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les voir conirarids, a quelquefois donné lieu a cet accident:
si la femme insiste pour savoir si elle est acconchée d'un
garcon ou &une fille, outre que l'espéce d’opinidtreté que
l'on meltroit & ne pas Vinstruire , lui apprendroit que ses
désirs ne sont pas exauces elle pourroit peut-étre produire ,
on la contrariant, Iinconvénient qu’on se proposoit d’éviter
par cette réticence, plus stirement quun aveu fait avec mé-
nagement. L'empressement que témoignent les parens, les
amis de la famille et souvent les voisins d’examiner ens
fant nouveau-né, sous prétexie de participer & la joie
qu’excite sa maissance, de féliciter Paccouchée sur le bon-
heur d’avoir un aussi bel enfant, lui est souvent funeste. Pen-
dant qu'on s'ocoupe A satisfaire leur curiosité, on le prive
du repos qui lui est si nécessaire § pendant tout le temps
que dure cet examen, il est frappé par laction de la lo-
midre : copendant tous les animaux apprennent aThomme
que le silence et obscurité sont indispensables dans ce
premier moment.

Tlenfant dont la peau doit é&tre la plus fine, la plus
blanche par la suite, est extrémement rouge au moment de
la naissance. Cette rougeur, qui est d’autant plus marquée
gue l'on se rapproche plus du moment de la conceplion,
est due A la transparence de sa peau. Ceite rougeur dis-
paroit bientbt aprés la naissance , parce que les vaisseaux
superficiels se crispent en raison de la pression qulils éprou-
vent de la part de l'air atmosphérique. Clest ainsi que l’on
voit les membranes muqueuses exposées & D'air perdre la
conleur rouge qui les caractérise et prendre Paspect de la
peau , comme M. Sabatier Pa remarqué pour les chutes
de la matrice et du vagin; lenfant, au contraire, dont la
peau doit se rembrunir et se colorer, est d’unblanc mat;
ces deux faits sont d’observation’constante.

On voit quelquefois des méres s'affrister de ce que leur
enfant leur- paroit laid au moment de la naissance; mais
on peut les consoler en leur représentant que tel enfant
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qui estlaid dans son enfance , peut devenir d'une figure

agréable en grandissant , parce que les proportions de la '

figure changent avec I'dge; en effet, les différentes physio-
nomies dépendent des proportions entre les divers os de la
face: ces proportions changeant avec I'dge, les physio-
nomies changent aussi avec Pdge ; d'aprés cela on voit fa~
cilement que la régularité des traits et la forme graciense
de la figure , peuvent ¢galement disparoitre par la suite,
3 mesure que lenfant grandit.

Chez Venfant qui vientau monde , Vouverture des narines
se reléve , an lieu d’étre horizontale comme chez V'adulte,
dont les sinus frontaux ont acquis leur développement.
Clest au défaut de développement du crdne pour former
les sinus frontanx chez les enfans, qu'est dd Venfoncement
de leur ligne faciale , qui fait que chez eux Pouverture des
narines se reléve.

T enfant peut naitre sans accidens ou bien dans un état
morbifique ; les secours que V'on doit lui donner doivent

varier suivant Pétat ol il se trouve au moment de sa nais-
sance. \

ARTICLE PREMIER.

Soins & donner & lenfant quindit sans accidens.

Immédiatement aprés la sortie de Venfant on le place
sur un de ses chtds transversalement entre les cuisses de sa
mére, de manidre que le dos soit tourné vers les parties
génitales , et assez prés de la vulve pour que le cordon
ne soit.pastiraillé : en donnanta Penfant cette situation,
on empéche le sang et les eaux qui s'écoulent de I'utérus de
tomber dans sa bouche ; la respiration une fois établie,
on convient généralement que l'on doit laisser Penfant le
moins de temps possible dans ce lieu ; I'air qu'il respire<
roit seroit vicié par les émanations qui s’exhalent de la
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transpiration de la femme, et des écoulemens qui ont lien
par la- matrice ; par celles des urines » des excrémens que
les femmes rendent souvent involontairement , comme je
Yaidit, vers lesderniers temps de l'accouchement, et ne con-
viendroit pas par conséquent & la délicatesse de ses organes;
en sorte que ceux méme qui pensent qu’on peut refociller
un enfant foible en le tepant prés de sa mére , sans couper
Je cordon ombilical ; ceux qui prétendent qu'on ne doit
couper le cordon, on ¥ placer une hgature qu’aprés que
Penfant a poussé plusieurs cris, conviennent que si ces
circonstances ne se rencontrent pas , on doit lenlever le
plus promptement. possible d’entre les jambes de sa mére.

Plusieurs physiologistes donnent le précepte de ne jamais
lier ou couper le cordon ombilical s:avant que Penfant ait
jeté plusieurs cris; ce précepte remonte jusqu’au pére de la
médecine , qui défendoit anssi de séparer l'enfant de sa mére
avant qu'il edt crié et respiré complétement. Antoine Petit
rapporte une observation en apparence bien propre 4 étayer
la doctrine de ceux qui soutiennent que l'on ne doit pas
faire la ligature du cordon ombical avant de s'étre assuré,
par les cris et les mouvemens de Uenfant , que les fonc-
tions' s'exécutent. « 11 recut un enfant dont le cceur et le
» ponls n’avoient point de mouvemens sensibles. Il le laissa
» quelque temps attachd ag cordon, et il distingua le mou-
» vement du ceeur;il liale cordon, et presque an méme
» ipstant le cceur cessa de se mouvoir. Il défit la ligature,,

et le ceeur reprit ensuite ses monyemens , mais avec quel-

que difficulté. Pressé par les parens, il lia une seconde

fois le cordon, et le mouvement cessa encore ; enfin , il

attendit pour faire une troisidme foislalizature d,u'cordon,

non-senlement que IGS mouvemens du ceeur eussent

» acquis de sla force , mais que lenfant criat., On doit -

+» regretter que Pauteur n’ajt pas déterminé , par 'état de
» T'enfant aprés Ia naissance, si la mort apparente dépen-
» doit d’une epoplesie on dune syncope. » §'il eut existé
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apoplexie sanguine , on et fait cesser plus promptement
les accidens par une effusion du sang. Ta ligature ang-
mente encore l'état ‘d’apoplexie dans lequel il est né, en
I’Gmpérhant de se débarrasser de la surahondance des flui-
des qui surchargent le cerveau, et qu'il ‘auroit renvoyd
sans cela dans le placenta: on le sauve encore plus st~
rement en interrompant toute communication entre le feotus
et le placenta par la section, crainte que les veines
continuant 3 absorber ne déterminent I'engorgement du cer-
veau. Il seroit dangereux de tenir'cette conduile indise
tinctement  dans tous les cas, quoiqu’elle’ fit conforme
an conseil donné par des maitres de Part. Lorsque l'en-
fant nait apoplectique , le seul moyen d’établir la respi-
ration , est de couper promplement le cordon ; cependant,
dans ce cas, il nait sans donner de signes de vie : on ne peut

donc pas dire, avec un physiologiste moderne que toutes

7 -
les fois que l'on se hite de couper le cordon chez un en=

fant qui nait dans un dtat de stupeur, on tranche le fil de ses
Jours : Levret a indiqué d’une maniére claire et Précise ce
qu’il convient de faire dans I'un et lautre cas.

Il est évident qu’il ne peut étre important de conserver le
cordon jusqu’a’ ce que Penfant ait crié, quautant qu’il nai-
troit foible, et que ce seroit & cette cause que T'on devroit
attribuer le défaut de mouvememens et de respiir-ution :siles
avantages que l'on espére en respectant Uintégrité du cordon
ne sout pas bien prouvés, Wil cst doutenx que la circn-
lation puisse se ranimer dans le placenta et se propager
Jusqu’'d enfant , du moins cetie pratique ne peut qu'étre
inutile.

Doit-on attendre que les pulsations du cordon aient cessd
totalement avant d’en pratiquer la section ou'd’y pratiquer
une ligature , comme le veuleént Denman y M. A]ph. Lervoy?
Je regarde comme indifférent de séparer 'enfant avant ou
aprés la cessation des pulsations des artéres du cordon om-
bilical. II est inutile de graisser instrument qui sert & faire
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cette section : on n'a pas 4 craindre que la rouille impercep—
tible qui le recouyre produise les convulsions, On sait ,
d'aprés la relation de M. Bajon, que le tétanos des non-
veaux-nés de l'ile de Cayenne, que M. e prof. Alph. Leroy
attribue & la rouille de instrument qui sert & faire la section
du cordon , & raison de impression que fait Poxygéne sur
ces négrillons , a trouvé sa source dang la destruction de
vastes foréts.

Dés les temps les plus reculés, avant de séparer Venfant
de sa mére ; il étoit d'usage de placer deux ligatures. La
physiologie , I'observation apprennent que ni 'une ni Vautre
"de ces ligatures n'est essentielle : 'une ot l'autre extrémitd
du cordon ne verse tout an plus qu'une demi-once on une
once de sang; si Uenfant respire immédiatement aprés sa
naissance , et si la matrice, en se contractant, revient sur
elle-méme , I'on ne doit pas craindre , dans Pétat naturel :
qu’il survienne une hémorragie par les wvaisseaux divisds,
Schultzius, professeur dans I'Université de Hall s est le pre-
mier qui, danos une Dissertation . en 1733, a mis en pro-

bléme la nécessité de la higature du cordon ombilical dags -

les enfans nouveaux-nés. ( An umbilici deligatio in nuper
natis absolute necessaria sic ? ) Sa conclusion fut néga-
tive et appuy¢e de plusieurs faits. La ligature que I’on pla-
ceroit sur la portion du cordon qui tient 3 Vombilic de
Penfant, n’étant pas nécessaire dans ce premier moment , il
est toujours inutile d'y recourir’; avant de s'étre assurd s'il
u'a pas besoin de perdre du sang ; car elle deviendroit nuj—
sible , et il seroit indiqué de I'enlever , s1 'enfant étoit plé-
thorique , s'il étoit né dans un dtat d’apoplexie , et avec la
face livide et gonflée : dans ce cas » ot les principaux vis—
ceres sont engorges , la ligature , en s'opposant & l'dcoule-
ment du sang, donne la mort & I'enfant.

§'il est plus avantageux de ne pas lier le cordon avant de
séparer P'enfant de sa mére > on doit cependant le faire par la
suite. Quoiqu’on ne puisse pas craindre d’hémorragie tant
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qu'il respire librement , le sang peut reprendre son Courg-?gr
les vaisseaux ombilicaux , si cette fonction vient 3 éire
pendue ou seulement A s’esxécuter avec difficultd . Penfant
périroit d’hémorfagie » s1 'obstacle qui s'oppose & la respi-
ration subsistoit quelque temps. Un maillot trep serrd, des
cris aigus produits par des causes dont Paccouchenr ne pent
pas toujours Paffranchir , peuvent rendre cette fonot;: n labo-
rieuse, et déterminer le sang a reprendre son ancienne route 5
méme plusieurs heures aprés sa naissance. Les exemples
d’hémorragie par le cordon ombilical qui ont été mortelles ,
ne seroient pas trds-rares s'ils avoient tous dté recueillis. Il
est vrai que ces mémes causes jettent 'enfant dans un &tat
d’apoplexie, ¢'il existe une ligature qui s'oppose & éconle-
ment du sang ; mais ce dernier accident, quelque grave qu’il
soit, laisse plus de ressource > parce qu'il faut beaucoup plus
de temps pour que cette suffocation sanguine soit suivie de
la mort. Lorsqu’on s’en apercoit, ce qui est plus aisé que
dans le cas d’hémorragic par le cordon ombilical , la face
offrant alors une teinte violette on livide , on peut encore

sauver l'enfant en lui faisant perdre du sang par les vais-
seaux ombilicaux.

sus=

On peut , sans inconvéniens > exprimer exactement Je sang
que contient le cordon ombilical avant de Je lier , enlever
par des lotions répétées les fluides muqueux et la liqueur
jaune qui abreuvent le tissu cellulaire de cette partie. Mais
il seroit ridicule de penser que , par cette précaution , on
peut®mettre Venfant 3 labri de la petite vérale » de Dictére
ou jaunisse qui affecte presque tous les enfans , das'les pre-
miers jours , des crodtes laiteuses s des convulsions , da té-
tanos, en enlevant le germe de ces maladies, que les médecins
Arabes.croyoient rdsider > soit dans cette humeur , soit dans
le sang qui se corrompent. La petite vérole , les crotites
laiteuses se déclarent & une époque trop reculée de la chute
du cordon , pour avoir, avec la corruption du sang contenu
dans ses vaisseaux , une corrélation d’une canse 4 son effet.
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L’observation a prouvé , dans presque tous les siécles, que
Pexpression du cordon ombilical , aprés sa section, ne pré-
serve pas de la petite vérole , comme Pavoient pensé les
Arabes, qui proposérent , au moment de son a'pparition s
cette méthode pour détruire cette maladie. En effet, on voit
que cette errcur des Arabes a souvent été retirée de 'oubli,
mais presque aussitdt abandonnée , comme le remarquent
MM. Dezoteux et Valeotin, dans leur Zraite historigue
et pratigue de U'inoculation. C’est ce qu'établissent aussi,
par plusieurs faits , MM. Pinel et Baudelocque , dans un
rapport dont ils furent chargés (en Pan IX) par I'Ecole de
Meédecine , sur ur Mémoire qui lul avoit été adressé par le
Ministre de IIntérieur , qui, en le Ini transmettant , lui de-
mandoit son avis motivé sur 'opinionde M. Claude Sarton,
qui proposoit expression du cordon comme une méthode
préservative de la petite vérole; ils déclarent que ce procédé

ne peut pas étre regardé comme une découverte qui appar-

tienne & ce sidcle; que depuis les Arabes elle a été renou- ,

velée plusienrs fois, et que notamment , en 1775, abbé de
Bizance avoit rappelé Patlention sur cetle pratique par la
voie de la Gazette de Sante.

D’autres , au contraire , conseillent de refouler vers 'om-
bilic de 'enfant le 'sang contenu dans le cordon ombilical ,
espérant , par cette précaution, de ranimer les enfans qui sont
foibles. Quoique Aristote ait loué la conduite que tenoient &
cet égard les sages-femmes grecques , cette pratique eSt en-
tierement futile , parce que ce sang ne peut pas rentrer pour
donner A Penfant nouvean-né de la force et de la vigueur.

Le lieu ot I'on doit lier le cordon est indifférent , puisqu’il
ne se détache jamais dans 'endroit 1ié ; il se détache tou-
jours de 'ombilic dans I'endroit ot I'épiderme du feetus se
termine sur les vaisseaux ombilicaux. L'annean ombilical
est plus on moins saillant , suivant que les Légumens se pro-
longent plus ou moins sur le cordon. La disposilion aux

hernies est indépendante de Pendroit oti l'on a placé la
]_.igature,
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ligature , elle dépend de la foiblasse naturelle de 'annean

ot du. peu d’attention que l'on apporte 3 le Sﬁl;tehil; u‘s‘aez:-

long-temps par un petit bandage. : i 28
Il-serqit_ridicule de croire , avec les bonnes femmes e

Fon doit faire cette ligature & une plus grande :d'rata:n.c;qée
Fabdomen chez les garcons, tandis qu'elle doit &tfe trdy~
proche cI:ez les filles ; afia que les premiers adent lemenibre
virjd_ .Plus'lmlg, et les dernidres la matrice plnspqundé. o

Ll n'est pas nécessaire , avant de poser la ligature | de ma=
¢érer le cordon entre les doigts dansun lihge-tbien sec.

: Pour faire cette ligature; on prend un ‘morceau Jde fil: que
[._-_(o.z.rploje en cing ou six doubles , et que-Ton peut cirer ; on
fait un n@“d'?" chaque exirémité, pour éviter qullae méle s
onévite de trop SCIFer pour ne pas s'exposer &-le couper. 'Sni-,
vant quel‘q’ges auteurs, une ligature trop serrée pett occaston=
jo= Tinflammation dun ¢ordon ombilical. Les enfans s6tiE su-
Jets & Linflammation de I'ombilic , mais je 0'ai jamais obser-
vé celle du cordon, dont quelques pra-ticien5 ﬁmt :giénti;)u s
l’_eﬁ'urt- que le Bl destiné & faire cette ligatufé-ii soft:tenir es;
st peu consiﬁérable, quede premier qui'se présente ;;c.oi.zs ia
man, peut. étre. employé pour une opération de si peﬁ de
conséquence ; on ‘fait ‘un-eiroulaire sur’le cordon , ql.l,Dli
ar'féte parun neud. 8i le cordon est edémateus , on peut
Safrg e seconde ligature A quelque distance de la pre-
n.l_:'ére:,-. stl'on craint qu'elle se reldche lorsque le tissn cellu-
laire f}'aﬁ'&issera , et qu'elle né permette au sang de s'éconler
au dehors, si une cause le déterminoit & se perter vers les
vaisseaux ombilicaux. Toutes les fois que le cordon est tras-
gros, on doit recommander 3 Ia garde de surveiller I'en-
faﬁt » parce que, quoique le cordon fiit assez serré dans le
premier temps , le sang perit couler , lorsqu'il vient & saf-

fe'e::s.::; ts;;:ist i;: lfi]:;lroutes' Ie.s f"ois- que I'e'p&isse_ur du cordon

% gmentée , I'accoucheur doit Pexaminer
attentivement avant de placer Ia ligature, et s'assurer si
son volume ne dépendroit Pas 'des”intestins qui, en $4-

Towme IIIL :
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chappant par Vanneau , seroient tombés le long du cordon
ombilical. Ce cas mdrite toute son attention , puisqu'ils
pourroient étre compris dans la ligature et causer la mort
de Venfant ; ce que M. le professeur Sabatier a vu arri-
ver plusicnrs ' fois. ‘M. ‘Alph. Leroy veut que l'on se
presse de lier'le cordon du'coté de la mére, parce que
le sang qui sort pourroit laffoiblir. Cette crainte est en—
tidrement dénude de fondement; je pense, au contraire,
avec Smellie, M. Baudelocque, qui ont reconnu les avan-
tages de la pratique contraire , que L'on ne doit jamais faire
de ligature sur la portion de la veine ombilicale qui ‘tient
au placenta;elle sopposeroit au dégorgement de cette masse
et readroit la déliviance plus difficile. Cette huamre n'est
méme  pas nécessaire daus le cas o il sccmﬂermt beau-
coup - de sang par: la veine ombilicale , et queda femme
seroit vu:t:me de cette hémorragie ; la hgaturesoppo;ero:t
seulement. & l'écoulement du sang -par la veine ombili-
cale; mais elle ne feroit pas cesser l'inertie de la malrice,
qui est la cause;de I'hémorragie ; le'sang ne pouvant pas’
s'éconler parla veine, engorge le placenta. et détruit les
adhérences: quik cou_.serve avec, la matrice. Leiplacenta
décollé , la perte reparoit de nouvean avec la méme force,
si l'on ne s'est pas occupé de tirer la'matrice de son inertie.
L’indication ,que; présenie un éceulement de sang considé-
rable par la. veine ombilicale, n'est pas de placer une li-
gature,, mais de faire contracter la ‘matrice : la perte ‘ne
peut pas s'arréter que ce viscére ne revienne sur lui-méme.

¢ ria

Du lavage de Penfant nouyeaun - né.

‘enfant en venant an monde, est' couvert diim enduit
t visqueux dont on do# nettoyer la pean. Il est ce-
guelques auteurs qui ne veulent admeltre que la

; qui ont rejelé ta pratique’ de laver le ‘corps
nouveau-néds. Le conseil que donne M. Gau=

ARUT I F I C I EeL. 147
thier de Claubry, ¥ans son avis aux emeresi qui veulent
nourrir , publié en-1783, de laisser les enifans couverts de
Ia crasse qu 'ils apportent en naissant , est contraire au.veeu
de, Ta rshire.. Ne yoit-on pas tous les amlnaux viviparcs
Iécher , par un mqtmct naturel, leurs pet:ts aussitot qu'ils
sont nés ? On ne doit pas se contenter, comme le veut cet
auteur, d'enlever le sang. avec de l'ean tizde etune éponge,
il faut encore s'efforcer d’enlever la couche de matidre
grasse,_et ¢paisse qui recouvre tout le corps de Penfant
naissant. Cet enduit glutineux qui couvre la peau des en-
fans, en bouche les pores, et s'oppose & la transpiration
insensible. Le séjour de cetie matitre visqueuse snr I'épi-
derme, peut leur. causer une mﬂdmmatwn erympt.lateuse
de petits ulcéres snperﬁmels et méme la }aumsse , que les
bains dissipent en r(.ta.bhssanl'. la perméabilité de la peau.
Lorsque’ cette crasse recouvre les environs de la fonta-
velle, un préjugé vulgaire veut que Pon s'abstienne d’en-
lever cette croite épaisse que les nourrisses connoissent
sous le nom de chapeau des enfans a la qlam,e"e. Pourvu
qu'on; use de prc’cauf,ion pour enlever cette crasse, et qu'on
évite de compnmer le cerveau par des frottemens trop
rudes; il est avantaceux d’en dépomller la téte, parce

quelle/ peut donner lien, aux ‘gales du cu,u- chevelu & la
lmgne. e

' 3

M. Gauthier reuarde cependanb l’attenhoﬁ scrupufensé
que l'on apporte & neltoyer lapean des ‘enfans nouvea~
nés, comme plas nuisible qu'utile, et coumdére cet en~
duit comme une sage prcm'c)) ance de la nature , qui veut
défendre Venfant qui, est fort sensible 2 iactwu de Tlair,
de llmpressnon vive qu'il. pourroit faire sur son corps.dl
dit avoir observé que les enfans dont le tissn de Ta pean
a été ainsi irritd pour avair éte nettoye trop scrupuleuee-
ment, Sont « agiiés; crient be'\ucoup , dorment diffici-
» lement, sonffrent des tranchdes; des coligues , des con-

» vulsions, auxquelles ils. conservent plus de dispositions
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» pendant toute Ig:u'r enfance. » Les e;Fan_s doizt' le c_o_rp:;
ne se trouve point recouvert de cet gn_d‘mt , et qui ¢ptouven
ndcessairement cetie premiére impres:smp_ 1. 992 Vcet lautc—:zr
regarde comme si dangereuse, ne m ont pas parupluss
jets & ces divers accidens que les auF::es. o

" Xl est vrai quau moment de la naissance, Pair -atl:x:o-
sphérique qui entoure ‘I'enfant A SgcIte i _l.llntuue 1Tl :Le
tion d'antant i)llus vive , quil ya plus de _dlﬁ't-:rencelen;;
sa température et celle du liqlnfiie _dnn‘s. 1?(]1‘{!.!1 1l. .est{J Ql-]:a'l;
Lorsque l'air est trés-{roid , e’t' 48¢. o0 a‘tctmn sur lap o
est proibngée ; 1’in?Pre§sipr{ qu 1'1 cause sur cet ?rganedp -
dtre portée jusqu'a lui faire éprouver la sensation el .

: g 1 : d’accidens.
douleur, . et peut d‘evenlr la caunse

; : & 3 > i : Faat
De la rétencion d’urine des enfans nouyeau-nes.

La rétention Jurine ‘est un des accidens aux_quel§ 1’..1rr3-—
tation occasionnde par L'air sur la peau , donne .!'.e‘plus'f’re—
qu‘emmeht Tex ‘cﬁqz les enfans., dans les Pl:eml_e'rs ].0311'?
de la naissance. Clest un c-fi_i_:arr_h‘e liej}a,v:es_gxe, det:armme
par Pimpression vive _qu’exercg I.a.“ .e-xtgnenr suf'é orlgalje
cutané; ;‘gtt:g'ré!;gr\{t_i?fl.est fﬂorg ca?ra{cizlte.rl_s(.%e T de:b ;I‘l-e-mt%
dans la rég'i'du-de la vessie, p_ar‘la tens:mn de la.. ot%neu,
Penfant est agité et tourmenté d_’msc_:rm‘me. On do.lt le met-
tre dans le bain plusieurs fois par jour, ap}a‘l?que; des
fomentations émollientes sur la région h ypogaslr.lqltye. Cette
maladie ne té_nén_t pas ala constitutlio‘i‘]. propre &’ lﬁ.l.lf‘aﬂf‘.;.,
mais &tant -lem-plué souvent détei’miﬁéé‘a lorsqqotl ;e_-‘lf
prés'erve pas avec , assez de soin, de Paction d’un air .'1;01 ;
il m’a pary plus naturel de la p{acE‘!r an moment oi_x .]l'exs:
mine les effets de lair sur Penfant nonveau’-né ; mals :1
Virritation quéprouve lorgane cutané de lenfanj, de la
part du nouveau milien ot il se trouve an moment de sa
naissance , est modérde, elle est plutot avantageuse !que
puisible. Ia peaa et le systéme mugqueux ayant epireux

7§ g ot G S8 FE B R 149

des rapports sympathiques trés—prononeés ,#Pirritation exer-
cée sur le systtme cutané devient la canse du mouve—
ment intérieur, qui arrive dans les premiers jours de Vexis-
tence de l'enfant, dans tous le systéme muqueux.

Comme V'a observé Bickaz , c'est A Vactivité de la mem-
brane muqueus_é de la vessie , du canal intestinal , subi-
tement et sympathiquement augmentée & raison de l'im-
pression vive qu’a éprouvée la peau lors de Paction de Vair
sur elle, que l'on doit attribuer I'dvacuation des urines,
celle du méconium. Lorsque Vair frappe pour la premidre
fois le corps de Ienfant, cette excitation .réagit ensuite
sur les muscles involentaires compris, dans V'épaisseur de
ces canaux , et leur réaction les débarrasse des fluides quiles
surchargent, et dont la présence devient nuisible.

Liritation que produit l'air sur la membrane mu-
queuse des bronches et des fosses nasales, augmente leur
sécrétion, et lon voit alors le diaphragme et les iater-
costaux entrer en action, et débarrasser par la toux la
surface bronchique, et par l'éternument, la surface pi-
tuitaire des fluides qui les surchargeoient. I’éternument est
utile aux enfans; eette espéce de convulsion est nécessaire
pour chasser de lintérienr des narines les mucosités qu
Pincommoderoient ; elle facilite le ecours du sang , rend
les fonetions plus libres, plus régulidres.

Rien de plus propre pour nettoyer le corps des enfans
de la crasse dont il est enduit, qu'un’ pew de beurre ou
d’huile qu’on ajoute au bain tidde. Ces substances ont la
propriété ‘de détremper et dissoudre ces malitres grasses
et visgueuses : une eau légdre de savon est sussi trés-con-
venable. Quand on a ainsi détrempé cet enduit visqueux ,-on
w'est pas obligé de frotter Penfant avec un linge , ce qui pour-
roit enflammer sa peau ; il saffit de Pessuyer: légérement.

Comme les animaux domestiques enlévent cet enduit
avec l'humeur salivaire de leus bouche , M." Vauquelin a
annonce€, daps son travail sar Panalise des eaux de l’:amnios;
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qu'il soccupoit de trouver une substance liquide qui - se
rapproche de 'humeur salivaire. Le beurre ef l’huxle net—
toient le corps des eufans de ceite crasse, d’une maniére
sl prompte, que P'on doit pen regretter qu ’il pe nous Pait
pas encore communiqué. C'est & tort que MM. Chambon ,
Auvity veulent que 'on évite soigneusement ces substances,
sous prétexte que les corps gras bouchent les pores de la
peau et snppnment la transpiration.

La substance qui recouvre le corps des enfans est blanche,
douce sous les doigts , et présente, suivant MM. FPauquelin
et Buniva, les apparences exlérieures d'un savon nouvelle-
ment préparé. Clest une substance particulidre qui paroit de-
voir sa formation &'la dcgeuercstence de la maticre albumi-
neuse qui se dépose successivement sur le corps de P'enfant ;
elle passe , sans daute, a I'état de corps gras, comme I'on a
vu les feetus restés an deld dn terme ordinaire dans la matrice
ou dans les trompes , éprouver celte conversion ectonnante ,
connuesous le nom de gras par les chimistes. Suivant d’autres
physiologistes , la peau dont la structure est analogue a celle
des membranes muquenses, sécréte en partie cette maticre.

Cette substance est oncineunse et insoluble dans 'eau méme
trés-chaude; ce qui semble prouver que son usage est de pré-
venir la macération de l'épiderme pendant le temps que Je
feetus séjonrne dans le sein de sa mére ; elle est plus abondante
dans les cas od il pourroit survenir des agglutinations,
comme aux aines, aux aisselles, derridre les oreilles, et
elle paroit destinée & les prévenir; elle pent encore faciliter
les mouvemens de Penfant dans la matrice, et diminuer,
pendant 'acconchement , les frottemens qui pourroient of—
fenser son corps tendre et délicat.

Le bain danslequel on lave enfant doit élre tidde. Plon-
ger Venfant dans Ueau froide au moment de la naissance,
ce seroit perdre de vue cel axiome, gue tout changemem frop
subit est dm}gereux. Rousseau lui-méme n'a pas pu s'empe-

eher de convenir gue l'application de P'ean froide au moment
9 s
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de la naissance, seroit dangereuse aux enfans de nos socié-
tés , dont le tempérament est déjadétérioré par la mollesse des
péres et des méres, Il permet de commencer par le bain d’eau
ticde pour s'élever, par degrés msenmbles, acelui d’ean froide.
En effet, l'enfant nouveau-né qui sort d'un bain égal & la
température maternelle, n’a pas encore perdu, dans ce pre-
mier moment, Ihabitude et la nécessité de I'incubation. Ila
besoin d’étre rapproché de temps en temps du sein maternel
pour y puiser extérieurement le calorigue ‘qu’il recevoit dans
le sein de sa mére. Le calorique qui sengendre dans ses oi-
gaves ne lui suffit pas encore. Sa mére a besoin de pratiquer,
A son égard, ce que nous observons chez certains animaux,
qui couvent de temps en temps. leurs petits pour les réchani-
fer : plus Venfant est foible , plus ce besoin est marqué; car
la_quantité¢ de calorique qu'il puise dans air qu’il respire,
est proportionné & sa force.

On a donné, par extension, le nom d’incubation & eette
opération parlaquelle les femelles des animaux , soit'quadra-
pides; soit oiseanx , contibuent de couvrir leurs petits et
de leur. commugiquer une portion de leur chaleur propre,
avec d'autant plus d'assiduité qu’ils sont plus prés du'mo-
ment de leur naissance ; ceite expression , que j'emprunte de
M. Hallé, pourra paroitre impropre 4 quelques personnes ;
mais la comparaison qu’elle établit est vraie et applicable &
T'enfant.

On ne sauroits’autoriser , pour conseiller le bain froid, pour
laver T'enfant qui vient de naitre, de Pusage qui a été éta-
bli:parmi des nations entidres qui habiteient des climats froids,
c'lc _plunger -dans l'eau froide leurs enfans aussitot qu'ils
éloiect nds. Les Germains , les Scythes, les Bretons , lea
Lapons, les Spartiates 5 vouloient plutdt éprouver, par cette
pratnque s la force et la VLOueur de leurs enfens; qu lis ne
cherchoient les moyens de les conserver; d’aillenrs,la cons-
tibution de ces:anciens peuples étoit bien différente- de la
notre 5 et une pratique qui auroit été innocente pour l'un de-
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ces peuples, pownrroit étre nuisible chez nous. Plusieurs Phy—
siciens ‘qui ont €tudié avec soin les usages des Russes,, qui
lavent encore aujourd’hui lenrs enfans dans Péau fr})ide au
sortit ‘dubain cbaud , ont assuréa M. Chambon que Vim-
mersion dans V'eau froide en faisoit périr un grand-nombre :
ils sont méme persuadés que la eoutume de porter dans les
bains publics tes enfans immédiatément aprés lear naissance,
est un obstacle & la population de ce grand Empire.

Hl est utile d’ajouter & V'ean tidde destinée A laver Ven-
fant, un peu de vin. Il est étonnant que l'autenr d’Emile
ait regardé Paddition du vin comme peu nécessaire. Lorsque
les"enfans nouvean-nés sont foibles, ce lavage fortifie les
fibres , donne du ressort & la peau, en méme temps qu’il la
nettoie ; la partie spiritueuse ‘est prise par les vaisseaux
absorbans, &t pewnt contribuer A ranimer Penfant qui est lan-
guissant. Autant Paddition d’une petite quantité de vin est
utile’'aux enfans foibles, autant il seroit dangereux de les
plonger dans de Peaui-de-vie , des vins spiritueux ; des subs—
tances aussi actives irritent les houppes nerveuses, et elles
out souvent jeté les enfans dans des ‘convulsions, ou dans
wun ¢tat apoplectique. Des enfans qu’on avoit plongé dans
des liqnides spirituenx ont été retirés par fois avecune inflam-
mation érysipélateuse sur toute la surface du corps.

ARTICLE IL

Des secours & accorder @ enfant qui nait dans un
€tat morbifique.

Je p’aipas cru devoir ranger parmi les maladies proprement
dites des enfans , des accidens qui ne reconnoissent pour
cause qie ce'que l'enfant a souffert dans l'accouchement:
les indispositions senlés qui dépendent de la constitution de
Penfant ; méritent strictement le nom de ‘maladies, Les

accidens -produits par la manidre violents dont <est terminéd
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I'accouchement , étant entiérement indépendans de Vorgani-
sation propre & Penfant, m’ont paru devoir étre exposés sur—
le=champ. :

Les enfans peuvent naitre dans un état d'apoplexie ou d'as-
phyxie. Pour me rendre intelligible , je continue & me servir
de cette dénomination consacrée par 'nsage, jusqu’a ce que
j’ale prouvé qu’elle est impropre , et prise dans un sens con-
traire & celui dans lequel on Pemploie’ communément en
médecine,, et jusqu’a ce gue j'aie fait sentir la nécessité d’y
substituer celle de syncope,, qui.donne une idée juste de
la nature de celte indisposition , et de l'organe qui en est le
siége. Ces denx indispositions menacent fréquemment Pexis-
tence des nouveau - nés : dans Pun et lautre cas, les fonc-
tions vitales sont copsidérablement affoiblies ; il est extréme-
ment important de distinguer ces deux états des nouveau-
nés , qui ne se ressemblent que par Pabolition des fonctions
des sens , et gui different essenticllement par les causes qui
les produisent, par les symptémes qui les caractérisentet par
le traitement qui lenr convient. Les anciens ne paroissent pas
avoir bien établi les caractéres distinctifs de ces deux ma-
ladies , quoiqu'ils seient faciles a saisir : parmi les modemnes
méme, il en est qui enseignent que l'indicatjon est toujours
lamc¢me, quelle que soit.apparence ; elle différe cependant
en un point essentiel , comme je vais le prouver en traitant
de chacun de ces accidens,

De Vapoplexie de Uenfant nouvean-né.

Les aunteurs sont assez d’accord sur la nature de cet acci-
dent; sur les causes qui le produisent, et sur les moyens d’y
remédier. Tls considérent Papoplexie des nouveau - nés
comme ayant son si¢ge dans le cervean : c’est la compression
exercée sur cet organe qui produit cet état de mort appa-
rente dans lequel nait Venfant , et que 'on considére, avec
raison, comme un: assoupissement profond , accompagné de
prostration des forces et de perte dit sentiment : cette compres-




