de déebar asser les en-
trailles des saburres aceumulées pendant la durée de la variple.

Aphorismi

299, Lo variole s'attaque aux sujets suivant leur aptitude; elle pénetre
dans le sang et sort par la peau.

300, L'aptitude A receveir lu variole varienyeeles Ages;assen grande chez
1o fotus vivant aw sein de sa mére, rare chez les nouveau-nés, trés grande
danis Penfance, elle saffaiblit chez l'adulte et disparait entiérement chez le
vieillard.

301. La variole est souvent congénitale.

302, La variole intra-utérine est une maladie presque inévitablement mor-
telle.

303! La variole est épidémique ef contagieuse par les bacilles de son virns.

304, 'La 'variole est régulitre ou irrégulidre, diserdte ou confluente, hé-
nigne ou maligne

305. Lia variole des jeuncs enfants estpresque foujours discréte, mais sou-
vent irréguliére, ce quila rend fort grave.

306. Une convulsion subite suivie de fisvre et de vomissements chez un en-
fant. non vaeeiné doit faire penser i la variole.

307, ‘L'aptitude & resevoir lasvariole est. nentralisée parlinoculation du
vaeein.

308, Lia variole déclarée suit fatalement Iy marche indiguée par la nature;
Et. U'on ‘ne peut empécher la sortie des pustules surla peau que dans une
trés petite élendue.

(1) Voy. cinguitme édition de cet ouvrage.
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309, La- broncho-pneumonie est une -complication trés {fréquente et trés
malheureuse de la variole des enfants. g

340, Pour traiter convenablement unevariole simple, disordte ek réguliére,
il faut s"abstenir de toute médication énergique, ot se contenter de preserire
lerepos et les boissons émollientes au milicu d'une atmosphere pure, douce
et tempérée.

311, On doit toujours faire avorter les pustules du visage avec les onotions
mercurielles oul'emplitre de Vigo ramolli.

312. Les complications de la variole exigent squles une intervention éner-
gique et immédiate du médecin.

CHAPITRE III

VARIOLOIDE

On donne le nom de varioloide i une éruption cutanée pustuleuse bacillaire,
ot contagieuse, de nature variolique, sans fitvre secondaire, pouvant naitre
de la variole et Ia produire, et dont s durée est de deux septaines. C'est une
variole afténuee.

Il faut admetire trois sorles de varioloides: les varioloides pustuleuses
ambiliquées; — globuleuses —et conoides: Toutes les trois se développent chez
dés individus vaceinés, au moment des épidémies de variole, et quelquefois
aussi on dehors de ces épidémies. La varioloide ombiliquéeestla plus impor-
tante & connaitre, car elle offre de grandes analogies avec I'éruption vario-
lique, et il est souvent difficile de les distinguer I'une de l'autre.

Sympidémes, — La varioloide n'apparait qu'aprés deux ou trois jours de
prodromes, qui sont caractérisés chez los jeunes enfants par de Ia fiévre, des
malaises, une agitation inaccoutumée, et quelquefois par des troubles gas-
triques, les vomissements, par exemple. Quelques enfants présentent d'abord
une éruption e roséole, et ce n'est qu'au boutde vingt-quatre heures que se
manifestent les pustules spéciales 4 la maladie qui nous occupe.

Des taches rouges s'apercoivent d'abord au front, sur les membres, et en-
fini sur le corps. Rlles forit bientdt une saillie’ considérable, et se présentent
alors aveo le caractbre pustuleux qui leur est propre. Lenr nombre n'est ja-
mais hien considérable. Ghez quelques malades, elles restent acuminées ou
plus on moins arrondies;chez d'autres, elles offrent une deépression eentrale
semblable & celle des pustules varioliques,

Ces pustules g'aceroissent et ont acquis le maximum de leur développe-
ment vers le einguitme ou le septisme jour. Alors elles sont entourées d'une
petite aréole inflammatoire sans gonflement de la peau, comme dans la va-
riole. La suppuration s'établit imparfaitement dans leur intérieur, ou ne
s'établit pas dn tout, et la dessiccation commence vers le huititme jour, en
méme temps que Varéole inflammatoire s'éteint. Chez -quelques malades, Ia
dessieeation ne s'effectus qu'a une épogue plus avancée de la maladie. Lies
crofites sont presque toutes tombées au vingt et unigme jour, cest-a-direa
la fin de la troisidme septaine. =

Les accidents généraux des druptions de varioloide n'augmentent pas sen-
siblement ches les enfants par le fait méme de U'éruption. Des symptimes
sont i pen prés les mémes dans lecours de la maladie quan moment de son
invasion, La figvre persiste au méme degré pendant toute sa durée el tombe
au moment de 1a dessiceation des pustules. Il'n'y o pas; comme dans'la va-




