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MÉTABOLÉLOGIE, s. f., metabolelogîa, dérivé de fKsra.- 
jSoM, chaugemeat, et Koy’o?, discours j du radical 
je diange. Les pathologistes ont donné ce nom à tous les chan- 
gernens qui peuvent survenir pendant le cours d’une maladie. 
Ils ont divisé la métabolélogie en épigénèse, métaptose et mé¬ 
tastase, suivant que la maladie première est simplement mo¬ 
difiée par une affection nouvelle, ou qu’elle est remplacée par 
une autre, entièrement différente, ou bien qu’elle change de 
siège, r^qyez, pour plus d’éclaircissemens, les mots ériGÉNÈsE, 
MÉTAPTOSE et MÉTASTASE. 

Les médecins allemands désignent souvent par le mot mé- 
taschêmatisme ce que nous entendons par métabolélogie. 

■ , (VAlUï) 
METACARPE, s. ni., metacarpus, partie de la main si¬ 

tuée entre le carpe et les doigts, composée de cinq os cylin- 
droïdes, formant le dos de la main par sa partie postérieure, 
et la paume par sa partie antérieure. Les .cinq os du méta¬ 
carpe sopt désignés par les noms numériques, en comptant du 
pouce au petit doigt. Ils sont placés l’un à côté de l’autre, et 
laissent entre eux des intervalles qui logent les muscles inter¬ 
osseux. Tous sont légèrement concaves en avant, convexes en 
arrière, plus volumineux à leurs extrémités qu’à leur corps, 
terminés en bas par une tête arrondie, en haut par une émi¬ 
nence inégale. On les divise en extrémités carpienne, pha- 
langienne et en corps. 

Extrémité carpienne. Elle présente dans chacun des diffé¬ 
rences importantes j on y voit : 

Dans le premier, une tàcette articulaire, lisse, concave d’ar¬ 
rière en avant, convexe transversalement, qui s’articule avec 
le trapèze, et qui, en dehors, donne insertion au muscle grand 
abducteur. 

33, I 
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Dans le deuxième, trois facettes articulaires, dont une 
moyenne concave s’articule avec l’os trape'zoïde, l’interne avec 
le trapèze; l’exlerne, offrant une double facette, s’unit au grand 
os du carpe et a T os du métacarpe suivant. 

Dans le troisième, une facette qui s’articule avec le grand 
os; en dehors une facette unie à l’os précédent, en dedans deux 
facettes séparées par un petit enfoncement, et articulées avec 
le quatrième os du métacarpe. 

Dans le quatrième, deux surfaces articulaires qui reçoivent 
le grand os et l’os crochu; en avant et en arrière, des inser¬ 
tions ligamenteuses; en dehors, deux petites facettes articu¬ 
laires correspondant au troisième métacarpien ; en dedans, une 
facette destinée au cinquième os du métacarpe. 

Dans le cinquième, une surface concave transversalement,' 
convexe d’arrière en avant, et contiguë à l’os crochu; en de¬ 
hors, une facette un peu convexe, s’articulant avec le qua¬ 
trième os du métacarpe ; en dedans, une petite tubérosité qui 
donne attache au muscle cubital postérieur. 

Extrémité phalangienne. Elle forme ce qu’on appelle teie 
de l’os; elle offre dans tous une surface articulaire convexe, 
plus prolongée en avant qu’en arrière, destinée à s’articuler 
avec les phalanges, et bornée latéralement par des insertions 
ligamenteuses; ou remarque seulement à la partie antérieure 
du jiremier os métacarpien, deux enfoncemens qui correspon¬ 
dent aux deux os sésamo'ides placés dans son articulation avec 
la première phalange du pouce. 

Corps. Sa forme est assez irrégulière; on le distingue en 
faces dorsale, palmaire et latérales. La face dorsale, recou¬ 
verte parles tendons des muscles extenseurs,est convexe dans 
le premier; et présente dans tous les autres une ligne longi¬ 
tudinale saillante, qui se bifurque en bas pour former les côtés 
d’une surface triapgulaire. La face palmaire, qui correspond 
aux tendons des muscles fléchisseurs, est un peu étroite et- 
présente une ligne saillante. Les faces latérales donnent in¬ 
sertion aux interosseux. 

Les os du métacarpe sont composés de deux substances, 
comme tous les os longs, c’est-à-dire, d’une substance com¬ 
pacte à leur partie moyenne, et de tissu celluleux à leurs ex- 
trérnités. Ils se développent par trois points d’ossification , un 
pour leur partie moyenne et un pour chaque extrémité. 

Articulations du métacarpe. Les os du métacarpe s’articu¬ 
lent en haut avec le carpe, en bas avec les phalanges ; les 
quatre derniers sont, de plus, contigus par de petites facettes. 

Articulation supérieure., ou carpo-métacarpienne. Nous 
allons l’examiner d’abord dans le premier métacarpien. Celui- 
ci s’articule par artbrodie avec la face inférieure du trapèze, 
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auquel il est uni par un ligament capsulaire, qui, né de la 
surface articulaire du trapèze, se porte de là à la circonférence 
de l’extrémité supérieure du premier os du métacarpe. Une 
membrane synoviale revêt l’intérieur de l’articulation, qui, 
de plus, est singulièrement affermie par les muscles du pouce. 
Le premier os du métacarpe exécute des mouvemeng de flexion, 
d’extension, d’abduction et d’adduction. Le mouvement dont 
jouit le pouce, qui lui permet de pouvoir s’opposer aux autres, 
est principalement dû à l’obliquité do la surface articulaire du 
trapèze ; il est aussi favorisé par la position du pouce sur un 
plan antérieur à celui des antres doigts. 

Les quatre derniers os du métacarpe s’articulent par ar- 
throdie; le second, avec le trapèze, le trapézoïde et le grand 
os ; le troisième, avec le grand os seulement ; le quatrième , 
avec l’os crochu et le grand os ; le cinquième, avec l’os crochu 
seulement. Une membrane synoviale revêt les surfaces articu¬ 
laires qui sont maintenues par dès ligamens antérieurs ou, 
palmaires, postérieurs ou dorsaux. Les palmaires sont peu 
distincts ; ils naissent de la partie antérieure des os du carpe, 
et se terminent à la partie antérieure de l’extrémité supérieure 
des os du métacarpe. Les ligamens dorsaux descendent de la 
rangée métacarpienne du carpe, aux quatre derniers os du méta¬ 
carpe j le second en reçoit deux, l’un du trapèze, l’autre du. 
trapézoïde 5 le troisième n’en a qu’un qui vient du grand osj cet 
os et l’unciforrae ou crochu en envoient chacun un quatrième; 
le cinquième est retenu par un petit ligament qui descend de 
l’unciforme. Tous ces petits faisceaux sont aplatis, minces , et 
laissent entre eux des écartemens pour des vaisseaux. Les 
quatre derniers os du métacarpe se portent en avant et en 
arrière ; mais leurs mouvemens sont extrêmement bornés. Le 
quatrième et le cinquième sont un peu plus mobiles que les 
deux autres. * 

Articulaiion métacarpo-phalangienne. L’extrémité cartila¬ 
gineuse de chaque os métacarpien est reçue, pour cette arti¬ 
culation, dans l’extrémité correspondante, concave et cartila¬ 
gineuse de chaque première phalange. Un ligament antérieur, 
deux latéraux, sont les liens articulaires, de plus une mem¬ 
brane synoviale. 

Le ligament antérieur, dit Bichat [Anat. déscript., tom. i, 
p. Sao), est une espèce de demi-anneau fibreux qui embrasse 
la partie antérieure de l’articulationl II s’attache de l’un et 
l’autre côté à l’os du métacarpe, au devant de chaque liga¬ 
ment latéral, descend un peu et revêt la partie antérieure 
de la synoviale. Tout à fait en devant, il emprunte beaucoup 
de fibres de la gaine des fléchisseurs. 

Les ligamens latéraux s’attachent en haut aux parties late'- 
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raies de l’extrémite inférieure de l’os du métacarpe; de là ils 
descendent un peu oblitiuement d’arrière en avant, et vont 
s’attacher aux parties latérales de l’extrémité supérieure de la 
phalange. Ces ligamens sont fort épais ; ils concourent, avec 
les tendons des muscles fléchisseurs et extenseurs des doigts, etc,, 
à fortifier l’articulation. 

Les surfaces articulaires sont tapissées par une membrane 
synoviale. 

Articulation des os du meiacarpe entre eux. Le premier 
os du métacarpe est isolé des autres; mais les quatre derniers 
s’articulent entre eux par arthrodie, au moyen de petites fa¬ 
cettes revêtues de cartilage dans l’état frais, ils sont unis entre 
eux par des ligamens que Bichat distingue en dorsaux et pal¬ 
maires; les premiers n’existent qu’à l’extrémité carpietme des 
os du métacarpe ; les seconds se voient à celte extrémité et à 
la phalatigienne. 

Les ligamens dorsaux sont au nombre de trois, affectent 
«me disposition transversale, sont distincts les uns des autres, 
et se trouvent entre le second et le troisième, entre celui-ci 
et le quatrième, entre ce dernier et le cinquième. 
. Les ligamens palmaires supérieurs sont moins distincts que 
les précédens; leur disposition et leur nombre sont analogues; 
ils passent d’un os à l’autre. 

Bichat donne le nom de ligament palmaire inférieur à 
une bandelette fibreuse, transversale, large d’environ deux 
lignes, et placée devant l’articulation de l’extrémité inférieure 
des quatre derniers os du métacarpe avec les premières pha¬ 
langes des doigts. 

Artères me’lacarpiennes. L’artère radiale, arrivée au devant 
du carpe, fournit plusieurs branches, parmi lesquelles se trou¬ 
vent la dorsale du pouce (sus-métacarpienne du pouce, Ch.) 
et la dorsale du métacarpe (sus-métacarpienne, Ch.). La pre¬ 
mière descend sur la face convexe du premier os métacarpien 
et sur la première phalange du pouce, eu s’approchant tou¬ 
jours de leur bord radial, où elle se termine en s’anastomo¬ 
sant avec la collatérale externe du même doigt. Ses rameaux, 
fort petits comme elle-même, se perdent sur le périoste, aux 
tégumens et au muscle petit abducteur. 

La dorsale du métacarpe naît de la radiale immédiatement 
avant qu’elle s’engage dans l’épaisseur du premier interosseux 
dorsal. Elle se détourne obliquement sur la face dorsale du 
second os métacarpien, et tantôt, suivant la même direction, 
parcourt aussi la moitié du dos de la main; tantôt et plus sou¬ 
vent descend sur le second os et sur la partie postérieure de 
l’index, où elle se perd. Ses ramuscules se distribuent en de¬ 
dans au premier interosseux dorsal, çn dehors se perdent sur 
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Je dos de la main, en s’anastomosant avec les rameaux infe'- 
rieurs de la dorsale du carpe. • ' 

Les nerfs qui se distribuent au métacarpe proviennent du 
cutané interne, du radiai et du cubital. 

Maladies du métacarpe. Les os du métacarpe sont sujets, 
comme tous les os longs, aux fractures, au diastasis, aux luxa¬ 
tions, à la carie et au spina-ventosa. Quoique ces lésions ne 
soient pas très-fréquentes, elles méritent cependant d’être étu¬ 
diées avec soin. 

Fracture des os du métacarpe. Le métacarpien, qui sou¬ 
tient le petit doigt, est plus exposé à se fracturer que ceux qui 
correspondent à l’indicateur, au médius et à l’annulaire; celui 
qui soutient le pouce se fracturerait plus fréquemment, si ce 
n’était sa grande mobilité. La fracture de ces os est causée or¬ 
dinairement par l’action immédiate d’une puissance extérieure. 
M. le professeur 'Qoyet {Traitéde chir., t. ni, p. 234,) rap:- 
porte qu’un armurier essayait des canons de fusil ; une ba¬ 
guette de fer dont il se servait pour porter le feu sur la mèche 
fut repoussée dans la paume de sa main par le rèciil du canon 
à l’instant de l’explosion; elle s’enfonça si avant, qu’elle fai¬ 
sait saillie vers le dos de la main et soulevait les tégùmenS 
de cette partie. La baguette fut retirée, la plaie fut pansée 
avec de la charpie, et des cataplasmes émolliens fuir-nt ap¬ 
pliqués sur toute la main : vers le quatrième jour, le malade 
se plaignit de vives douleurs lorsqu’il voulait fléchir le doigt 
annulaire; M. Boyer examina attentivement la partie, mais ce 
ne fut guère qu’au dixième ou douzième jour, qu’en pressant 
sur l’extrémité inférieure du quatrième os du métacarpe, il 
s’aperçut, à la crépitation et à la mobilité des fragmens, qu’il 
était fracturé. Un appareil fut appliqué, et la guérison fut 
complette au bout de six semaines. Nous avons vu à l’Hôtel- 
Dieu une fracture des deuxième et troisième métacarpiens, 
chez un homme dont la main avait été pressée entre une mu¬ 
raille et un timon de voiture. Nous avons entendu aussi M. Dü- 
puytren rapporter , dans ses leçons cliniques, lès deux faits 
suivans : Deux individus luttaient sur la force du poignet ; 
dans ce jeu, où l’on croise les doigts avec ceux de son ad¬ 
versaire, l’extrémité phalangienne de chaque os métacarpien 
offre un mutuel appui, tandis que les doigts compriment avec 
force la partie moyenne du métacarpe; le plus vigoureux cham¬ 
pion fractura à son adversaire le troisième métacarpien. Un 
étudiant qui assistait à un feu d’artifice, reçut sur la main 
une baguette que contiennent les fusées : un des os du méta¬ 
carpe iut cassé; îa fracture ayant été méconnue par plusieurs 
chirurgiens, l’étudiant s’adressa à M. Dupuytren, qui constata 
son existence et obtint la guérison, M. Murat, chirurgien en 
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chef de Bicêtre, nous a dit avoir observé une fracture du cin¬ 
quième me'tacarpien sur une femme qui fit une chute sur le 
fiord externe de la main. Cette fracture peut-elle avoir lieu 
par contre-coup? Voici un fait qui semble le prouver : Un 
élève en chirurgie, en descendant les escaliers de l’Hôtel-Dieu, 
iomba et porta en avant la main droite étant fermée ; dans cet 
état de la main, Itextrémité inférieure du troisième métacar¬ 
pien fait saillie ; l’élève tomba sur cette extrémité, et l’os fut 
fracturé à sa partie moyenne. Comme les fragmens faisaient 
saillie sur le dos de la main , on fut obligé de les repousser 
et de. les maintenir à l’aide de compresses graduées. Quoique 
i’élèye. eût en apparence une bonne constitution, la consoli¬ 
dation se, fit longtemps attendre. 

.Les fractures du métacarpe sont en général assez faciles à 
reconnaître, à cause de la position sous-cutanée des os ; la 
déformation du poignet, la mobilité et la crépitation des frag- 
.menS j la^ difficulté des mouvemens de la main sont des signes 
certains de la fracture. L’appareil dont on se sert ordinaire¬ 
ment consiste à placer, le long des parties antérieure et pos¬ 
térieure de l'os fracturé, une petite compresse longuette s’éten¬ 
dant aussi le long des parties correspondantes du doigt;, par- 
,dessus on met deux attelles, l’une antérieurement, l’autre pos- 
rérieuretnent, et suffisamment longues pour s’étendre jusqu’à 
,1’extréraité du doigt, et empêcher ainsi ses mouvemens de 
flexion et d’extension ; le tout est assujetti par des circulaires 
de bande placés d’abord autour de la main, puis autour des 
deux doigts qui avoisinent l’os métacarpien fracturé et qui ser¬ 
vent à maintenir immobile le doigt qui lui correspond. La 
consolidation a lieu au bout de trente à quarante jours. 

,Les fractures du métacarpe ne sont pas toujours simples; 
,que,lquefois,les parties molles sonttrès-contuses, et les os brisés 
en esquilles. Si le désordre est tel que la conservation de la 
partie devienne impossible, il faut recourir à l’amputation 

. dans l’articulation radio-carpienne ou à la partie inférieure 
, de l’avant-bras. 

Diastase. Les articulations des quatre derniers os du mé¬ 
tacarpe entre eux et avec ceux du carpe sont si peu mobiles, 
que leur luxation est très-difficile, pour ne pas dire impos¬ 
sible. Cependant les ligamens peuvent .être tellement distendus, 

. qu’il en résulte un léger écartement entre les surfaces osseuses.; 
ce qui constitue la diastase^ d’où suit un gonflement doulou¬ 
reux qui gêne pendant quelque temps les mouvemens de la 
main et des doigts. On combat cet accident d’abord par les 

; émolliens, puis par les résolutifs. 
Luxations du métacarpe. Quelques auteurs prétendent que 

le deuxième et le cinquième métacarpien sont susceptibles de 
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lusation : jusqu’à présent aucune observation n’en a constaté 
la possibilité. Il n’en est pas de même pour le premier os mé¬ 
tacarpien, qui, articulé seulement avec le trapèze, est suscep¬ 
tible d’exécuter des mouvemens de flexion, d’extension, d’ab¬ 
duction et d’adduction. Or, on sait que plus une articulation 
est mobile, plus elle est exposée aux luxations. Celles-ci peu¬ 
vent avoir lieu dans quatre sens diffe'rens : en avant, en ar¬ 
rière , en dedans et en dehors. La luxation en avant s’effectue 
dans un renversement extrême de l’os en arrière ; celle en de¬ 
dans, dans une violente abduction; la luxation en dehors 
exige un mouvement d’adduction, dont le premier os du mé¬ 
tacarpe n’est pas susceptible, étant bientôt arrêté dans ce mou¬ 
vement par la rencontre du second os de la même partie. 
La luxation en arrière ne peut être produite que par une force 
extérieure qui agisse sur la partie postérieure de cet os, et le 
porte subitement et avec violence du côté de la flexion. C’est 
ordinairement dans une chute sur le bord externe de la main, 
que cette luxation a lieu. On la reconnaît à une tumeur for¬ 
mée par l’extrémité supérieure de l’os déplacé, à la flexion du 
pouce et du premier os du métacarpe, à l’impossibilité d’é¬ 
tendre ce doigt et à la douleur que le malade éprouve lors¬ 
qu’on veut faire exécuter ce mouvement. Si l’on ne réduit pas 
promptement cette luxation, il survient un engorgement in¬ 
flammatoire qui masque le déplacement; et la luxation de¬ 
vient ensuite irréductible. M. le professeur Boyer rapporte, 
dans son Traité de chirurgie, un exemple qui confirme cette 
assertion. 

Pour réduire celte luxation, un aide tire sur le pouce, un 
autre retient la partie inférieure de l’avant-bras, tandis que 
le chirurgien fait la coaptation en poussant avec ses pouces 
sur l’extrémité supérieure de l’os déplacé, et le forçant à ren¬ 
trer dans sa cavité naturelle. On reconnaît que la luxation 
est réduite, à la bonne conformation de la partie, et à un 
bruit sourd qu’on entend au moment où la réduction s’opère. 
Pour prévenir un nouveau déplacement, on applique sur la 
partie postérieure du premier métacarpien une compresse lon¬ 
guette, et par-dessus une petite attelle en bois, que l’on fixe 
avec une bande roulée, dont on entoure le poignet. 

Carie des os du métacarpe. Les os du métacarpe, dont le 
tissu celluleux forme une grande partie de la structure, sont 
assez exposés à la carie qui dépend de causes externes, mais 
le plus souvent de causes internes, telles que la syphilis, les 
scrofules, etc. Il est assez facile de reconnaître, à l’aide du 
stylet, cette espèce d’altération du tissu osseux. Dans son trai¬ 
tement, il ne faut avoir, recours à aucun moyen chirurgi¬ 
cal , avant d’avoir traité le vice intérieur, lorsqu’il existe ; 
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quelquefois même, dans ce cas, la carie a cédé aux médi- 
camens. Mais lorsque ces derniers ont été iusufUsans, il faut 
employer les moyens, chirurgicaux ; ainsi, par exemple, si 
ja carie, bornée à un os, est peu étendue, on peut la détruire 
à l’aide des caustiques, ou mieux encore avec le cautère ac¬ 
tuel. Si l’altération a envahi seulement un os métacarpien , 
on peut en faire l’extirpation, en conservant le doigt auquel 
il sert de soutien. M. Houx a pratiqué cette opération avec 
succès sur un laillfur. Nous avons vu un chirurgien-non moins'- 
célèbre faire l’extirpation du troisième métacarpien à un van- 
xiierqui, ayant cet os carié, ne voulut point consentir à l’am¬ 
putation du poignet, dans la crainte de ne pouvoir ensuite 
vaquer à son travail. Deux incisions longitudinales furent 
pratiquées sur les parties latérales du troisiè'me métacarpien, 
sans épargner le tendon du muscle extenseur ; puis, avec un 
bistouri boutonné, l’opérateur coupa les ligamens qui affer- 
jnissent les extrémités carpienne et phalangienne de l’os du 
métacarpe. On désarticula avec beaucoup de peine l’extrémité 
supérieure. L’os retiré, le cautère actuel fut promené dans la 
plaie saignante, aân de détruire les chairs fongueuses et les 
points de carie qui, pouvaient exister aux os voisins. On con¬ 
serva le doigt médius, qui, privé de sou tendon extenseur , 
devait rester toujours fléchi; ce qui, par conséquent, aurait 
beaucoup gêné les mouvemens. La plaie allait assez bien, 
lorsque, tourmenté par des pressentimens sinistres ,,le malade 
fut atteint d’anasarque ; le pus devint séreux, et la mort ar¬ 
riva le vingt-deuxième jour. 

Quand l’extrémité phalangienne des, os du métacarpe est 
seulement frappée de carie, on peut en faire l’amputation 
audessus de la portion malade: cette opération se pratique 
ordinairement sur le premier et le cinquième métacarpien ; 
nous savons qu’un chirurgien distingué l’ayant essayée sur le 
troisième, le malade mourut peu de jours après du tétanos. 
En général, il vaut mieux opérer cette amputation partielle, 
que l’extirpation des os du métacarpe ; on conçoit aussi qu’elle 
est bien préférable à l’amputation de la main. Cependant celle- 
ci devient indispensable lorsque plusieurs os du métacarpe 
sont atteints de carie. Voyes main (pathol.) 

Spina-ventosa. Cette maladie, qui consiste dans une dila¬ 
tation lente et successive des cellules osseuses par un liquide 
épais et gluant, afecté spécialement les extrémités des os longs; 
les os du métacarpe n’en sont pas exempts, comme le témoigne 
le fait suivant. Nous avons vu a l’Hôtel-Dieu, dans le mois 
de mai 1814, un jeune homme âgé de-28 ans, d’une bonne 
constitution, lequel portait à la partie interne du cinquième 
métacarpien de la main gauche , une tumeur du volume du 
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poing. Elle était dure, sans fluctuation, nullement mobile, 
indolente à la pression, mais faisant éprouver par instans quel¬ 
ques douleurs lancinantesj la peau qui la recouvrait, nullt- 
ment enflammée, était parsemée de veines variqueuses. Cette 
tumeur, percutée avec le doigt, rendait un son distinct; elle 
avait commencé à se former à l’âge de neuf ans, sans cause 
connue. Un examen attentif fît reconnaître que cette tumeur 
naissait du cinquième métacarpien; le malade voulut en être 
débarrassé : M. le professeur Dupuytren était sur le point de 
plonger un petit couteau entre le quatrième et le cinquième 
inétacarpieri, pour couper les chairs qui se trouvent dans cet 
intervalle, ouvrir l’articulation carpo-métacarpienne et tailler 
un lambeau aux dépens de la peau de la partie externe de la 

■tumeur; par ce procédé opératoire, il était évident qu’on em¬ 
portait le petit doigt, mais le malade voulut absolument le 
conserver. M, Dupuytren pratiqua seulement l’extirpation dit 
cinquième métacarpien, opéiation qui fut très-difficile. La plaie 
fut réunie par première intention. Le malade resta quelque 
temps à l’hôpital, et retourna ensuite dans son pays. La dis¬ 
section de la tumeur prouva qu’elle était formée aux dépens 
du cinquième métacarpien, qui était réduit en une coque os¬ 
seuse remplie d’une substance gélatiniforme. Nous ignorons 
quelles ont été les suites de l’opération. (m. p.) 

MÉTACARPIEN, adj., metacarpianus, qui appartient au 
métacarpe ; les os métacarpiens sont au nombre de cinq {JToyez 
métacarpe). On donne aussi le nom de métacarpien à un 
muscle très-charnu , placé obliquement entre le ligament an¬ 
nulaire interne du carpe et toute la face interne du quatrième 
os du métacarpe; on l’appelle carpo-métacarpien du pouce. 

MÉTACARPO-PHAL VNGIEN DU POUCE , s. m.^me- 
tacarpo-phalangianuspollicis.M.. Chaussier donne ce nom an 
muscle adducteur du pouce, lequel, assez mince et triangulaire, 
est situé dans l’éminence thénar. 11 s’insère à tout le devant du 
troisième os,du métacarpe, entre les deux interosseux cories- 
pondans. De là ses fibres eharnues se portent toutes en dehors, 
et viennent se rendre sur un tendon’sensiblcmentprôlongé dans 
leur épaisseur, qu’cllês accompagnent en s’unissant an petit 
fléchisseur jusqu’à la partie interne de la première phalange , 
où il s’attache. Ce muscle porte le poiice eh dedans. T'ojez 
ADDUCTEUR. (.M. P.) 

MÉTACARPO-PIIALANGÏÉN.S LATÉRAUX EXTER¬ 
NES, s. m. .pi., meiacarpo-phalangiani latérales extern!; 
nom des muscles interosseiix externes , ainsi appelés parce 
qu’ils s’étendent depuis la partie inférieure du carpe, entre 
les cinq os du métacarpe, jusqu’aux premières phalanges des 
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quatre doigts qui suivent le pouce. Ces muscles sont destine's à 
porter en dehors les doigts auxquels ils correspoitdent. 

■ métacarpo-phalangiens latéraux inter¬ 
nes, s. m. pi-, metacarpo-phalangiani latérales interni ; 
nom des muscles inlerosseux internes de la main, ainsi appe- 
le's parce qu’ils s’étendent entre les quatre derniers os du méta¬ 
carpe, depuis le carpe jusqu’aux phalanges des doigts à qui 
ils appartiennent. Ces muscles sont destinés à porter en dedans 
lés doigts auxquels ils correspondent. . (m. p.) 

MÉTACHORÈSE, s. f., metachoresis, de je 
passe d'un endroit dans un autre; transport d’une maladie d’un 
endroit daiis un autre. Voyez métastase. ( villemedve } 

MÉTAL, s. m., metallum , p.£7aKMV; quelques-uns déri¬ 
vent ce mot de (/iera, akha,, qui signifie après les autres, parce 
que les rnétaux n’ont été employés dans le commerce, comme 
signe d’échange , qu’après d’autres choses que l’on donnait 
avant en nature. Plusieurs font dériver p.iTa.h.Kov du verbe/ias- 
TcLK^aa, qui veut dire scruter, rechercher, interroger, à cause 
des recherches et des travaux qu’il faut faire pour trouver les 

' métaux dans la terre. 
lies métaux sont des corps simples rangés parmi les subs¬ 

tances minérales ; on les trouve dans le sein de là terre, dans 
toutes sortes de terrains, et plus communément dans ceux qui 
sont primitifs et de transition. Cet état se nomme gisement. 
Les parties de la terre qui les renferment en quantité assez 
considérable pour qu’on les y exploite avantageusement s’ap¬ 
pellent mines; ils y sont le plus ordinairement enveloppés et 
recouverts de substances pierreuses ou acidifères, qui leur 

' servent de gangue, et intimement unis à divers corps qui les 
niinéralisent: cet ensemble porte le nom de minerai. 

Les principaux états sous lesquels on rencontre les métaux 
sont : 1°. natifs, ou à l’état métallique, comme l’or, l’ar¬ 
gent,.etc.; 3°. alliés avec d’autres métaux, souvent avec l’ar¬ 
senic, qui fait alors fonction de minéralisateur ; 3°. unis aux 
corps combustibles simples, tels que le soufre, le carbone et 
plus rarement le phosphore ; 4°- combinés avec l’oxigène dans 
diverses proportions, formant plusieurs e.spèces d’oxides; 5“. 
à l’élat salin par leur combinaison avec les acides, dont les 

' principaux sont : le sulfurique , carbonique , phospliorique, 
'muriatique, etc. 

Quand les minerais soumis aux expériences de la docimasîe 
ou de la,chimie appliquée à l’essai des mines, sont reconnus 

' assez riches en métal pour couvrir avec profit les frais d’ex¬ 
ploitation, on les traite alors par les cinq opéi-ations suivantes : 
le triage, le bocardage, le lavage, la calcination, la fusion 
ou réduction à la faveur de fliix convenables. 11 serait hors de 
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propos de de'tailler ici les proce’de's employés dans la métallur¬ 
gie , pour séparer les métaux des matières étrangères avec les¬ 
quelles ils sont confondus , èt les amener à leur plus grand 
état de pureté; nous les supposerons donc dans cet état, et 
nous nous cotttenterons d’exposer les propriétés physiques gé¬ 
nériques et particulières et. les principales propriétés chimi¬ 
ques qui peuvent servir à les caractériser et à les faire distin¬ 
guer des autres corps naturels. 

Les propriétés génériques les plus remarquables sont : la 
pesanteur; quelques métaux nouvellement découverts, tels que 
Je potassium et le sodium, qui sont plus légers que l’eau, 
pourraient faire exception ; cependant, à raison de leur ra¬ 
reté , de leur non emploi dans les arts, on doit, je pense, jus¬ 
qu’à de nouvelles expériences, maintenir cette première pro¬ 
priété. La deuxième, l’opacité, eslcontestééaussi par plusieurs, 
parce que des feuilles d’or placées entre l’oeil et la lumière lais¬ 
sent traverser celle-ci; mais dans pes lames si minces, si dé¬ 
liées, cet effet parait dû à la solution de continuité des parties 
métalliques; troisièmement, l’éclat; quatrièmement, là cou¬ 
leur; cinquièmement, la faculté de cristalliser, fondée sur leur 
fusibilité, dont les deux principaux termes sont : le platine et 
le mercure ; sixièmement, la faculté conductrice de l’électri¬ 
cité et du calorique. , 

Les propriétés particulières des métaux sont : la ductilité, 
qui consiste à pouvoir s’alouger en fils très-fins par la filière, 
pu à s’étendre en larnes plus ou moins minces par le martelage 
et le laminoir : cette dernière propriété se nomme malléabilité 
( Voyez ces mots ). La ductilité suppose dans les métaux trois 
autres propriétés sans lesquelles elle ne pourrait exister : ce 
sont la dureté, la ténacité ; l’élasticité. Ôn y rencontre encore 
des propriétés particulières, telles que l’odeur, la saveur, la 
résonance ou sonoréité, qui n’appartiermenl qu’à quelques-uns 
d’eux. ' , . 

Dans le grand nombre des propriétés chimlqu.es des métaux, 
on distingue principalement les; suivantes r i°. l’union: qu’ils 
peuvent former entre eux pour constituer les alliages ; quand 
le mercure y entre, on lui a donné le nom d’arnalgame ; lors¬ 
qu’ils sont ainsi unis par la fonte, on ne rétrouve plus la den¬ 
sité, le tissu, et la même pesanteur qu’ilyavaient avant; ils 
deviennent ou plus denses, ou plus rares; leur fusibilité et 
leur capacitépour le calorique varientégalement.2°. Leuroxi- 
dabilité par l’air, en séparant de ce fluide, et en fixant une 
plus ou moins grande quantité d’oxigène, d’où résultent le.s 
divers oxides et les rouilles; les,deux termes principaux de 
l’oxidation des métaux se trouvent dans, le manganèse et Tor 
GU le platine; 3°. leur combinaison avec les corps combustibles 
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simples, le soufre, l-c carbone, et plus rarement le phosphore 
qui produit les sulfures , les carbures et les phosphores métal¬ 
liques; 4°- leur action sur les acides ou l’eau qu’ils contiennent, 
pour l'ormcr des sels métalliques; 5°. leur action sur les sels à di¬ 
verses températures, qui peut al 1er jusqu’à décomposer ceux-ci, 
comme les nitrates, et produire des oxides métalliques, qui, 
quelquefois, s’unissent aux bases de ces sels. 

Les alchimistes et les anciens ne connaissaient que sept mé¬ 
taux, qu’ils désignèrent chacun parle nom d’une des sept pla¬ 
nètes , d’où ils pensèrent qu’ils recevaient des influences , et 
qu’ils divisèrent encore, d’après leurs couleurs , en solaires et 
en lunaires; au quinzième siècle on en connaissait déjà dix, 
qui furent divisés en métaux parfaits et en métaux imparfaits, 
en nobles et ignobles, d’après leur rareté et le prix que les 
hommes ont toujours attaché à la possession des plus précieux, 
et les avantages qu’ils en retiraient; comme si le fer, rangé Earmi les ignobles, n’était pas, pour les besoins et l’utilîté de 

i société, de beaucoup supérieur à l’or et à l’argent. 
Depuis le dix-septième siècle jusqu’à nos jours, les travaux 

et les découvertes multipliées des chimistes en ont porté Iç 
nombre jusqu’à trente-deux. 

Avant celte époque, les anciens ont d’abord considéré les 
métaux comme composés de soufre, de sel et de mercure ; Bê¬ 
cher depuis a combattu ce système, et sans en donner de 
meilleurs raisons, a remplacé ces trois composans par trois es¬ 
pèces de terre, la terre vitrifiable, la terre inflammable ou 
grasse, et la terre mercurielle ou volatile, dont les proportions 
diverses devaient, selon lui, former non-seulement les métaux, 
mais encore tous les corps dé la nature. Cette théorie adoptée, 
et ensuite considérablement modifiée par Sthal, a été admise 
dans son école jusqu’à la création de la chimie pneumatique 
qui, n’ayant pu démontrer dans les métaux la présence des 
substances dont on les croyait formés, les a placés parmi les 
corps simples. 

Pour parvenir à mettre de l’ordre dans cette série nombreuse 
de corps, et pouvoir les distinguer les uns des autres, on en a 
formé des classifications, dont les bases reposent, ou sur des 
propriétés purement physiques, ou sur des propriétés physi¬ 
ques et chimiques, ou enfin sur des propriétés seulement chi¬ 
miques. Sans discuter le mérite de chacun de ces modes de clas¬ 
sification, qui, dans le fond, ne sont que des moyens ingé¬ 
nieux de soulager la mémoire, dans la i-evue que nous allons 
faire des métaux, afin de désigner les principaux médicarnens 
qu’ils fournissent, nous adopterons le premier mode , qui con¬ 
siste à les diviser physiquement en fragiles et ductiles. 

Les premiers, les fragiles, seront le potassium, le sodium. 
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le barium, le strontium, le calcium, l’osmium, le ce'rium, 
l’iridium, le rhodium, le palladium, le columbium, le chrome, 
le titane, rurane, le molybdène, le tellure, le tungstène ou 
schélin, le manganèse, le colbâlt, l’arsenic, l’antimoine et le 
bismuth; les seconds, les ductiles, seront : le nikeî, le zinc, 
le fer, l’étain , le plomb, le cuivre, le mercure, l’argent, l’or, 
le platine, en totalité trente-deux. De tous ces métaux, douze 
seulement sont employés en médecine , ce sont : l’arsenic, le 
manganèse, l’antimoine, le bismuth, le zinc, le fer, l’étain , 
le plomb, le cuivre, le mercure, l’argent et l’or. 

U arsenic métal ne fournit aucun médicament à la médecine; 
son sulfure jaune, l’orpiment, entre dans la composition du. 
collyre de Lanfranc;un autre sulfure nommé aimant arsenical, 
formé avec parties égales de sulfure d’antimoine, de soufre et 
d’oxide blanc d’arsenic est employé dans l’emplâtre magnéti¬ 
que. On se sert quelquefois de l’oxide blanc d’arsenic comme 
médicament externe, soit en dissolution dans l’eau, pour lo¬ 
tion dans le traitement de la gale, soit réduit en poudre, incor¬ 
poré dans des pommades, ou dans la pâte arsenicale du frère 
Çôme, pour cautériser les ulcères chancreux. Depuis quelque 
temps on fait usage intérieurement de l’arseniate neutre-de 
soude dissous dans l’eau, désignée par le nom de solution mi¬ 
nérale de Fowler , que l’on administre dans les fièvres inter¬ 
mittentes. F'oyez pour la préparation et les propriétés médi¬ 
cales de ces compositions, le mot arsenic, t. ii, page 807 , et 
le Journal complémentaire de ce Dictiouaire, t. i, p. gS et -219. 

Le manganèse-, son oxide , pulvérisé et mélangé avec de la , 
graisse, a été employé par quelques praticiens contre les affec¬ 
tions psoriques et dartreuses. Chacun connaît son usage dans 
les fumigations antiseptiques de Guyton-Morveau. Voyez 
MANGANÈSE, t. XXX, p. 431. 

U antimoine ; ce métal et son sulfure fournissent chacun 
plusieurs médiçamens. Le métal soumis à l’action combinée du 
calorique et de l’air, dans des vaisseaux sublimatoires, est con¬ 
verti en un oxide blanc cristallin , nommé autrefois /leurs ar¬ 
gentines d’antimoine ^ qui servent à préparer le sirop diapfio- 
re'tique de Glauber, L’action réunie du nitrate de potasse et 
de la chaleur sur ce métal, produit Vantimoine diaphorétique, 
lavé et la matière perlée de Kerkringius (oxide blanc d’anti¬ 
moine par le nitre). Dissous dans l’acide nitro-muriatique, ou 
obtient le deuto-chlorure sublimé d’antimoine ( beurre d’anti¬ 
moine ), et le sous-,chlorure d’antimoine, iou poudre d’Alga- 
rotti ou Algaroth recommandée par Macquer pour la prépara¬ 
tion de l’émétique. 

Le sulfure d’antimoine traité par le calorique seul fournit 
l’oxide sulfuré gris, le foie et le verre d’antimoinel’un - u 
J’autre de ces oxides combiné avec le tartrate acidulé de po- 
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tasse constitue le tartrate de potasse et d’antimoine ( l’e'me'ti- 
que). Trois parties de nitrate de potasse et une de sulfure d’an¬ 
timoine de'tone'es et fondues dans un creuset chauffe' aü rouge, 
forment le fondant de Rotrou , contenant du tritoxide d’anti¬ 
moine, de l’antimonite de potasse, dn sulfate de potasse et de 
la potasse libre. L’action des sous-carbonates alcalins sur ce 
sulfure par la voie sèche et humide, donne pour produit le 
sous-hydro-sulfàte d’antimoine {kermès minéral) elle soujjrc 
doré qu’il faut conside'rer comme un mélange, dans des pro¬ 
portions incertaines et variables , de kermès et d’hydrate de 
soufre. Voyez antimoine, t. ii, p. 1945 et hydhosulfiike 
d’antimoine. 

Le bismuth ne donne que l’oxide blanc, maq^ister de bis¬ 
muth , employé depuis quelques années intérieurement par 
MM. Odier, Delaroche, Laënnec et Guersent. Voyez bismuth, 
tom. in,pag.i4i. 

Le zinc. Voyez ce mot. 
Le fer. Voyez ce mot, tome xv ; page 44 5 j 

tom. XXXI, pag. 61. 
TJargent est employé en feuilles minces pour envelopper les 

pilules, et combiné avec l’acide nitrique pour former le nitrate 
d’argent cristallisé et fondu. Voyez ce dernier mot. 

Le cuivre offre à la médecine des médicamens employés in¬ 
térieurement et extérieurement. De sa combinaison avec les 
acides résulte : 1°. le sulfate de cuivre , qui entre dans la com¬ 
position de la pierre divine., et sert à préparer le ens VeneriSy 
oa fleurs cuivreuses.de sel ammoniac, et le sulfate de cuivre 
ammoniacal ou le spécifique antiépïleptique de Weissmann -, 
2.°. le chlorure de . cuivre et d’ammoniaque, qui, dissous 
dans l’alcool, forme la teinture bleue d’Helvétius ; 3°. le mé¬ 
lange de sous-carbonate et de sous-acétate de cuivre nommé 
vert de gris, qui entre dans la composition des onguens égyp- 
tiac et des apôtres, dans les emplâtres divins, de la main de 
Dieu, dans le collyre de Lanfranc et le baume vert de Metz-, 
4°. l’acétate de cuivre, verdet distillé, qui, décomposé sans autre 
intermède que le calorique, donne le vinaigre radical, acide 
acétique fort. Ce sel, dissous dans l’ammoniaque liquide, fournit 
par évaporation un trisule de cuivre et d’ammoniaque. Ce même 
acétate combiné par l’ébullition avec la crème de tartre, cons¬ 
titue un sel déliquescent, qui, résous à l’air humide, est la so¬ 
lution éüacétate potassé de cuivre de M. Chaussier. Si à une 
solution de muriate d’ammoniaque dans l’eau de chaux, on 
ajoute du cuivre, on obtiendra le collyre nommé eau céleste, 
composé d’amrùoniaque, de cuivre, de chlorure de calcium,et 
d!hydro-chlorate d’ammoniaque non décomposé. Voyez ce 
mot, tom. VII, pag. 53g. 

Tdétain ; on n’emploie que sa poudre comme anthelmin- 
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tiqpe,et son oxide uni à celui d’antimoine, connu sous le 
nom à'anti-heciique\de Poierius. Voyez étain, tome xv, 
page 354. 

Le plomb. Voyez ce mot. 
Le mercure. Voyez ce mot, tom. xxxii, pag. 453. 
L’or. Voyez ce mot. (hachet) 
METAPTOSE, s. f., metaptosis, du verbe grec p.sra,- 

iriTrlû», je dégénère; changement d’une maladie en une au¬ 
tre de nature différente, soit en pis, soit en mieux. Cette 
expression dont Hippocrate s’est servi dans les Prorrhétiques 
(sect. I, t. XII, 27; scct. Il, t. viii, 43)) désigne un état des 
maladies qu’on rencontre très-fréquemment, ce qui rend par¬ 
fois pénible le diagnostic de beaucoup d’entre elles; d’autres 
veulent que la métaptose ne soit qu’une phase différente d’une 
maladie qui ne change pas de place : exemple, la suppura¬ 
tion après l’inflammation. Nous ne considérerons ici que la 
circonstance du changement de maladie, l’autre point de vue 
ayant été examiné à l’article métastase. 

Rien n’est plus rare qu’une affection morbifique marchant 
d’une manière égale , franche et sans vai'ier depuis son inva¬ 
sion jusqu’à sa terminaison. Rien n’est au contraire si fréquent 
que de la voir prendre des aspects différens, et changer de 
forme et de nature, non-seulement à quelques jours de dis¬ 
tance, mais même quelquefois dans quelques heures. Ce ne 
sont pas seulement les symptômes qui s’adoucissent ou s’ag¬ 
gravent, c’est l’essence de la maladie qui subit une mutation , 
du moins d’après les caractères que nous assignons à chacune 
d’elles ; elle doit, dans ce cas, porter un autre nom le lende¬ 
main que la veille, si on veut suivre la nomenclature îiidir 
quée dans les livres nosologiques, et dont la nature s’éloigne 
si souvent. 

Effectivement, qui n’a vu dans son début une maladie se 
présenter sous une forme, puis sous une autre dans son milieu, 
et sous une troisième à son déclin? Une fièvre débute par 
être inflammatoire, puis devient bilieuse, et finit par être 
putride ou maligne. Une inflammation attaque aujourd’hui la 
plèvre, demain elle se fixe sur le péritoine, et le jour d’en¬ 
suite c’est la muqueuse du larynx qui en est le siège. Les affec¬ 
tions douloureuses présentent les métaptoses les plus fréquen¬ 
tes ; d’une heure à l’autre la douleur a son siège dans une région 
diverse et très-éloignée; quelquefois dans un instant incom¬ 
mensurable, elle parcourt les tissus les plus différens, comme 
on le voit dans la goutte, le rhumatisme, le tic douloureux et 
autres névroses. 

11 faut avouer pourtant que ces changemens n’offrent pas au¬ 
tant de difficultés pour le praticien qu’on semblerait le croire 
au premier coup d’oeil. Les indications à remplir restent sou- 
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vent les mêmes j, malgré la variation dans le siège du mal, ou 
l’aberration apparente du principe morbifique; dans les cas 
que nous venons de citer, c’est toujours l’état fébrile, l’inflam¬ 
mation ou la douleur qu’il s’agit de combattre; et les mêmes 
agens médicaux militent contre eux, quelles que soient les 
régions de l’économie où ils s’offrent, et les nuances qu’ils ob¬ 
servent , sauf toutefois les modifications que présente la fonc¬ 
tion physiologique de l’organe devenu actuellement le siège du 
mal par suite de la métaptose. 

Mais' vis-à-vis des malades ou de leurs parens, qui veulent 
savoir le nom de la maladie existante, les métaptoscs devien¬ 
nent fort en barrassantes- Si vous dites aujourd’hui à un sujet 
qu’il a une fièvre inflammatoire, et que demain vous soyez 
obligé de lui avouer qu’elfe est bilieuse, vous jugez de l’embar¬ 
ras où vous jetez le malade, qui ne sait si c’est votre savoir 
qui est en défaut, ou votre véracité qu’il faut suspecter. Il 
est en général très-important d’être r éservé sur le nom des ma¬ 
ladies , de se taire tant qu’on ne vous presse pas de le dire, et 
de s’en tenir à des expressions un peu vagues lorsqu’on vous 
oblige de vous expliquer, à moins que quelques circonstances 
paiticulières, comme la gravité du mal, ne vous forcent desor- 
tir de la réserve ordinaire. Il est plus convenable d’observer 
cette conduiteqiie d’aller disserter d’une inanière pédaniesque 
sur la nature de la maladie, sur la métaptose, etc., devant les 
malades, conduite pourtant qui réussit mieux auprès d’eux, 
qui, ne comprenant rien à vos expressions, vous j ugent le 
plus docte du monde. Voyez métastase. 

Je dois dire en terminant que les auteurs ne sont pas d’ac¬ 
cord sur la valeur positive des expressions épigénèses, métap¬ 
tose et métastase : chacun l’interprète à sa manière, ce qui 
laisse du vague dans la science. Nous conseillons de s’en tenir 
aux définitions de l’auteur de l’article métastase. Voyez deu- 
TEROPATHIE, tom. IX, pag. 29. (mÉBAt) 

MÉTASCHEMA-TISME, s. m., metaschemalismus, de 
, transformâtion. Les médecins allemands 

attachent à ce mot la même idée que nous au mot mélabolé- 
logie. Voyez ce dernier mot. (vaidy) 

METASTASE, s. f., metasiasis, mutation, changement, 
du verbe grec, jUST/H/zt ; je change de place, et de; 
je transporte, je porte d’un lieu à un autre. Ou entend par- 
métastase , le déplacement d’une maladie, et le transport de 
la matière qui l’entretenait, ou de la cause qui l’avait déter¬ 
minée, sur un autre point plus ou moins éloigné de celui où elle 
avait d’abord fixé son siège. Telle est du moins l’opinion la plus 
généralement admise; celle qu’ont adoptée la plupart des mé¬ 
decins, et qui est tirée de la véritable signification du mot. 

Il existe d’autres mutations de maladies, qu’il est essentiel de 
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ne pas confondre avec la me'tastase, parce qu’elles en diffèrent 
essentiellement. Aussi, les médecins de tous les temps lés ont- 
ils distinguées. Ces diverses espèces de changemens ont été 
désignées sous les noms de niélapiose et A'épigénèse. Plusieurs 
auteurs établissent , entre la métastase et la métaptose , cette 
différence , que la première est constamment fâcheuse ; tandis 
que la seconde est souvent avantageuse : on dit alors que le 
changement se fait par diadoche, diadoods , en grec S’ia^oyjh , 
succession, changement d’un endroit noble sur uri aune moins 
important, la métastase proprement dite étant au contraire le 
transport de la maladie sur une partie plus importante que 
celle primitivement affectée, ce qui n’est pas toujours vrai; dit 
reste, ce n’est point en cela que consiste la différence. La mér 
taptose n’est autre chose que la conversion d’une maladie qui 
ne change point déplacé : c’est plutôt une simple terminaison. 
C’est ainsi que la suppuration qui se développe dans le tissu 
cellulaire sous-cutané, à la suite d’un érysipèle, est une mé¬ 
taptose. Ces deux états sont bien différens, puisqu’ils se succè¬ 
dent l’un à l’autre; car, dès-lors que la suppuration s’établit, 
l’inflammation cesse ; mais on ne voit ici que la même maladie 
qui parcourt ses diverses périodes pour arriver à sa fin, bonne 
ou mauvaise. La phthisie pulmonaire peut être la métaptose. 
d’une péripneumonie dont le traitement a été mal dirigé, ou qui 
a été méconnue. La formation d’un épanchement purulent, à 
la suite de l’infiammation d’un organe contenu dans une de 
nos cavités, est la métaptose de cette même affection. 

L’épigénèse est une maladie nouvelle, se développant dans 
un point quelconque de notre économie, et dont l’existence 
coïncide avec celle d’une autre affection , qui n’en continue 
pas moins sa marche comme auparavant, sans que l’apparition 
de cette nouvelle affection ait apportéle moindre soulagement. 
Ce n’est qu’une cause de souffrance de plus, et qui contribue 
de tout son pouvoir à la perte du malade. Telle serait l’hy- 
dropisie du bas-ventre, succédant h un engorgement chronique. ' 

Dans la métastase au contraire, il y a déplacement de la ma¬ 
ladie, laquellerpiilteson siège pour se porter sur un autre; il 
n’y a plus dans ce cas deux affections marchant simultanér 
ment, il ii^n existe qu’une, la première étant sinon guérie-, 
du moins tres-diminuée, au point de ne donner aucune inquié¬ 
tude. Les accidens de cette seconde affection sont les seuls 
auxquels on doive attacher de l’importance, et sont d’autant 
plus graves , quç l’organe sur lequel ils ont lieu est plus ou 
moins nécessaire à l’existence : tel est le cas d’un exanthème 
cutané, d’un érj^sipèle, d’une variole confluente, disparaissant 
pour faire place à une angine, une péripneumonie, un abcès. 

II est facile de voir, d’après ce qui vient d’être dit, combien 
3>. 2 



i8 lilET 

Jes différences entre ces trois e'tats sont tranclie'es, et combien 
iJ est facile de les distinguer. Voyez épigé-kèse , mét.\ptose. 

Tous les auteurs n’ont pas eu une idée très-juste de la mé¬ 
tastase : les uns ont dit qu’elle ne pouvaitavoirlieu que là où il 
y avait accumulation de matières fluides ; d’autres l’ont con¬ 
fondue avec la délitescence, la résolution; et c’est le but qu’a eu 
•Goursaud dans son Mémoire sur ce sujet( Prix de Tacadémie 
de chirurgie, iii;® vol. ). 

Il est d’autant plus essentiel de bien distinguer ces trois cas, 
que les deux premiers sont presque toujours avantageux, là 
métastase au contraire étant très-souvent fâcheuse. Dans la 
délitescence, il y a bien, comme dans celle-ci, disparition 
subite de l’affection, maisellenese reproduit nullepart; toute 
J’économic reste dans une intégrité parfaite, elle travail se 
.fait sans que le corps en souffre en aucune manière. Au con¬ 
traire, il en éprouve un Soulagement marqué; les causes de la 
•maladie ont succombé sous les efforts de la nature, qui a donné 
■au système absorbant une telle prédominance, qu’il s’est em¬ 
paré des principes nuisibles, et les a rejetés par les émonctoires 
naturels sans pour ainsi dire que les organes s’en soient aperçus 
autrement que par le bien-être qu’ils ont éprouvé. Les choses 
ne se passent pourtant pas toujours d’une manière aussi favo¬ 
rable ; il peut arriver que la délitescence soit suivie de mé¬ 
tastase, lorsque la cause du mal était extrêmement tenace et 
orebelle. C’est ce que Boerhaave appelle une crise métastatique 
( Institut, med., u®. 940 ). 

Dans la résolution, le résultat du travail épuratoire est à peu 
près le même ; mais il ne s’opère pas de la même manière. Ce 
n’est que petit à petit, et non tout à >’up, que la maladie 
se dissipe; la nature prend insensiblement le dessus, et feit 
subir aux causes du mal une élaboration avantageuse, par des 
procédés qu’il est impossible de saisir, et qui ne cessent que 
■lorsqu’il ne reste plus aucun principe étranger, et que l’alfec- 
tion est totalement dissipée ; il est encore facile d’établir là 
différence qu’il y a entre ces deux états et la métastase, qui, 
le plus souvent, ne peut avoir lieu sans occasioner un désor¬ 
dre plus ou moins considérable, et qui, loin d’être suivie d’un 
soulagement, est caractérisée par une augmentation dans la 
violence des accideiis. 

Goursaud établit une distinction entre le reflux et la résorp¬ 
tion du pus, fondée sur ce que l’un n’a lieu que d’une manière 
lente ; l’autre se faisant au contraire avec une promptitude 
remarquable. Cette subdivision n’existe nullement, car ces 
deux phénomènes s’opèrent absolument de la même manière, 
.sans doute, suivant l’activité plus ou moins grande des absor- 
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îjans : il peut se faire que la re'sorptioa soit plus ou moins 
prompte, mais cela ne suffit pas pour établir une distinction. 
, Il admet une autre espèce de métastase, qu’il nomme trans¬ 
lation , dans laquelle l’immeur ne rentre pas dans les voies de 
la circulation, mais se glisse dans le tissu cellulaire : on ne 
connaît pas de métastase qui s’opère de cette manière. 

Aussi, d’après l’explication qu’il donne de la délitescence 
du reflux et de la résorption du pus, il conclut que la métas¬ 
tase n’cstpas le transport subit d’une humeur morbifique d’une 
partie à une autre, et qu’elle ne peut pas produire tout à coup 
ces abcès que l’on regarde comme les suites, de cet accident ; 
car, dit-il , pour que l’humeur purulente qui rentre dans les 
voies de la circulation et qui se dépose sur une partie, puisse 
y faire abcès, il faut qu’elle y produise une inflammation qui 
doit parcourir tous ses temps, comme dans les autres parties. 
Mais Goursaud, étant parti d’un faux principe, est tombé dans 
l’erreur, et sa doctrine se trouve en opposition manifeste avec 
la pratique, qui démontre tons les jours que la métastase peut 
souvent avoir lieu d’une manière presque instantanée. 

La métastase existe-t-elle essentiellement dans le transport 
d’un fluide morbifique ? Cette opinion n’est pas celle de tous 
les auteurs. Beaucoup , et parmi eux Lexiconblancardi, ont 
défini la métastase, le transport d’une maladie d’une partie sur 
une autre : cette définition plusgénéraleet beaucoup plus étendue 
est en même temps infiniment plus juste; Goursaud pourtant 
ne l’admet pas, et la combat en disant qu’il arrive souvent 
qu’il se lait un transport sur une partie sans que Ja maladie 
principale cesse ; mais ceci ne prouve rien autre, sinon que la 
métastase est incomplelte, ou bien que, faute d’attention, ou 
aura confondu un symptôme tenant à l’épigénèse, avec une 
métastase. Puis, il ajoute que celle-ci, ne pouvant avoir lieu 
que dans les maladies causées par des fluides, on doit la définir 
le transport d’une matière purulente ou autre fluide nuisible 
d’une partie sur uneaulre. Mais cet auteur me paraît avoir mal 
saisi le véritable caractère de la métastase , ou du moins n’ea 
avait eu qu’une idée très-imparfaite ; car c’est évidemment 
trop restreindre la signification de ce mot, que de la borner 
aux phénomènes palpables, et dont il est possible pour ainsi 
dire de saisir la marche avec les sens. Combien n’y a-t-il pas de 
circonstances dans lesquelles il se forme de véritables métas¬ 
tases sans aucun transport de fluide, du moins appréciable, et 
qui ne sont caractérisées que parle déplacement d’un principe 
inconnu, caché dans notre économie, où il a donné lieu à une 
maladie particulière, et transporté dans un autre endroit où il 
a déterminé de nouveaux accidens? Comme on le voit dans un 
grand nombre d’inflammations mobiles, et autres affections qui 
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changent de siège'avec là plus grande facilite' -, ce qui sera dé¬ 
montré d’une manière beaucoup plus détaillée; à mesure que 
nous avancerous dans l’étude des métastases , et que nous les 
considérerons isolément dans les affections dont elles sont la 
terminaison la plus fréquente. 

Ou entendra donc par métastase le déplacement d’une ma¬ 
ladie et son transport, subit ou plus ou moins prompt sur une 
autre partie plus ou moins éloignée, de quelque nature que 
soit la cause, qu’elle dépende d’un fluide ou d’un principe 
totalement inconnu, lequel transport sera suivi de l’entière 
disparition, ou d’une diminution marquée des symptômes de la 
maladie primitive, et de la présence de nouveaux accidens plus 
ou moins graves sur un autre point. 

Ces cas sont innombrables, et peut-être n’y fait-on pas assez 
attention dans la pratique. Une foule de maladies que l’on 
traite comme essentielles ne tiennent pas à d’autres causes. 
Il est pourtant d’une bien grande importance pour le traitement 
défaire cette distinction, car il n'est point le même dans ces 
diverses circonstances : souvent il déviait être entièrement 
opposé, et des accidens fâcheux peuvent être la suite de cette 
confusion. 

M. Raymond Sainte-Colombe, dans unEssai sur les métas¬ 
tases, qui a paru à Montpellier, an viir, après avoir examiné et 
discuté les opinions des divers auteurs , adopte la définition 
suivante ; La métastase est un transport des humeurs morbi¬ 
fiques, d’une partie où elles étaient fixées , sur une autre 
partie où elles se déposent. Cefte définition qui, suivant l’au¬ 
teur, comprend également les métastases favorables et nuisi¬ 
bles , de quelque manière qu’elles se fassent, à quelque espèce 
de maladies qu’elles surviennent , ne lui appartient pas : 
Barthez l’avait donnée avant lui. 

Toutes les métastases, continue Raymond Sainte-Colombe’, 
peuvent se rallier à deux ordres principaux, suivant qu’elles 
appartiennent à l’une des deux grandes périodes de la maladie 
établie par Piquer , i.® au temps de la maladie ou de la cru¬ 
dité ; 2.° au temps de la nature, ou delà coction et de la crise. 
Il appelle métastases lymphatiques celles du premier ordre, 
et celles du second ordre métastases critiques. 

On ne doit pas confondre les métastases avec les fluxions : la 
plupart des auteurs sont pourtant tombés dans cette erreur. La 
u-aison, c’est qu’il y a entre ces deux phénomènes pathologiques 
la plus grande analogie; mais ils diffèrent souvent aussi d’une 
manière essentielle. Et c’est à cela que se rapporte le passage 
suivant de M. Sainte-Colombe : Que les métastases soient le 
produit de la maladie ou de la force vitale en action, contre 
Ift cause morbifique , elles rentrent toujours dans la classe 
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des fluxions ^ puisqu’elles se font par un mouvement qui porte 
l’humeur morbide sur un organe particulier, suivant le mode 
fluxionnaire. U ne faut cependant pas croire que toute fluxion 
soit me'tastase : dans celle-ci, l’humeur est toujours morbifique, 
et l’organe d’où celte humeur est partie plus ou moins déter¬ 
mine; dans celle-là, l’humeurestsouventpeu ou point altérée, 
et l’organje d'où elle vient ordinairement éloigné : dans les 
fluxions, engénéral, le mouvement qui les constitue est direct 
ou réfléchi» On peut donc dire qu« les fluxions forment une 
classe dont les métastases sont un genre» 

Dans les métastases, comme dans les fluxions, dit M. Double-, 
il y a spasme ou atonie dans les organes qui en sont le siège» 
La matière qui les forme, bilieuse, dartreuse, ou autre, doit être 
assez mobile pour céder à l’action qui la produit; et, suivant 
la nature, elle, affecte en général telle ou telle partie déter¬ 
minée. C’est ainsi que l’humeur catarrhale se porte sur les- 
membranes séreuses des parties supérieures; rhumeur dar¬ 
treuse, sur les membranes muqueuses; l’humeur arthritique, en 
général, sur les articulations, etc. ; circonstance importante k 
noter dans la pratique, puisqu’il est vrai que, par le siège 
qu’occupera l’humeur métastatique, on pourra conjecturer sa 
nature, dont la considération mérite une attention sérieuse de 
la part du praticien. 

Théotie des méiasiases. En raison du peu de progrès des 
sciences anatomiques, les. anciens ne pouvaieiit avoir que, des 
notions fort imparfaites sur la,formation des métastases ; aussi, 
se sont-ils en général contentés d’en observer les effets, d’en 
apprécier les phénomènes-sans entrer dans aucune discus¬ 
sion théorique à ce sujet. La plupart de leurs opinions sont 
tellement invraisemblables, qu’il serait absolument inutile de 
les citer : telle est entre autres celle de Fabrice d’Acquapendente 
qui regardait la métastase comme la conséquence d’une véri¬ 
table infiltration .Mais les, tnodernes , plus instruits dans la 
connaissance des parties qui constituent notre écononne, ne se 
sont point contentés du rôle de simples spectateurs des phéno¬ 
mènes métastatiques ils ont. voulu les approfondir, en recon¬ 
naître la véritable théorie;^ et c’est ce qui a donné naissance k 
plusieurs hypothèses plus ou moins-probables. Les uns, qui ne 
voyaient dans toutes les maladies qu’une humeur pernicieuse,, 
circulant dans le corps, ou fixée sur un organe, pensaient que 
la métastase s’opérait par laréabsorption de celle humeur,.qui, 
rentrée dans le torrent de la circulation , allait se déposer sur 
une autre partie._D’autres,pour lesquelles lésions despropriété* 
vitales étaient tout , attribuaient les déplajcemens, k.la mobilité 
de l’irritation, qui changeait de siège, en appelant sur ce point- 
Ifii forces de la nature; mais rejetaient tout transpoit.d’hu-' 
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meur, s’étayant de cet axiome si connu : Duobus dolorihus 
'simul abords, xiehementior alicrum obscurat ; mais les uns et 
les autres eut eu le tort de tous ceux qui adoptent une ma- 
îj/ère de voir exclusive, et ne savent point s’arrêter à un juste 
milieu, en prenant ce -qu’il y a de bon dans chacune de celles 
qu’ils rejettent. Il serait absurde de vouloir choisir entre ces 
deux opinions, qui se concilient parfaitement bien, et tellement, 
efu’il est impossible de les faire marcher, l’une sans l’autre. En 
effet, dans le plus grand nombre des métastases, il y a en 
même temps transport d’humeur et lésions des propriétés 
vitales; et ce sont même là deux conditions essentiel lis. Si 
ou ajoute à cela que, dans un grand nombre de maladies, 
■les causes nous étant entièrement inconnues , il nous est ab¬ 
solument impossible d’avoir des notions précises sur la for¬ 
mation et la nature des métastases qui suivienneiit alors, 
et que tous les raisonnemens n’ont que plus ou moins de pro¬ 
babilité' : on conviendra -qu’il y aurait du ridicule à entrer 
dans de pai-eilles discussions, et <îe faire ressortir la prééminence 
de telle ou telle opinion , en renouvelant les éternelles disputes 
des humoristes et des vitalistes, qui auraient bientôt fini par 
être d’aecord et s’entendre, s’ils eussent été capables de s’écou¬ 
ter et de raisonner de sarng-froid. 

Ceux-là mêmes qui regardaient la métastase comme le pro¬ 
duit d’un transport d’humeurs, ne se sont pas accordés sur la 
manière dont il se fait. L’opinion la plus générale ancienne¬ 
ment, était que les veines jouaient le rôle principal dans la 
formation des métastases, et qu’en vertu de leur qualité absor¬ 
bante de-concert avec les vaisseaux lymphatiques , elles étaient 
chargées de s’emparer des fluides, et que conséquemment ceux- 
ci devaient circuler dans le sang jusqu’à ce qu’ils eussent ren¬ 
contré l’organe sur lequel il devait se déposer. Ce qui avait 
donné lieu à cette théorie de la métastase par rintermède de 
la circulation, était la prompte formation de certains abcès 
sans aucune-inflammation prccédenle ou du moins manifeste: 
on ne croyait donc pouvoir mieux les expliquer , qu’en les 
aitribuant à un transport subit au moyen de la circulation. 
Celte explication n’était pas dénuée de vraisemblance, et a pu 
avoir de la faveur pendant un temps; mais, outre que les re¬ 
cherches les plus minutieuses a’ont jamais pu démontrer l’exis¬ 
tence du pus dans le sang, nous verrons bientôt quM est possi¬ 
ble d’expliquer ce phéuemène d’une manière beaucoup plus 
probable. 

Le système veineux ayant été, par les progrès de l’anato¬ 
mie, dépouillé-du privilège d’absoiber dont il avait joui si 
longtemps, la théorie basée sur cette prétendue fonction s’é¬ 
croula, etfit place à cellç du tissu cellulaire. Parmi ceux qui 



ont adopté cette dernière, le plus célèbre est à coup sûr l’il- 
Justre Bordeu. Ce fut lui qui la présenta sous le jour le plus 
favorable, et la défendit avec le plus de succès. Suivant ce 
œddeciu, le tissu cellulaire ou muqueux était le siège d’une 
multitude d’oscillations de courans des humeurs dans tous 
les sens, lesquelles sont obligées de traverser toutes les cellules 
pour se porter dans les endroits où elles doivent se rendre et 
où elles sont appelées par les forces vitales. La plupart des 
changemens dans les maladies, dit Bordeu, sont les stagna¬ 
tions d’humeurs, les oedèmes, les ecchymoses , les inflamma¬ 
tions, les gangrènes, les suppurations, les métastases, les obs¬ 
tructions , les flux séreux, les flux muqueux, les révolutions 
dans les mouvemens de la matière de la transpiration, les 
résolutions des tumeurs et autres. Tous les changemens qui 
sont des causes ou effets de la plupart des maladies, ont pré¬ 
cisément leur siège dans le tissu cellulaire ou muqueux, 
comme il le désigne, dans ces vaisseaux qui joignent les ar-' 
tères aux veines dans les réseaux infinis formés par les com¬ 
munications des vaisseaux qui font les métastases { Traité du 
tissu mutjUeux ). On ne peut pas disconvenir qu’une multi¬ 
tude de phénomènes morbifiques ne se passent dans ce tissu j 
mais il est vrai de dire aussi qu’il n’est pour rien dans la ma¬ 
nière (Jont les métastases se forment, sinon que c’est souvent 
sur lui que portent leurs effets. 

Cette théorie de Bordeu est trop mécanique pour qu’il soit 
possible de l’admeltre. En effet, de quelque manière qu’on la 
considère, il est impossible de concevoir comment des fluides 
de toute espèce pourraient, de cellules en cellules, ti-averser 
un espace souvent très-considérable pour arriver au point où 
se fait la métastase. Jordan s’en est laissé imposer par plusieurs 
phénomènes qui. ne sont nullement à l’appui de sa théorie. 
Un enfant, dit-il, sujet à une évacuation de sang périodique 
par les narines, fit des remèdes qui supprimèrent cette éva¬ 
cuation. Il devint bouffi et enflé de tout le corps, surtout de 
la partie supérieure. La fièvre et la difficulté de respirer 
étaient très-marquées, les parties inférieures se gonflèrent à la 
suite d’une saignée de pied, et la fièvre diminuant, l’enflure 
diminuait à proportion, mais la difficulté de respirer augmen¬ 
tait. Enfin, le malade ne put plus se coucher que du côté 
ffioit. Toute son enflure disparut, et il mourut avec une sup¬ 
puration au. poumon du côté sur lequel il se couchait, et qui 
se trouva plein d’eau. Cet exemple seul, ajoute-t-il, met dans 
le plus grand jour l'action de l’organe cellulaire, les voies 
que les liqueurs se frayent, les étranglemens qui causent cer¬ 
taines bouffissures, et l’équilibration des parties internes et ex¬ 
ternes. Mais rien, dans cette observation, ne prouve que le tissu. 
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cellulaire ait joué un rôle actif, il est au contraire essentielle¬ 
ment passif. Il était donc raisonnable de rejeter cette opinion, 
au mojen de laquelle on ne saurait expliquer d’une manière 
satisfaisante la formation des métastases, dont il est facile au 
contraire de se rendre raison avec les vaisseaux absorbans ou 
lymphatiques. 

En effet, les immenses progrès qu’a faits dans ces derniers 
temps cette partie de l’anatomie, ont jeté un grand jour sur la 
théorie des métastases. Toutes les hypothèses émises jusqu’alors 
ont été justement repoussées, et c’est en grande partie aux 
travaux deCruikshanket de Mascagni , et des anatomistes mo- 
dei'nes, que l’on doit un résultat aussi important. Les vais¬ 
seaux absorbans sont innombrables, et répandus à l’infini par 
tout le corps, soit à l’intérieur, soit à l’extérieur; outre la 
couche qui enveloppe toute la circonférence générale du corps, 
ilsforment encore autour de chaqueorganeunecnveloppeparti¬ 
culière,qui est le résultat d’un entrelacement inextricable.Quelle 
que soit la position de ces vaisseaux, soit externes; soitinternes, 
ils communiquent tous au moyen d’anastomoses nombreuses 
qui établissent entre toutes les parties du corps une liaison 
plus ou moins intime. Ces organes étant les seuls destinés à 
l’absorption des fluides sur laquelle reposent les métastases, 
SiOnt bien évidemment les seuls en jeu dans leur formatien. 

Toutes les surfaces sont imperceptiblement criblées par des 
milliers de suçoirs qui pompent les humeurs renferme'es, épan¬ 
chées, ou formées accidentellement dans nos cavités ou toute 
autre partie de notre corps. La peau et les membranes mu¬ 
queuses fournissent passage à une infinité d’absorbans qui pui¬ 
sent dans l’atmosphère des princfpes de vie qui maintiennent 
la santé, et quelquefois des gerrnes de contagion qui entraî¬ 
nent d’affreuses maladies et trop souvent la mort (Bichat, 
Anatomie générale). 

Celui qui connaît bien, dit M. Richerand {Eîémens de 
physiologie), toutes les anastomoses absorbantes, ne considère 
plus comme des mystères les phénomènes des métastases. 11 
peut fort bien les expliquer sans avoir recours à la circulation, 
dont les fluides transportés ne traversent point les routes tor¬ 
tueuses, et peuvent, sans occasioner aucune surprise, par¬ 
courir des espaces très-considérables avec la plus grande ra¬ 
pidité, et donner lieu à la formation de ces dépôts subits dont 
on n’avait pu saisir encore la véritable cause. 

Ces bouches absorbantes sont continuellement en rapport 
avec nos fluides : tant que leur sensibilité est dans l’état natu¬ 
rel, il ne se développe aucun phénomène, et l’absorption sc 
fait de la manière la plus convenable pour l’entretien delà 
%aiité : mais s’il arrive que par une cause quelconque la séüsi-- 
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bilité de ces vaisseaux soit pervertie, et cliange'e de manière à 
ce que la nature de leurs rapports vitaux avec les fluides ne 
soit plus la même, leur action augmente alors : non-seulement 
ils pompent leurs fluides en plus grande quantité que dans l’état 
naturel, mais encore ils se chargent d’autres, pour, lesquels 
ils n’avaient aucune affinité. 

Les propriétés vitales des absorbans sont tellement suscep¬ 
tibles, que la plus légère cause peut apporter dans leur état de 
grandes variations, et déterminer les phénomènes de la métas¬ 
tase. C’est même cette susceptibilité qui rend raison de leur 
fréquence extrême. Il est donc nécessaire, pour que la métastase 
se fasse, que les vaisseaux absorbans soient affectés d’une ma¬ 
nière convenable par la matière qui doit être transportée, que 
leur activité soit augmentée, et qu’enfin un point d’irritation 
plus grand que celui existant sur le siège de l’affection primi¬ 
tive soit établi sur un organe plus ou moins éloigné. 11 est 
évident que sans ces conditions la métastase ne saurait avoir 
lieu. 

Il y a une différence marquée pour la vitalité entre les ab¬ 
sorbans extérieurs et les' intérieurs; les premiers sont infiui- 
niment plus énergiques, comrne le prouve leur activité à 
s’emparer de tous les fluides avec lesquels ils se trouvent en 
rapport. C’est là une des grandes raisons qui expliquent pour¬ 
quoi les métastases ont une tendance bien plus grande à s'opé¬ 
rer du dehors au dedans que du dedans an dehors. Dans ce 
dernier cas, il est nécessaire que cette prédominance de vita¬ 
lité soit suppléée par une cause puissante, qui force l’absorp¬ 
tion à se faire dans cette direction, en communiquant aux 
vaisseaux une vive impulsion. Sans doute aussi que la posi¬ 
tion des absorbans extérieurs, en les exposant constamment à 
l’action des ageus extérieurs, est une des causes les plus pro¬ 
bables de cette différence, en les assujétissantà une foule d’im¬ 
pressions variées, et à de fréquentes aberrations de leur sensi¬ 
bilité organique. 

De la nature de» JluidfiS qui constituent la métastase t 
sont-ils les mêmes que ceux existant sur le siège de la ma¬ 
ladie primitive^ et qui ont disparu presque subitement^ ou 
bien sont-ils de nouvelle formation} Les anciens ont répondu 
par l’affirmative ; ils étaient persuadés de l’identité parfaite 
delà matière dans l’une et l’autre affection, et la disparition 
totale et rapide de certains abcès, suivie de la formation éga¬ 
lement rapide d’un nouveau foyer dans un autre point, 
donne un grand puids à cette opinion. Mais cette doctrine 
a été bien combattue; les modernes ont nié formellement que 
les fluides fussent ainsi transportés, et ils ont prétends' que 
ceux existant dans le lieu de la métastase étaient de nou¬ 
velle formation, et eréés dans la partie même où. ils se trou- 
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vent. Cette question est loin: d’être de'cide'e j des disputes 
interminables ont eu lieu à ce sujet sans rien avancer, et les 
analyses chimiques n’ont rien arrêté d’une manière positive. 
Mais, sans vouloir renouveler tout ce qu’on a dit pour ou 
contre les laits épanclie's, les dépôts laiteux et autres, ou peut 
avancer que si l’on examine avec attention les phénomènes 
qui ont lieu en pareils cas, on verra que tout est favorable à 
l’opinion des anciens, et que les fluides de la maladie primi¬ 
tive et de l’affection métastatique sont probablement de la 
même nature : la matière de l’écoulement d’nne ophthalmie vio¬ 
lente et qui a succédé à une blennorrhagie supprimée, en est 
une preuve évidente. C’est ainsi du moins que se passent les 
choses dans le plus grand nombre de cas. Vainement dira t-oa 
que les dépôts existaient préalablement à la formation de la 
métastase, dont ils n’ont même été que la cause prédisposante : 
si cela eût été le plus ordinairement, on les aurait nécessaire¬ 
ment reconnus par quelques signes, car il ne peut se former 
de pus dans le corps sans que la nature nous en avertisse , et 
si les signes nous échappent quelquefois, c’est que nous n’avons 
pas apporté a^sez d’attention dans nos recherches. Loin de 
blâmer les anciens, il serait donc raisonnable d’éa revenir à 
leur manière de voir. 

On ti'ouve, dans la Bibliothèque médicale, une observation 
très-remarquable de métastase purulente, recueillie par le doc¬ 
teur Bultner, à Berlin. Un jeune homme de vingt-deux ans,^ 
en faisant une chute, s’enfonça dans la main un couteau,, qui 
blessa les artères profondes. A. la suite des manoeuvres longues 
et douloureuses que l’on fut obligé de faire pour arrêter l’hé¬ 
morragie, il survint à l’avaul-bras un dépôt, duquel s’écoulait 
cliaque jour une grande, quantité de pus. La fièvre lente et le 
dévoiement colliquatif était survenus, lorsque la suppuration 
s’aiiêia subitement, et le malade rendit d’aboudaules selles 
purulentes. Peu de temps après, celles-ci s’arrêtèrent aussi, et 
la suppuration du bras reparut pour être bientôt après, une se¬ 
conde fois, remplacée par de nouvelles selles purulentes, enfin 
la cicatrisation eut lieu. Depuis lors, Fétat du malade s'amé-^ 
liora.sensiblement, et il a fini par recouvrer une sauté par¬ 
faite. Dans ce fait, et dans plusieurs cas analogues que 
M- Buttiier rapporte, cet auteur ne voit pas de transport ma¬ 
tériel de la matière métastatique d’un organe à un autre, il 
soupçouue seulement l’existence, dans un organe, d’une sér 
crétion semblable à cede qui a eu lieu dans un organe plus ou 
moins éloigné de celui qui a. été primitivement affecté. Telle 
est auwi l’opinion de Reil.-Au surplus, la diversité des senliT 
mens, à cet égard, prouve que Fou ne sait rien de positif. 

Ds l’hisioifs des métastases. C’est ua sujet inépuisctble de 
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medilations pour le racdecin, que celui qui traite des inélas- 
tases, qu’il est permis de considérer, malgré leur issue fré¬ 
quemment funeste, comme une des plus grandes ressources de 
la nature pour la guérison des maladies, et peut-être pour- 
raii-on penser que, si elles sont si souvent fâcheuses, le meV 
deciti y a quelquefois une très-grande part, en troublant, par 
iin traitement malentendu ou appliqué mal à propos, le trar 
vail des forces vitales, et en les forçant de prendre une autre 
direction que celle qu’elles avaient choisie. Abandonnés à 
leurs propres forces, les organes se suffisent dans bien des cas, 
et trouvent de puissans secours dans la liaison qui les unit lès 
uns aux autres. 

Les organes du corps vivant, dit le physiologiste Dumas, 
ont sans contredit le pouvoir d’agir à une certaine distance,, 
et de répandre autour d’eux un atmosphère de vie, de senti¬ 
ment, d’activité. Toutes les parties du corps animal, distinctes 
et séparées, peuvent, malgré leur éloignement, se léiuoiguer 
leur affection mutuelle. Les rapports qui existent entre elles 
établissent des influences réciproques, qui s’étendent bien au- 
delà du point où elles se trouvent en contact. Les centres de 
vitalité animent et développent l’action de toutes les parties 
comprises dans leur sphère, et sur lesquelles ils exercent leur 
puissance de très-loin. Une preuve évidente de cette action , 
c’est la facilité avec laquelle l’humeur, qui n’a plus son 
moyen d’évacuation naturelle, reflue, se jette sur un autre or¬ 
gane d’où elle s’écoule avec toutes les qualités qu’elle aurait 
eues si son évacuation s’étailfaile par les voies ordinaires. Cette 
humeur, toute élaborée, est ainsi transmuée, répercutée sur 
l’organe que son état de force ou de faiblesse relative rend 
propre à devenir l’aboutissant, le terme d’une fluxion. C’est à 
peu près de cette manière que le lait contenu dans les ma¬ 
melles se jette de cet organe sur d’autres, lorsque la mamelle 
n’a point été agacée, irritée, mise en jeu, sollicitée au mou¬ 
vement d’excrétion par des moyens capables de produire cet 
effet. Combien de fois n’a-t-on pas vu Tuiine transportée eu 
entier sur les intestins, l’estomac et autres organes, n’avoir 
d’issue que par ces mêmes endroits. Eh bien, si dans le temps 
que les mouvemens de fluxion étaient encore faibles, incer- 
ijins, mal assure's, que les traînées d’oscillation n’étaient 
point encore suffisamment établies sur l’un de eus organes, 
on eût porté une vive irritation sur une autre paide, il n’est 
pas douteux que la force de cette partie, prédominant sur 
celle de l’estomac, les mouvemens ne se fussent coordonne^ 
d’une maniéré nouvelle, et que les fluides n’eussent été dirigés 
sur elle. 

Tous les organes peuvent se prêter à l’excrétion des', humcuisf 
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cette fonction n’est point attache'e exclusivement à certaines' 
parties déterminées, elle les embrasse toutes sans distinction, 
et il n’en est point qui, suivant la disposition ou l’ordonnance 
actuelle des mouvemens vitaux, et selon la force ou l’inten¬ 
sité de ces mouvemens, ne puisse fournir à des évacuations 
très-différentes ; et dans la nécessité de purifier les humeurs , 
d’en écarter toutes les parties hétérogènes que l’exercice de la 
vie et la corruptibilité naturelle des substances animales y dé¬ 
veloppent à chaque instant, il était naturel que tous les con¬ 
duits pussent s’ouvrir au passage de ces parties, et que leur 
élimination pût se faire par tous les points de la masse ani¬ 
mée ( Omne corpus perspirabile^ Hippocrate). 

Tous les organes sont unis entre eux par un consensus, un 
rapport intime plus ou moins intense qui les fait participer aux 
maladies les uns des autres ; mais tous ne sont pas de la même 
importance pour la vie : il en est dont l’unique emploi est de 
servir d’émonctoire pour le reste de l’économie, ce sont des 
moyens de salut que la nature s’est ménagés, des portes ou¬ 
vertes pour le libre passage des principes nuisibles. C’est aussi 
sur eux que la nature dirige son travail lorsque le corpfs est 
dans un état pathologique, lorsqu’elle est libre et nullement 
contrariée par des remèdes mal indiqués. Examinons ce qui se 
passe dans la pleurésie ou dans une affection quelconque des 
organes pulmonaires j la péripneumonie, par exemple, comme 
le point d’irritation fixé sur cette partie, ne saurait qu’être 
funeste ; il est indispensable que la nature cherclie à le détour¬ 
ner,etc’est leplussouventpourlesystème cutané qu’elle se dé¬ 
termine. Celui-ci devient alors le centre des mouvemens 
fluxionnaires, les organes pulmonaires se débarrassent, il se fait 
une métastase sur la peau ; dès-lors le danger devient presque 
nul pour l’existence, et la guérison ne tardera pas à avoir lieu 
par ce seul moyen. Mais, si un médecin imprudent s’avise, 
pendant cette époque, de vouloir pratiquer une saignée oa 
d’avoir recours à tout autre moyen plus ou moins énergi¬ 
que, il n’est pas douteux qu’il ne trouble le travail de la na¬ 
ture et ne donne lieu à la formation d’une métastase funeste 
sur une autre partie plus importante, qui, n’y étant point 
préparée, et n’étant point d’ailleurs la voie la plus favorable, 
sera le siège d’accidens très-graves. 

C’est sur la connaissance exacte de la formation des métas¬ 
tases et de leurs effets favorables ou nuisibles, qu’est fondée 
la médecine perturbatrice. Cette méthode, en effet, n’a d’autre 
but que d’opérer, au moyen d’un changement assuré dans la 

■nature des propriétés vitales, un déplacement quelconque des. 
causes de la maladie, soit que la nature, prenant une direc¬ 
tion vicieuse, il soit nécessaire de s’y opposer et de lui en îm- 
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primer Une autre, plus convenable, ou que, manquant de 
forces, il faille activer un travail auquel elle ne peut suffire. 

Cette méthode n’était point inconnue aux anciens, elle re¬ 
monte même à la plus haute antiquité. Les anciens médecins, 
ceux surtout auxquels on avait donné le nom de méthodiques, 
disaient que, dans les maladies rebelles aux moyens ordinaires, 
il fallait changer la constitution du malade. Galien, Cœlius 
Aurélianus, Prosper Alpin, en étaient des partisans déclarés. 
C’était une dernière ressource, qui consistait en un change- 
mfent universel qu’ils appelaient me'iasj'ticrise, au moyen du¬ 
quel on cherchait à rendre le corps entièrement différent de 
ce qu’il était auparavant. Le malade était soumis à un régime 
particulier ; on lui faisait faire beaucoup d’exercice à pied, à 
cheval ou en voiture : c’était ce qu’ils appelaient le cj'cle ou 
cercle rigoureux. Lorsque le malade était très-fatigué, on lui 
faisait prendre un peu de repos et quelques alimens ; puis l’on 
recommençait jusqu’à ce qu’on eût déterminé la tiature à faire 
un effort, et à repousser la cause du mal. Hippocrate connais¬ 
sait très-bien cette méthode, et ne l’approuvait que rarement. 

Barthez, qui s’en est montré le plus aident défenseur, pose 
en principe, dans son Mémoire sur les fluxions ( consigné dans 
ceux de la Société médicale d’émulation), que dans une ma¬ 
ladie, lorsque la fluxion sur un organe est imminente, qu’elle 
s’y forme et s’y continue avec activité, comme aussi lorsqu’elle 
s’y renouvelle par reprises périodiques ou autres, on doit lui 
opposer des évacuations et des attractions révulsives par rap¬ 
port à cet organe. Dans tous les cas, les dérivations, dit-il, 
auraient peu d’effet pour détourner et affaiblir la tendance de 
la fluxion; il faut la combattre puissamment par de grandes 
distractions des forces de la nature à qui l’on imprime des 
ensembles de mouvemens, synergies qui tendent vers des or¬ 
ganes éloignés et qui sont perturbateurs des mouvemens 
qu’affecte la fluxion : c’est ce que l’on peut appeler une nie'- 
fastâse. des forces vitales que l’on cherche à détouruer du 
centre où elles se Sont accumulées. Barthez donne aux éva¬ 
cuations et aux irritations attractives épispales considérées par 
rapport à un organe particulier d’où naît la fluxion, ou bien 
où elle se termine, le nom de révulsives lorsqu’elles se font 
dans des parties éloignées .de cet organe; et le nom de de'ri- 
vatives lorsqu’elles se font dans des parties voisines de l’or¬ 
gane. Lorsque la fluxion est parvenue à l’état fixe, dans le¬ 
quel elle se continue avec une activité moindre qu’aupara- 
vant dans les maladies aiguës, ou lorsqu’elle elle est devenue 
faible et habituelle dans les maladies chroniques, on doit en 
général préférer les attractions et les évacuations dérivatives, 
parce que leur action ç^t plus rapprochée du.point qui est le 
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terme de la fluxion, et où elle semble concentrée. Le même 
auteur dit qu’en qéne'i-al on est fondé à considérer avec soin, 
dans Je traitement des fluxions, si les humeurs se meuvent 
avec force et en abondance, ou peu à peu et doucement, con¬ 
tinuellement ou par intervalles, afin de régler sur ces diffé¬ 
rences les révulsions et les dérivations. 

Les dérivations et les révulsions sur lesquelles on a si lon¬ 
guement et peut-être si inutilement raisonné,, étaient connues 
d’Hippocrate. On lit dans le sixième livre des Epidémies : .Si 
les humeurs veulent se jeter sur une partie non convenablfe, 
il faut les en détourner; mais, si elles prennent un cours sa¬ 
lutaire , on doit les aider en ouvrant les passages vers lesquels 
elles seportent. Aussi était-ce dans celte intention qu’il recom¬ 
mandait l’usage de la saignée, des purgations, fomentations , 
bains de vapeurs, frictions, .synapismes, etc., suivant la na¬ 
ture de la maladie. Il avait observé que les affections se ter¬ 
minaient le plus ordinairement par des évacuations de diverse 
nature, ou par des abcès ou dépôts métastatiques et critiques. 
Toute sa pratique tendait à favoriser cette terminaison. 

, Coctio vel maturalio vocari potest qud febrim materia- 
lis causâ febris sic mutatur^ ut minus noceat, et aptâ evadat 
ta expurgari commode possit. Febrim autem illitis muiatio- 
nis causam esse opiimorum medicorum comntunis consen¬ 
sus docet, et observata in morbis evincunt (Van Swiéten, 
Comment. ). 

Cette théorie, qui parait d’une exécution si facile, estbeau- 
coup plus difficile qu’on ne Je croirait au premier abord , 
dans son application aux divers cas; elle exige une très-grande 
prudence. Comme elle ne tend à rien moins qu’à s’opposer di¬ 
rectement à la raarclte de la nature, elle ne pourrait qu’être la 
source d'une infinité de métastases dangereuses, pour peu 
qu’on en fît abus, ou qu’on ne sût pas la mettre en usage bien 
à propos. 

Baithez attache une grande importance à ce que les dériva¬ 
tifs soient placés dans la même moitié que la fluxion, à cause 
de la grande sympathie qui existe entre les divers organes 
placés dans cette même moitié, sympathies bien prouvées par 
des faits nombreux depuis Hippocrate, et que les modernes 
ont négligées. Depuis longtemps, dit-il, on a reconnu que 
l’hémorragie critique du nez se fait plus avantageusement par 
la narine droite dans l’inflammation du foie, et par la narine 
gauche dans celle de la rate, et que les abcès métastatiques les 
plus salutaires sont ceux qui se forment dans la même moitié 
latérale du corps où est la partie affectée : Secundum rectiiu- 
dinemlociajfecti. 

On peutvoirdans la Dissertation eje M. Dupin, De homine 
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d’observations par lesquelles cet auteur cherche à établir pa¬ 
thologiquement cette division de l’homme intérieur en deux 
moitiés latérales. Uu grand nombre de médecins ont pensé 
que les métastases étaient infiniment plus fréquentes sur les 
organes qui correspondent à la partie du corps où se trouve le 
siège de la maladie; mais une multitude d’exemples mettent 
cette doctrine en défaut. 

Il est juste de convenir que la médecine perturbatrice peut 
avoir, dans un assez grand nombre de cas, des effets très- 
avantageux , en s’opposant aux écarts de la nature, qui s’ou¬ 
blie quelquefois, et qui a besoin d’un guide pour diriger sa 
marche; mais quelles profondes connaissances, quelle saga¬ 
cité ne doit-on pas avoir lorsqu’on se permet de contrarier 
une conservatrice ordinairement si sûre, et qui doit bien plus 
souvent être imitée et aidée que contrariée ; aussi arrive-t-il 
fréquemment que les moyens perturbateurs deviennent dange¬ 
reux, en ce qu’ils .empêchent ce qu’ils devraient protéger. 
L’emploi de cette méthode est plus restreint qu’on ne le pense 
communément, et ce n’est que dans des cas non douteux qu’on 
doit y avoir recours. La nature ne nous a point initiés dans 
ses mystères, elle nous cache presque toujours ses opérations, 
et nous sommes le plus ordinairement réduits à l’observer 
attentivement et à la suivre pas à pas afin de pouvoir lui don- 
•tier des secours au besoin. Si cette conduite était plus généra¬ 
lement suivie, ou ne verraiit pas se former si souvent des mé¬ 
tastases funestes, que l’on a coutume de rejeter sur la natuie, 
lorsque celle-ci a tout fait pour s’y opposer, et qui ont leur 
cause première dans le vice du traitement. 

On a droit de s’étonner de la facilité avec laquelle quelque» 
médecins ont recours à de pareils moyens en étayant leur 
conduite par des raisonnemens qui tombent tous devant cette 
«eule observation, c’est qu’ils ne peuvent avoir aucune donnée 
positive, la nature, qui est le seul guide capable de les éclai¬ 
rer, étant nulle désormais pour eux, puisque c’est précisément 
dans un sens opposé au sien qu’ils dirigent leurs efforts. Lors¬ 
qu’on effet il existe en nous un principe destructeur, un germe 
de maladies, toutes les forces de l’économie se soulèvent 
contre lui afin de le chasser, ou du moins de le reléguer dans une 
-partie 6ù il ne puisse pas produire des symptômes alarmans ; 
mais comme la nature scide peut savoir au juste la direction 
qu’elle doit prendre , on ne pourrait, sans s’exposer aux plus 
graves résultats, chercher à lui en imprimer une autre qu’on 
aura jugée convenable, à moins qu’on n’y soit autorisé par des 
raisons majeures. Le vrai médecin est toujours plein de con¬ 
fiance dans les forces de la nature plus encore que dans lés 



32 MET 

secours de l’art, et lorsqu’il a recours a ceux-ci ^ c’est plutôt 
pour l’aider que pour lui donner des entraves. Gardonsi-nous, 
s’ecrie le professeur Fouquet, gardons-nous déporter sur sou 
travail une main sacrilège. Cet illustre me'decin avait bien 
observé. 

Les ressources de la nature et les moyens qu’elle emploie 
sont tellement variés, et nous les connaissons si peu, qu’il 
nous est bien difficile dé les juger, et souvent elle travaille 
avec ardeur à notre guérison, alors même que nous croyqns 
qu’elle s’écarte de la bonne route. On ne saurait donc trop 
redire de quelle prudence, de quelle justesse d’observation nu 
médecin doit être doué pour savoir quand il faut agir ou rester 
simple spectateur, et ce n’est pas peu de chose pour un méde¬ 
cin, que de savoir à propos rester dans une inaction presque, 
totale. Ce médecin-là est souvent plus judicieux dans.sa con¬ 
duite que celui qui donne des remèdes. 

Les anciens, qui, à coup sûr, n’étaient pas aussi avancés 
que nous dans la connaissance de la formation des métastases, 
mais qui, en revanche, en connaissaient hien tous les effets, et 
en avaient calculé tous les avantages et les inconvéniens, 
étaient infiniment plus réservés; ils ne jouaient ordinaire¬ 
ment que le rôle d’observateurs, et ils s’en trouvaient bien , 
ils ne tendaient par leurs moyens qu’à favoriser le travail de la 
nature. 

Comment la nature agit-elle dans la formation des mêtas- 
tases? Lorsqu’il existe dans l’économie un principe de mala¬ 
die , un combat s’engage entre elle et le mal, la fièvre survient, 
l’événement demeure incertain ; mais enfin l’une ou l’autre 
succombe : alors les phénomènes changent. ,Si la maladie est la 
plus forte, elle prend un surcroît de violence, parce que les 
efforts de la nature ayant été insuffisans, celle-ci s’est lassée et 
a laissé le champ libre à la cause délétère ; mais si au contraire 
la nature a pris le dessus, les choses sont bien différentes. Dès 
l’instant que la résistance de la cause du mal a paru moindre, 
la nature a redoublé ses efforts pour l’accabler entièrement, 
soit en l’expulsant totalement, soit en la déposant sur hue 
autre partie où elle ne pourra occasioner que des ravages 
de peu d’importance. La nature, attentive à saisir le moment 
favorable pour l’expulsion, la procure par des voies particu¬ 
lières ou générales; mais elle choisit toujours celles où la ré¬ 
sistance est moindre, c’est-à-dire les parties les plus éloignées 
de l’action centrale, qui d’ailleurs sont moins essentielles à la 
vie, et détermine une crise véritable en évacuant la matière 
étrangère, ou bien une métastase ou jetée critique, si cette 
matière s’est déposée sur une partie extérieure. Ces deux 
circonstances sont indispensables dans les grandes maladies 
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pour éviter les recliutes, aussi la nature les produit-elle pres¬ 
que toujours, excepté dans les indispositions légères, dans 
lesquelles la matière morbifique n’est pas d’une espèce si délé¬ 
tère, quelle ne puisse s’assimiler avec nos humeurs au moyen 
d’une élaboration particulière. 

Comme dans ces deux circonstances, soit que la guérison 
•ait eu lieu par crise ou par une jetée critique, le travail a été 
précédé par la fièvre, il est donc juste de la considérer dans 
ces-cas comme un instrument très-salutaire entre les mains de 
la nature. ^ 

Une chose bien digne de remarque, c’est que la peau et le 
tissu cellulaire sont, de tous les systèmes, ceux que la nature 
préfère pour ses terminaisons: on n’en saurait douter, d’après 
l’immense quantité de sueurs critiques et de dépôts métastati-r 
ques qu’on observe tous les j ours. Leclerc ( Histoire naturelle 
de l’homme malade) c\\.e. à ce sujet unembservation fort inté- 
ressantè qu’il oppose en meme temps à l’opinion de ceux qui 
pensent que la nature est nulle dans la guérison des maladies. 
Une dame de La Haye portait à l’un des seins une tumeur 
qu’on avait prise pour un cancer, et contre laquelle le docteur 
Schweneké avait employé tous les remèdes utiles dans cette 
cruelle affection, sans le moindre avantage. D’après les idées 
de Stock, on conseilla l’usage des pHules de ciguë considérées 
alors comme le spécifique de cette maladie^ mais au bout de 
trois mois l’affection ne changeant point, et la malade, ne re¬ 
cevant aucun soulagement, elle perdit tout espoir et abandonna 
son mal à la nature. Quelque temps après il survint à celte 
dame une tumeur a la jambe qui suppura; l’abcès siagrandit, 
et la suppuration devint de jour en jour plus abondante, le 
cancer diminua et finit par disparaître. Un médecin célèbre 
conseilla à la malade de ne. jamais laisser cicatriser l’ulcère 
qui avait produit un effet si avantageux-, mais ennuyée de cette 
incommodité et se sentant bien portante, elle voulut s’en dé¬ 
barrasser, et s’adressa pour cela à son chirurgien, qui eut la 
faiblesse d’y consentir : les anciens accidensne tardèrent pas à 
reparaître, et l’on fut obligé d’établir uneplaiedans l’endroit 
que la nature avait autrefois choisi, et quand la suppuration 
fut bien établie, la maladie disparut par degrés comme la pre»- 
mière fois : la malade, devenue plus sage, se perla toujours 
bien, à J’aide de ce cautère qu’elle garda toute sa vie. 

11 serait facilede prouver les ressources de la nature dans les 
maladies chroniques qui sont si souvent le fléau des malades et 
le désespoir des médecins par un grand nombre d’exemples. On 
doit donc convenir que la nature Joue le rôle essentiel dans 
la cure des maladies, et que la terminaison , soit par; crise,soit 
par métastase, est essentiellement son ouvrage ; elle nous ap- 

33. 3 
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prend, i®. que le me'decin doit toujours’re'gler sur elle ses 
opérations, et que quand elle se suffit, il doit la laisser agir 
seule: seulement si ses efforts sont trop violens, il faut les cal¬ 
mer, les activer au contraire s’ils sont trop faibles; 2°. qu’il 
n’est pas de bonne crise ni de métastase salutaire sans côction 
prélintinaire, et que, s’il en arrive quelquefois au commence¬ 
ment des maladies, elles sont presque tou j ours symptomatiques 
et de mauvais présage; que dans le cas contraire elles sont 
toujours favorables; enfin que les vomitifs, les purgatifs,etc., 
ne'Ies produisent jamais qu’imparfaitement. 

Cominent est-il possible qu’Asclépiade et ses partisans aient 
pu dire que la nature ne faisait rien pour l’homme, qu’elle 
e'tait muette dans ses maux, et qu’elle en imposait aux méde¬ 
cins ? Un semblable langage dans la bouche de tels hommes ne 
peut qu’étonner, et l’on serait tenté de croire que s’ils ont tant 
déprécié la nature, c’est qu’ils l’avaient mal observée. En effet, 
est-il un seul médecin qui n’ait été nombre de fois, auprès des 
malades, à même d’en reconnaître la puissante influence sur 
le rétablissement de notre économie. Galien lui a rendu plus 
de justice quand il a dit: Nalura est vis in animalihus habi¬ 
tons, et earum operaiionum rectrix provida, quœ in homi- 
nihus ipsis, eos motus exequitur, quos voluntasyîx posset, 
quæque musculos etiam nohis ignoios, et modis ignotis, 
non secüs ac voluntas, in suas fines adhibet, quœ vins sibi 
novas invenit, et cudit ad materiœ morbificœ exierminatio- 
nem, quœ verbo, sine doctore, omnia quœ opussunt efficit, 
{^Epidem, 1. v). 

De la division des métastases. On peut les diviser, 1°. en 
aiguës et en chroniques; 2°. en complettes et en incomplettes ; 
3°. en celles qui sont avantageuses et qui se font au dehors, 
et en celles qui sont funestes et qui ont lieu à l’intérieur. 
Cette division est fondée sur l’exacte observation des phéno¬ 
mènes qui se développent dans la terminaison des maladies 
par métastase. Considérons-les d’abord sous le premier point 
de vue, c’est-k-dire en tant qu’elles sont aiguës ou chroniques. 

Souvent il arrive qu’au moment même où la métastase s’est 
opérée, les accidens se manifestent avec une intensité telle, 
qu’on n’a ni le temps de les prévenir, ni même de les arrêter ; 
d’autres fois, au contraire, ces mêmes accidens métastatiques 
présentent dans leur marche une lenteur, une modération qui 
n’inspirent aucune crainte momentanée , et n’attaquent qu’à la 
longue le principe de vie; les premiers produisent leur effet 
sur-le-champ on au bout de peu de temps, parla guérison, 

■s’ils sont favorables, ou par la mort, ou un accroissement des 
■symptômes pathologiques, si au contraire ils ont pris une 
mauvaise direction; car il est impossible que les forces vitales 
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soutiennent l<}ngtemps les efforts violens qu’ils leur opposent. 
Les métastases chroniques se présentent sous un aspect bien 
différent ; elles n’attaquent point avec la même fureur, et la 
lutte entre le principe de vie et la cause du mal pourra durer 
encore longtemps,quelle que doive être la terminaison heureuse 
ou malheureuse. Eu un mot, ce n’est qu’à la longue qu’elles 
préparent la vie ou la mort. 

Mais ces deux espèces de métastase n’arrivent pas indiffé¬ 
remment dans toute espèce de maladie; elles ont lieu chacune 
dans les affections qui présentent leurs caractères respectifs. 
Ainsi la métastase aiguë sera le plus ordinairement la suite 
d’une affection dont la marche aura été plus ou moins rapide, 
et sa violence sera en raison de l’acuité de cette dernière. C’est 
ainsi que l’on voit une angine inflammatoire des plus intenses, 
disparaître tout à coup pour être remplacée par des symptô¬ 
mes de frénésie également violens, mais beaucoup plus dan¬ 
gereux j tel encore on voit un catarrhe aigu de la vessie subi¬ 
tement remplacé par une péritonite des plus violentes. 

La métastase chronique a lieu dans les affections dont l’in¬ 
tensité est beaucoup moindre ou bien à la fin des maladies 
aiguës, alors que les symptômes ont perdu une grande partie 
de leur force; les accidens ne sont plus aussi pressans, à 
moins que la métastase ne se fasse sur . un organe important 
à la vie, cas auquel elle peut devenir très-promptement fu-,' 
neste, en troublant ou en empêchant des fonctions indispen-, 
sables. 

Ce sont des métastases de cette nature qui se développent 
dans les affections qui, n’ayant pas eu leur entier développe¬ 
ment par suite d’un traitement vicieux, la cause délétère est 
obligée de se porter sur quelque autre point; mais comme 
alors elle a beaucoup perdu de sa virulence, et que c’est le 
plus souvent vers le déclin que ce transport a lieu, il n’est pas 
accompagné d’accidens interises, et ses phénomènes ne se ma¬ 
nifestent que par la suite. 

C’est dans ces sortes de métastases que l’on doit rechercher 
la cause du plus grand nombre des maladies chroniques, ob¬ 
servation qui a déjà été faite par des médecins célèbres, 
comme nous le verrons bientôt. Si l’on réfléchit à cela, on 
verra combien cette distinction est essentielle au médecin, 
non-seulement pour le traitement des maladies , mais encore 
pour le diagnostic, et le jugement qu’il doit porter sur les dif- 
férens cas qui s’offrent à lui ; on sent qu’ils doivent être bien 
différens, et que les moyens à mettre en usage doivent être, 
très-opposés. C’est au médecin éclairé à bien saisir toutes les 
nuances, et à ne pas s’en laisser imposer. 

Z>e la division des métastases en comphttes et en incom-_ 
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plettes. On entend par me'tasiase complette celle dans laquelle 
Ja cause a été totalement déplacée, et dont le transport sur 
une antre partie a été suivi de l’entière disparition de la‘ma¬ 
ladie ; dans celles incomplettes, au contraire, le principe 
morbifique ne s’est déplacé qu’en partie, et il en est encore 

.resté sur l’ancien siège de l’affection une quantité suffisante 
pour l’entreteair. Il est inutile de cherchera démontrer que les 
premières sopit en général beaucoup plus avantageuses que 
celles-ci, qui dénotent toujours une grande faiblesse dans les 
forces vitales, ou une ténacité telle dans la cause pathologi¬ 
que, qu’on éprouvera les plus grandes difficultés à la déraciner 
de son siège primitif. 

Enfin, relâtivenient à la division des métastases en funestes 
et utiles,.en internes et externes, celles-ci rentrent en grande 
partie dans les piccédenfes; mais on peut dire d’une manière 
générale qu’une métastase est toujours fâcheuse lorsqu’elle 
a lieu-à l’intérieur, tandis qu’à l’extérieur elle est presque 
constamment utile. Du reste, la gravité des métastases varie 
à l’infini suivant des circonstances que nous exposerons en 
parlant du pronostic. Je parierai, séparément, des métastases 
qui terminent un grand nombre de maladies dont elles sont 
la crise , et que j’appellerai métastases critiques. 

■ Quelles sont les maladies auxquelles les métastases peu¬ 
vent donner naissance! Si l’on passe en revue l’immense 
tableau des affections qui affligent l’espèce humaine, soit ai¬ 
guës, soit chroniques, on sera bientôt convaincu qu’il en est 
peu qui ne puissent dépendre d’une semblable origine. Voyons 
d’abord la plupart des maladies aiguës. 

11 serait trop long de citer toutes les affections aiguës aux- 
quelles'les métastases peuvent donner naissance, il suffira de 
dire qu’elles peuvent porter sur tous les systèmes de l’écono¬ 
mie, et y développer desaccidens inflammatoires violens,tels 
que la peau, le tissu cellulaire, les membranes séreuses, 
muqueuses, etc.; c’est ainsi que la frénésie ou méningite, 
l’otite, la pleurésie, la péripneumonie, la gastrite, l’entérite, 
l’hépatite, la péritonite, le catarrhe vésical aigu, etc., sont 
fréquemment là suite d’une métastase , d’une affection cutanée 
ou de la rentrée de la gootte. Les diverses éruptions cutanées, 
les phlegmons sont souvent métastatiques, et l’on peut dire 
qu’il est bien peu de maladies qui ne puissent présenter le 
même caractère ; mais s’il arrive que les métastases soient cau¬ 
ses d’affections aiguës, il est bien plus fréquent encore de les 
voir donner lieu à des maladies chroniques de tout genre, 
comme nous allons le prouver dans le paragraphe suivant; 
mais il est bon.de remarquer auparavant que ces inêines alfec-' 
lions aiguës peuvent tour à tour être métastatiques et se terriii- 
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ner par métastase. Pi-ehons pour exemple la péripneumonie 
dont la cause est fréquemment de celte nature, et dont la 
terminaison a souvent lieu par une métastase ; ce que l’on re¬ 
connaît lorsque le principe morbifique sé porte sur un autre 
viscère, ou qu’il semble se déposer extérieurement par la for¬ 
mation d’érysipèles ou d’abcès phlcgmoneux, La grande sus¬ 
ceptibilité des organes pulmonaires lés rend sujets à beaucoup 
dé variations quand ils sont dans un état pathologique : aussi 
Je pronostic à porter et le traitement à mettre en usage sont-ils 
très-difficiles ; Baglivi s’écrie à ce sujet : 0 quantum difficile 
est curare morbos pulmonum, o quantà dfficiliùs eosdem 
cognoscere, et de iis certum dare prœsagium : tjyrones mei, 
cauti esioté.( De prax. med. ) 

La péripneumonie, disent les observateurs , cause une autre 
maladie qui consiste en ce que la matière inflammatoire deve¬ 
nue purulente, reprise par les absorbans pulmonaires se mêle 
avec le sang et forme un dépôt dans quelques viscères; ce qui 
ne débarrasse le poumon que pour charger une autre partie du 
corps. Si donc celle partie est moins nécessaire 3 la vie, on 
doit bien augurer de celte métastase, au lieu qu’elle est le 
plus souvent très-funeste quand la matière se fixe dans le foie, 
dans la rate, dans le cerveau, et en d’autres parties sembla¬ 
bles: de là viennent, à la suite de la péripneumonie, des abcès 
autour des oreilles, aux jambes, aux bypocondres. On prévoit 
qu’il surviendra de tels abcès quand la péripneumonie n’a 
présenté aucun signe fâcheux , quand la fièvre n’est ni maligne 
ni violente, quoique continue; quand les douleurs de poitrine, 
l’anxiété, la pesanteur et la difficulté de respirer ne sont point 
au plus haut degré , et que tout cela arrive sans aucune mar¬ 
que de résolution. Si avec cela le pouls est Vacillant; si l’on 
remarque aux parties dont on a parlé, de la rougeur , delà 
chaleur et de la tension, l’abcès, se formera aux cuisses., Si aux 
signes d’un abcès futur se joint une légère inflammation des 
hypocoudies, s’ils sont mous, op présumera que la matière se Eorte au foie; si la douleur est fixe dans cette partie, et que 

;s urines et la peau soient ictériques, on connaîtra qu’il s’est 
formé une vomique hépatique dont les suites sont ordinaire¬ 
ment très-funestes. 

Ces abcès sont salutaires lorsqu’ils dégagent Je poumon, 
éteignent la fièvre, ne dégénèrent point de leur nature puru¬ 
lente, que le pus en découle, et qu’ils deviennent fistuleux, 
pourvu que toutes ces choses se passent assez tôt, c’est-à-dire 
avant le neuvième jour; mais ils sont d’un sinistre présage, 
s’ils paraissent sans soulager le malade. Lorsque ces abcès s’é- 
vanouisseof. subitement avant que la suppuration soit formée, 
et que la péripneumouie revient, le cas est absolument mortel 
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(Boerhaave, Àph., p. 232, cap. 83n , 838, 839, 84i > 
842). 

Si ]’on fait attention à ce que dit cet auteur, on voit que 
tout ce qu’il avance est absolument conforme à l’expe'rience. 
Il n’est point rare de voir la péripneumonie donner’lieu à des 
abcès volumineux dans quelques parties du corps, et qui sont 
bien évidemment la métastase de cette affection, puisque , im¬ 
médiatement après ces jetées purulentes, la maladie a perdu 
une grande partie de son caractère inflammatoire, et paraît 
pour ainsi dire termiue'e. 

Ce qui existe pour les péripneumonies existe aussi pour la 
■plupart des affections aiguës du même genre, lesquelles of¬ 
frent , à peu de chose près, les mêmes considérations. 

Métastases considérées comme causes des maladies chroni¬ 
ques. Quoique plusieurs auteurs aient déjà considéré les mala¬ 
dies chroniques comme les suites les plus ordinaires d’autres af¬ 
fections mal traitées, ce qui fréquemment est vrai ; cependant 
ils ne les ont point assez étudiées sous ce rapport, qu’elles sont 
la conséquence d’une infinité de métastases de toute espace , 
mais surtout des métastases chroniques dont j’ai déjà parlé. 
Cette observation est d’un grand intérêt pour le traitement de 
ce genre de maladies. Peut-être seraient-elles moins opiniâtres, 
■et céderaient-elles avec plus de facilité aux moyens nombreux 
que l’on emploie tous les jours pour leur guérison, si, les con¬ 
sidérant comme de simples produits métastatiques qui se sont 
formés à une époque plus ou moins éloignée, et suite d’une 
maladie dont la cause déplacée s’est fixée sur cette partie et s’y 
est tellement imprimée, qu’elle la lient constamment dans 
un état pathologique; si, dis-je, les considérant sous ce rap¬ 
port, on s’attachait moins à combattre les symptômes locaux 
qu’à détruire le vice dont on ne soupçonnait plus l’existence, 
et qui est la cause permanente de la lésion chronique ( car il 
est évident que ce vice que l’on croyait détruit existe encore 
dans l’économie, et que ses symptômes n’ont été jusqu’alors 
que masqués) : à coup sûr, en se conduisant de celte manière , 
on obtiendrait des succès bien plus fréquens. Sans doute, il 
n’y aurait encore que trop de cas incurables, car les maladies 
chroniques sont quelquefois tellement invétérées, qu’il s’en 
est suivi des lésions organiques contre lesquelles les secours 
de l’art sont ordinairement à peu près nuis pour la guérison 
radicale ; mais dans les circonstances où la maladie n’en est 
pas arrivée à ce point de désorganisation, peut-être serait-on 
plus heureux : Morhi quorum sensibiles ajfectus visceribus 
ihoracislentam perniciem inférant., debentur : 1°. vel vi- 
tiis liquidorum sensim natis ; a’’, vel morbis acutis non bene 
sanatis. 
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Boerhaave regard€ comme principe de presque toutes les 
maladies chroniques les vices des liquides insensiblement for¬ 
més , et les reliquats des maladies aïguès mal guéries : Jlli -vero 
(morbichronki) si in corpore nati orium duxerunt, vel ex 
"vitiis liquidorum sensim natis, vel ex vitiis reliclis à morbis- 
acutis non bene sanatis {jiphor. io5o). 

Cette observation de Boerhaave est des plus justes, comme 
je l’ai déjà fait pressentir. Enfin, il arrive souvent qu’au lieii 
de guérir les maladies chroniques d’une manière radicale, on 
n’a fait que masquer les symptômes, les faire rentrer pour 
ainsi dire dans le corps, soit par un mauvais traitement, soit 
parce qu’on a cessé trop tôt l’emploi des moyens convenables. 
Quoi qu’il en soit, l’affection, très-affaiblie, disparaît insen¬ 
siblement. On se rassure, mais le mal existe encore ; il s’est 
porté sur une autre partie, qu’il mine sourdement. D’abord, 
peu sensible, il augmente à la longue, gêne les fonctions de 
l’organe , altère son tissu, et donne lieu à ces maladies re¬ 
belles , d’autant plus difficiles à guérir qu’elles ont resté plus 
longtemps cachées, et que la cause morbifique a eu plus de 
temps pour s’identifier avec l’organe. Ces cas sont plus fré- 
quens qu’on ne pense, et combien de fois, si l’on sé donnait 1» 
peine de remonter un peu haut dans l’origine des maladies 
chroniques, n’en trouverait-on pas qui ne tiennent qu’à cette 
seule cause ? Les exemples en sont multipliés, et l’expérience 
a prouvé que le plus grand nombre des affections organiques 
des différens viscères dépendaient d’une métastase dont la for¬ 
mation remonte quelquefois à plusieurs années. Telles sont 
la plupart des affections mentales, celles du système sanguin, 
du coeur, etc. On peut consulter, à l’égard de ces dernières, le 
Traité de M. Corvisart sur les maladies de cet organe ; mais 
le système cutané est de tous celui qui en présente les, exemples 
les plus nombreux. Presque toutes les affections chronique» 
cutanées sont métastatiques, comme le prouvent les observa¬ 
tions des auteurs qui se sont occupés de cette partie, de la pa¬ 
thologie , et la maladie connue sous le nom d’éléphantiasis est 
souvent due à cette cause. 

Dans toutes les maladies, dit M. Corvisart ( Nouvelle mé¬ 
thode pour reconnaître les maladies de la , pro¬ 
duites par une force cachée ou par de sensibles causes qui 
minent sourdement et amènent à la longue la destruction 
d’un organe, soient qu’elles aient leur siège dans la poitrine,' 
soit qu’elles attaquent d’autres parties, lorsque la nature ne 
produit pas un effet salutaire en détournant ce principe ou 
cette cause; lorsqu’elle se laisse insensiblement opprimer, et 
que les progrès du mal sont marqués chaque jour par la perte 
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des forces et ranaaigrisseraent du corps, on peut s’attendre que 
le malade succombera bientôt. 

Toutes les affections chroniques exigent donc , aussitôt 
qu’elles sont reconnues ou seulement soupçonnées, des moyens 
actifs qui réveillent et stimulent efficacement les ressorts de 
la vie; Souvent une maladie vive, survenue à cette époque, 
en produirait la solution completie, en déterminant une mé¬ 
tastase du principe morbifique de la maladie ancienne sur la 
partie nouvellement affectée, et qui, douée d’uné plus grande 
force vitale, pourra travailler à la destruction avec beaucoup 
plus d’efficacité. Cette métastase est souvent forcée par l’état 
d’inliammaiion de la nouvelle affection. Une fièvre aiguë a 
souvent détruit les germes déjà redoutables de maladies chro¬ 
niques. Sydenham pensait avec raison que si nous avions alors 
des stimulans assez énergiques pour opérer de grands chan- 
gemens dans l’éconoriiie animale, pour diviser, atténuer, dis¬ 
soudre ou expulser la matière morbifique, enfin pour exciter 
et fortifier les organes, nous obtiendrions des succès qui pas¬ 
seraient nos espérances : Dico eum qui remedium ad hanc inien- 
tionem rohorandi et digerendi satisfaciendampotentissimum 
invenire poteril, longe majora in sanandis morbis chronicis 
prœstare posse, quant ipse exisiimaverit-{Tract, de pod.)i 
mais, quand le souhait de ce judicieux observateur serait ac¬ 
compli, trop souvent il ne serait plus temps d’avoir recours à 
ces moyens. 11 est des maladies organiques qui sont audessus 
du pouvoir de Fart, au moment même où elles sont aperçues 
par le médecin. Quand la cause du mal s’est identifiée avec 
un organe, qu’elle en a altéré les tissus et les propriétés vi¬ 
tales , il n’est pas de médicamens qui puissent réparer un pa¬ 
reil désordre. 

'Fouies les maladies sont-elles egalement sujettes à se ter¬ 
miner par métaslasel Quoique le plus grand nombre de nos 
affections soient susceptibles de prendre cette terminaison , il 
en est pourtant qui y sont infiniment plus disposées que d’au¬ 
tres , et qui y ont même une tendance particulière. Eu effet, 
si l’on étudie les causes de nos maladies, on verra qu’il en est 
qui sont par leur nature tellement fixes et tenaces, qu’une fois 
attachées à un organe ou à un système d’organes, elles s’y im¬ 
priment, pour ainsi dire, et les affections auxquelles elles 
donnent lieu-suivent leur marche dans ce même endroit sans 
éprouver aucune variation, à moins qu’une cause bien puis¬ 
sante ne vienne changer cet ordre de choses. U est de plus des 
maladies qui, par leur manière d’être, ne sont point sujettes à 
méta-stase , parce que la vie, étant presque subitement étouf¬ 
fée, les propriétés vitales n’ont pas le temps d’établir dans ua 
lieu plus ou moins éloigné un nouveau centre de fluxion : 
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telles soAt la plupart des inflammations violentes, surtout 
celles des organes essentiels, du eerveau et de ses enveloppes, 
par exemple. Quoique leur terminaison soit presque toujours 
funeste, ce n’cst que sur l’organe lui-même que l’on trouve des 
"désordres occasionés par ralfection. Il est vrai que quelque¬ 
fois l’inflammation du foie coïncide avec celle de rencéphale; 
mais ce n’est plus ici l’effet d’une métastase, c’est un effet sym¬ 
pathique, ou autre, dont il est impossible d’établir le véri¬ 
table caractère, malgré que les exemples en soient très-fréquens. 
Dans la plupart des affections dont la cause porte sur le prin¬ 
cipe de vie et qui sont caractérisées par une grande faiblesse, 
les métastases sont rares, quoique pourtant elles puissent avoir 
lieu, comme le prouvent les jetées pétéchiales critiques qui 

. surviennent quelquefois à la suite des fièvres muqueuses et 
adynamiques, dans lesquelles la prostration des forces est ex¬ 
trême. Mais, en général, pour que la métastase se forme, il 
faut que la nature conserve encore un degré de forces suffi¬ 
sant, puisqu’elle n’est autre chose, dans bien des cas, que 
J’effet d’un violent effoi t déterminé en faveur de la guérison. 
Aussi celles qui ont lieu dans les cas précédons sont-elles 
presque constamment funestes, parce qu’elles ne peuvent être 
complettes. 

Mais s’il est des maladies dans lesquelles les métastases n’ont 
lieu que difficilement, il en est un bien plus grand nombre 
dans lesquelles elles s’opèrent avec la plus 'grande facilité. 
Toutes les affections qui tiennent à l’existence dans l’écono¬ 
mie d’un vice ou virus, qui, n’ayant pas de siège fixe, la par¬ 
courent dans tous les sens, et peuvent à chaque instant, etsou- 
vent sans qu’il soit possible de le prévoir, se porter d’une paiy 
tie à une autre, sont dans ce cas : tels sont les vices rhumatis¬ 
mal , arthritique , dartreux , vénérien , scrofuleux , mais 
tous n’ont pas encore la même susceptibilité pour se déplacer. 
Le dartreux, l’arthritique et le rhumatismal y sont les plus 
sujets; les autres en offrent pourtant des exemples fréquens et 
funestes, comme nous le verrons en parlant de chacun d’eux 
isolément. 2°. Les affcctioas qui tieunenl à un principe délé¬ 
tère inconnu: telles sont les maladies épidémiques et conta¬ 
gieuses, qui donnent lieu presque constamment à de vastes dé¬ 
pôts sur les diverses parties du corps. Certaines affections par¬ 
ticulières aux femmes en couches,.tenant à la présence du lait 
et à la conduite irrégulière des malades à-cette époque, sont 
très-fréquemment exposées à cette terminaison. JJ en est une 
infinité d’autres qu’il serait trop long d’indiquer, et que le mé¬ 
decin connaît très-bien. Je ne prétends pas dire que la métas¬ 
tase soit la terminaison constante de ces maladies; très-souvent 
elle n’a pas lieu, et elles n’en guérissent pas moins, en suivant 
régulièrement tous leurs temps ; j’entends seulement que ce 
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sont celles qui y sont le plus exposees et dans lesquelles elle 
peut se faire avec le plus de facilité , soit par un effort spon¬ 
tané de la nature, soit par un vice dans le traitement. 

Il y a en outre une autre classe de maladies dont la mobilité 
semble être le caractère essentiel, et qui ne sauraient se fixer 
dans un même lieu. Elles se promènent par tout le corps, et 
s’arrêtent dans tous les endroits qui leur conviennent. On con¬ 
çoit que ces maladies doivent être très-sujettes à faire métas¬ 
tase , car d’un jour à l’autre elles changent quelquefois de 
place avec une telle rapidité, qu’il est impossible de rien en¬ 
treprendre d’essentiel dans l’intervalle du déplacement. La 
plupart des inflammations superficielles et volantes, celles des 
membranes muqueuses et séreuses, lorsqu’elles n’ont pas trop 
de violence, peuvent se ranger dans cette classe. Tout le monde • 
sait avec quelle facilité certains érysipèles se déplacent et se 
terminent ensuite par une jetée purulente métastatique sur 
quelque partie. Il a régné cette année un grand nombre de 
■maux de gorge qui ont présenté au plus haut degré ce caractère 
mobile. C’était d’abord une angine assez vive , qui disparais¬ 
sait, an bout de deux ou trois jours, pour faire place à une 

'Otite assez intense, laquelle se calmait elle-même, et était rem¬ 
placée par une violente ophthalmie, d’abord à rrn seul œil, puis 

'à l’autre, et le tout se terminait le plus ordinairement en lais¬ 
sant une dureté de l’ouïe très-remarquable, lorsque, dès le prin¬ 
cipe , le mal n’avait pas été traité convenabletiient. Douze ou 
quinze sangsues placées à la gorge dès l’origine du mal, et re¬ 
nouvelées si la première application ne suffisait pas, le faisaient 
avorter presque sûrement. J’en ai traité un assez grand nombre, 
et toutes celles que j’ai vues dès le principe, je les ai arrêtées 
de cette manière. Les exemples de ces affections ambulantes 
sont trop multipliés pour qu’il soit nécessaire d’en citer de nou¬ 
veaux. Il n’est pas rare de voir des individus, en apparence 
d’une très-bonne santé, dans lesquels il existe un principe mor¬ 
bifique qu’il est impossible de saisir et de connaître, et qui se 
promène sans pourtant déterminer d’accidens graves. Je con- 
^nais un jeune homme chez lequel une ophthalmie légère et une 
diarrhée peu abondante se remplacent alternativement de temps 
à autre, de sorte que quand l’une disparaît, on peut s’attendre 
à voir l’autre revenir. On a essayé sans succès de détruire cet 
état ; on ne s’est point entêté, et, à mon avis, on a agi fort sa¬ 
gement , car on aurait déterminé des métastases fort graves. 

Toutes les affections cutanées, telles que la gale, la variole, 
la rougeole, en un mot toutes les éruptions, sont extrême¬ 
ment sujettes à la répercussion, et par conséquent à être ac- 
«ompagnées de métastases : outre la disposition qu’elles peu- 
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vent T avoir par leur caractère pathologique, il est probable 
que leur situation extérieure, les mettant en rapport conti¬ 
nuellement avec l’air et tous les coips environnans, les y 
dispose singulièrement en les soumettant à des impressions 
très-variées. C’est aussi cette cause qui expose tant les in¬ 
flammations de la poitrine et les angines aux changemehs, 
parce que leur liaison intime avec le système cutané les met 
presque sur la même ligne que les affections de celui-ci, en ce 
ce que ces parties ressentent la plupart des impressions qu’il 
éprouve lui-même. Aussi la plus grande partie des dépôts mé¬ 
tastatiques qui surviennent dans lés angines dépendent-ils de 
l’impression d’un air humide et froid. 

Ce n’est point une chose oiseuse que de considérer les ma¬ 
ladies sous le rapport de leur plus ou moins de facilité à se 
déplacer ; car, comme dans les affections qui par elles-mêmes 
n’offrent aucun danger, c’pst dans la métastase, lorsqu’elle a 
lieu, qu’il existe tout entier : on doit chercher à la prévenir 
■par tous les moyens que l’on a en son pouvoir. 

Des parties sur lesquelles les métastases ont une plus 
grande tendance a se faire. Lorsque dans une affection la- 

' cause morbifique tend à se porter sur une autre partie, il ne 
faut pas croire que le déplacement se fasse indifférémment sur 
tel ou tel organe. La nature ne marche point ainsi ; elle cal¬ 
cule d’avance ce qu’elle doit faire, et, s’il arrive qu’une mé¬ 
tastase se fasse sur quelque point, on peut être assuré qu’il 
existait là une prédisposition particulière, que cette partie 
n’était point dans un état de santé parfaite, relativement aux 
autres organes de l’économie , et qu’elle péchait, soit par un 
excès, soit par un défaut de forces. Or la matière déplacée, 
trouvant cette partie dans une telle disposition, ne peut man¬ 
quer de s’y jeter, parce que les forces vitales perverties n’au¬ 
ront point la force ou la volonté de la repousser. On sait qu’il 
existe dans l’économie une certaine liaiShn sympathique qui 
unit entre eux divers organes plus ou moins éloignés, et les fait 
participer à leurs affections mutuelles, sans qu’il soit possible 
de donner de ce consensus une explication raisonnable : c’est 
ainsi que, dans les affections de la matrice, les métastases ont 
lieu le plus fréquemment sur les seins, surtout à l’époque ou 
aux environs de l’accouchement. On peut donc considérer celte 
circonstance comme une grande prédisposition à la formation 
des métastases sur telle ou telle partie. Ce sont, pour ainsi dire, 
des organes dont les propriétés vitales se tiennent, et qui, dans 
leurs maladies, se prêtent un secours réciproque en appelant 
à eux la totalité ou une partie du principe délétère qui ac¬ 
cable l’organe principalement affecté. C’est ce que l’on voit 
très-bien dans certaines affections qui se suppléent mutuel- 
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leinent, comme les inflammations de l’œiLpl d^ la merobrane 
muqueuse de l’uiètie en sont un exemple c'vident. 

, Nos organes ne jouissent pas tous d’une somme égalé de vie 
dans tous les âges; l’observation a prouve qu’il en était dont 
la prédominance à certaines époques était marquée sur tous les 
autres J et qui présentaient en conséquence une susceptibilité 
bien supérieure. Celte remarque, qui est des plus justes , est 
encore confirmée par l’étude des phénomènes pathologiques; 
et cet état doit être considéré comme très-favorable à la for¬ 
mation des métastases, car ces parties sont alors comme des 
centres fluxionnaires où les humeurs se portent de préférence : 
Vbi fluxus, ihi affluil sanguis (Hipocrate) ; cette circonstance 
n’avait point échappé k cet inimitable observateur. Chez les 
enfans, c’est ordinairtment la tête qui est le siège de ccl ex¬ 
cès de vitalité, aussi est-ce sur elle que se font à cet âge la 
plupart des déplacemens métastatiques. Les dépôts sur eétlc 
partie sont très-fréquens alors, parep que, ouii’e la l'acilité 
qu’ont les causes inflammatoires à s’y établir, elles ont une 
marche extrêmement rapide, en raison même de l’énergie vi¬ 
tale ordinaire à cct âge. Les éruptions de toute nature qui afr- 
fectent les enfans en sont une preuve ; ce sont presque tou¬ 
jours des produits de métastase, des efforts que la nature dé¬ 
termine pour se dÆarrasser d’un principe malsain : aussi sont- 
elles le- plus ordinairement salutaires, et doit-on les respecter, 
leur répercussion étant le plus ordinaireineut suivie des symp¬ 
tômes les plus fâcheux. Les systèmes glanduleux et cellulaire 
de cette partie jouissent aussi de la plus grande activité, et 
c’est ce qui rend raison de l’innombrable quantité de petits dé¬ 
pôts qui se forment dans les glandes maxillaires, autour des 
oreilles, etc. ; on doit bien se garder de les gêner', car, comme 
ils ne sont point idiopathiques, mais esseulicilement métastar 
tiques, ils doivent parcourir tous leurs périodes; ce sont des 
moyens puissans d’épuration que la nature emploie pour 
mettre l’économie d.Tns un parfait état de santé, et c’est l’âge 
auquel elle y travaille avec plus d’ardeur-et de succès, parce 
que çel âge étant celui où moins de causes morbifiques existent 
pour l’individu, elle est moins contrariée dans sa marche. 

On doit donc partir de ce principe général, que presque 
toutes les éruptions qui ont lieu chez l’enfant, soit sur la tête 
ou le reste du système cutané, sont métastatiques, et qu’on ne 
saurait commettre une plus grande faute que de les empêcher; 
taudis qu’il n’y a aucun danger k les abandonner k elles-mêmes, 
la nature conservant alors toujours assez de force pour y 
mettre fiu quand il eu sera temps. Malheureusement cette 
conduite n’csi pas tou j oms suivie, et c’est sans doute pourquoi 
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l’on voit tant d’individus d’une santé' chancelante et d’un tem¬ 
pérament faible. 

Lors de cetie première enfance , qui de toutes les c'poques 
de la vie est la plus oragenscf et Ja plus expose'e aux jetées 
métastatiques, qui en revanche y sont le plus ordinairement 
salutaires, est passée; la prédominance vitale de la tête et des 
organes qu’elle renferme diminue, quoiqu’elle reste toujours 
très-forte, et se rapproche insensiblement des organes pulmo¬ 
naires, jusqu’à ce qu’arrivés à l’àge d’adolescence, ce sont eux 
qui l’emportent par l’excès d’énergie: c’est alors sur eux que se 
font le plus ordinairement les métastases; aussi pourrait-on 
présumer avec quelques probabilités qu’un grand nombre des 
affections laryngées et pulmonaires qui ont lieu à cette époque 
ont eu pour cause plus ou moins éloignée une jetée métasta¬ 
tique qui aura mis en jeu toutes lés puissances vitales de ces 
parties, au point de déterminer l’altération dqs tissus, ce qui 
li’est point surprenant : les forces jouissant alors d’une pléni¬ 
tude surabondante, et ayant besoin d’être modérées, ne peu¬ 
vent manquer d’occasioner des accidens graves, si elles sont 
mai dirigées, ' - 

Enfin, a mesure qu’on avance en âge, la vie diminue dans 
les parties supérieures, et prend un surcroît d’activité dans 
l’abdomen. A cette époque, la plupart de,s organes de celte ca¬ 
vité, mais surtout le foie, ont acquis un grand développement, 
et tandis que les précédcns restent dans le calnie, ce sont eux 
qui trouvent en butte aux variations multipliées qui se ma¬ 
nifestent dans l’économie. Aussi voit-on alors la plupart des 
déplacemens se faire sur cette partie : les dépôts .cniiques au. 
foie, les ictères métastatiqués, enfin ces innombrables affec¬ 
tions organiques, que l’auatomie pathologique nous fait con¬ 
naître, n’en.sont certainement, dans le plus grand nombre de 
cas, que les suites. On p-ut encore faire ici celle remarque, 
relativement aux crises qui se fonc à cette époque, c’est que 
c’est presque toujours celle voie que la nature'prend pour la 
terminaison des maladies; aussi les diarrhées aiguës et chro¬ 
niques sont-elles très-fréquentes alors, les héinorragies qui 
avaient lieu si souvent dans les âges précédens étant au con¬ 
traire fort rares. Une autre observation, c’est que, lorsqu’il 
arrive que cet ordre est interverti, et que les symptômes criti¬ 
ques arrivent à une époque de la vie qui n’est pasla plus favo¬ 
rable pour leur développement, ils deviennent syinpto.mati- 
ques et souvent funestes, parce qu’ils annoncèut un certain dé¬ 
sordre dans la marche de la nature. 

Il est sans doute de nombreuses exceptions aux remarques 
que je viens de faire, lesquelles ne peuvent être établies que 
d’une manière générale, 11 peut arriver que, d’après la coiislL- 
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tution des parens, l’ordre de vitalité' des organes soit change'/ 
et par conse'quent la disposition aux affections me'tastatiques; 
mais ces cas ne sont point ordinaires, ils ne sont pas naturels, 
et ne font rien contre la règle universelle. 

Si l’on voulait examiner les choses avec beaucoup d’atten¬ 
tion , etréfle'cliir sur les causes, on se convaincrait que, dans le 
plus grand nombre des cas, elles se passent ainsi. Si l’on y regar¬ 
dait de près, on verrait que les me'tastases qu’on ne conçoit pas 
ont lieu de cette manière. Lorsque la matière morbifique circule 
dans tout le corps, il semble qu’elle tâte, pour ainsi dire, tous 
les organes, avant d’avoir trouvé celui qui lui convient, parce 
que, repoussée par tous ceux qui jouissent d’une santé pleine 
et entière, c’est-à-dire dans lesquels il n’y a ni excès ni défaut 
de forces vitales, elle est obligée de se porter ailleurs, et ce 
n’est que lorsqu’elle en a rencontré un dans l’une des disposi¬ 
tions que j’ai indiquées, qu’elle s’y arrête et s’y dépose. 

Mais, outre ces dispositions naturelles, il en est encore dé 
pathologiques, et qui ne sont pas moins puissantes. Il n’est 
que trop fréquent que, dans le nombre de nos organes, il s’en 
trouve un, qui, par une cause quelCbnque, se trouve dans un 
état de faiblesse relative. Tant que les phénomènes vitaux n’é¬ 
prouvent aucune contrariété, il ne se développe rien d’extraor¬ 
dinaire, tout est dans le calme; mais qu'il arrive le moindre 
changement, une maladie même légère, tous les organes lut¬ 
tent avec force contre le principe du mal, et, celui-ci, chassé 
de tous les points où il s’était primitivement arrêté, finit enfin 
par rencontrer la partie faible, et s’y fixe. Cette disposition 
maladive de nos organes tient souvent à la présence d’un 
vice. C’est ainsi qu’à la suite des grandes opérations de la chi¬ 
rurgie, on voit si fréquemment des transports morbifiques 
des plus graves avoir lieu sur l’une de nos grandes cayités , 
parce que les organes qu’elles reoferment, entachés du vice 
scrofuleux ou autres, se trouvent par là même dans un état 
de faiblesse ou d’impressionnabilité, qui détermine sur eux la 
formation de la métastase. 

II arrive souvent qu’un vice existe dans l’économie sans que 
sa présence soit manifestée par rien : le vice scrofuleux, par 
exemple. Toutes les fonctions de la vie s’exécutent comme 
dans l’état de santé parfaite, et l’individu même paraît sain ; 
mais la cause la plus légère pourra le dénoncer, en donnant 
lieu à une jetée plus ou moins violente. Par exemple, que 
l’individu qui se trouve dans une pareille circonstance se fasse 
une légère entorse , cet accident, qui, chez un autre bien por¬ 
tant, ne sera suivi d’aucun symptôme fâcheux, en fait naître 
au contraire, chez le premier, des plus graves, en appelant 
sur ce point irrité une grande partie du principe répandu dans 
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toute l’e'conomie. Aussichez eux, les causes les plus légères 
peuvent-elles être suivies des accidens les plus funestes, et ne 
doit-on porter un pronostic favorable que lorsqu’on est bien 
assuré du bon état de la constitution. 

Il est très-important, pour le traitement des maladies, de 
connaître cette disposition plus ou moins grande des parties à 
devenir le siège des symptômes métastatiques, afin de pouvoir 
prendre ses mesures pour diriger cette tendance, et en prévenir 
les mauvais effets. 

De Ve'poque delà maladie àlaquelle les me'tastases ont lieu , 
le plus ordinairement. Les métastases peuvent se faire dans tous 
les temps de l’affection, quel que soit le moment où on la consi¬ 
dère; mais il est pourtant certaines époques où elles se dévelop¬ 
pent plus volontiers. C’est assez rarement au début delà maladie, 
quoique cela puisse arriver ; mais le plus ordinairement, lorsque 
les accidens les plus intenses sont passés, lorsque l’on com¬ 
mence à se rassurer sur la terminaison que l’on croit devoir 
être favorable et proche , et à laquelle la nature paraît travail¬ 
ler avec ardeur par le moyen de^ évacuations critiques, parce 
que c’est alors que la susceptibilité est la plus grande, et qu’on 
doit redoubler d’attention; car la moindre cause peut déran¬ 
ger le travail de la nature, et lui donner une direction fâ¬ 
cheuse. Ces sortes de métastases sont les conséquences très-or¬ 
dinaires des erreurs dans le traitement, dans le régime, de 
l’impression d’un agent extérieur, tel qu’un air froid humide, 
ou des impressions morales. 

Mais souvent les métastases dépendent d’une cause que nous 
ne pouvons apprécier, et que la nature seule connaît. Celles-ci 
ne sont point de la même nature que les précédentes ; elles 
sont ordinairement le produit d’un effort critique, au moyen 
duquel la matière morbifique est rejetée sur une partie peu 
importante : aussi sont-elles le plus ordinairement heureuses ; 
tandis que les premières, au contraire, sont presque constam¬ 
ment funestes, parce que, loin de favoriser l’évacuation des 
principes nuisibles, elles ne sont autre chose que leur trans¬ 
port a l’intérieur, par l’effet de la répercussion des efforts 
critiques : la nature n’étant jamais impunément troublée, elle 
se venge, pour ainsi dire, des obstacles qu’on lui oppose, en 
donnant lieu à des accidens très-graves. 

On peut conclure de ce qui a été dit sur les métastases, que 
celles qui arrivent au début d’une.maladie sont fâcheuses, 
toutes les fois qu’elles ont lieu à l’intérieur ou sur un organe 
important; mais qu’elles peuvent être favorables dans le cas 
contraire, parce qu’elles peuvent faire avorter la maladie : 
tels sont les dépôts métastatiques qui se forment au début des 
augipes violentes, qu’ils calment tout à coup, et qu’il ne faut 
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pas confondre avec certains de'pôls idiopathiques, qui sur¬ 
viennent quelquefois dans le même endroit, et qui n’amènent 
aucun changement dans la maladie; que les métastases qui 
surviennent à l’époque des crises sont ordinairement funestes , 
parce qu’elles n’ont pu se former sans contrarier la nature, et 
sans donner lieu à une affection beaucoup plus grave que la 
première : telles sont celles qui sont la suite de la répercussion 
de la variole ou 'de toute autre éruption ; 3°. que celles qui 
surviennent sur la fia d’une maladie sont souvent heureuses, 
parce qu’elles complètent la guérison, mais qu’elles peuvent 
être funestes lorsqu’elles ne sont qu’imparfaites, la nature 
nianquant alors de forces. 

Esi-il me e'poque du jourfavorable h la formation des mé¬ 
tastasés? On peut, à cette question, répondre comme k la 
précédente, qu’elles peuvent se faire k tous les momens du 
jour; mais il est vrai de dire qu’elles ont lieu plus ordinaire¬ 
ment du soir au matin : c’est alors que se font les grands 
changemens dans le corps, soit pour la vie, soit pour la mort; 
c’est le moment des exacerbations dans la plupart des mala¬ 
dies, et c’est alors que les métastases se font ou se préparent. 
L’observation l’a prouvé, car souvent l’on trouve un malade 
que l’on avait laissé la veille en bon état, souffrir le lende¬ 
main d’ime métastase qui s’est opérée presque subitement pen¬ 
dant la nuit. Ces cas sont si multipliés, surtout dans les lieux 
où sont rassemblés un grand nombre de malades, comme dans 
les hôpitaux , qu’il est difficile de ne pas en faire la remarque. 
Il y a de plus cette raison, que les métastases étant singulière¬ 
ment favorisées par un état de faiblesse, d’atonie, qui ne per^ 
met pas aux forces vitales de soutenir le choc de la maladie, 
elles doivent se faire plus fréquemment pendant la nuit, parce 
qu’alors la vie a perdu une partie de son énergie : phénomène 
qui a lieu en santé comme en maladie, mais d’une manière 
bien plus marquée dans ce dernier cas. On sait en outre qu’k 
la suite des exacerbations, il y a toujours un affaissement plus 
ou moins considérable : or, comme ces accidens ont lieu à 
cette même époque, il en résulte que, tout alors coutribuant 
à diminuer les forces de la vie, les métastases doivent s’y faire 
de préférence k tout autre temps. 11 n’est personne qui ne 
sache combien est grande pendant la nuit l’activité des absor- 
bans; elle est telle que leur sensibilité organique en paraît al¬ 
térée , au point de se trouver en rapport avec des principes avec 
lesquels elle n’avait pas la moindre affinité pendant la veille. 
Aussi sait-on que ce n’est que lorsque le jour commence k pa¬ 
raître que les malades se remettent des souffrances qu’ils ont 
endurées pendant la nuit, ensuite de ces divers phénomènes. 
Ce temps est pour eux le plus favorable; celui auquel ils se 
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livrent le pins volontiers au sommeil provoque’ par les fatigues 
pre'ce'dentes : on ne saurait donc leur rendre un plus mauvais^ 
service qUe de les déranger s’ils reposent, parce qu’ils ne re¬ 
trouveront pas dans la j ournée un moment aussi agréable. 

De Vinfluence de l’habitude sur la formation des me'tas-, 
tases et sur leurs récidives. C’est une chose vraiment singu¬ 
lière, et que l’observation a depuis longtemps confirmée, que 
cette tendance des métastases à s’opérer sur des parties ou 
elles ont déjà existé, et plus elles s’y sont opérées de fois, plus 
elles s’y renouvelleront avec facilité. Celte seule^&use suffit 
même quelquefois pour les y déterminer, lorsque aucune autre 
ne paraît les avoir provoquées. Il n’est pas même nécessaire 
que cette circonstance ait lieu tout récemment; la tendance 
existera dans un temps assez éloigné, car la nature n’oublie 
rien; elle se rappelle toujours ce qui l’a affectée d’une ma¬ 
nière plus ou moins désagréable, quelque reculée que soit l’ér 
poque. Voici une observation de Raymond à l’appui de ce 
que j’avance : une dame d’une trentaine d’années, étant ac- 
coucitée fort heureusement pour la cinquième fois, fut tout.à 
coup saisie, le sixième jour de ses couches, d’une douleur 
assez vive à l’hypocondre droit; il y a avait avec, cela de, la 
fièvre et des frissons. Ce médecin, ayant appris que la malade 
ne nourrissait pas son enfant, qu’elle avait mangé de très-bonne 
heure, et que les lochies étaient presque supprimées., soup¬ 
çonna l’existence d’une métastase. La, malade, ifut immédiate¬ 
ment mise à une diète sévère, qui, jointe à tous les. autres 
moyens, eut bientôt rappelé les lochies, et procuré une gué- 
r.ison solide, Au bout de vingt mois, une nouvelle couche eut 
lieu, et .les mêmes douleurs, au même endroit, la reprirent 
encore, le huitième jour, avec suppression presque totale des 
lochies. Les mêmes remèdes amenèrent une seconde fois la 
guérison ; mais il fallut les continuer plus longtemps, et y 
joindre la saignée, que l’on n’avait pas employée la première 
fois : cependant la malade guérit. Au bout de deux ans après 
cette seconde affection, elle fit une troisième couche; les 
mêmes accidens, et sur la même partie ,.se développèr ent pour- 
la troisième fois, mais beaucoup plus tôt et avéc beaucoup 
plus d’intensité. Le médecin, n’ayant été appelé- que vers le 
quinzième jour, trouva la malade avec une fièvre, une toux 
sèche, et de petits frissons vers le soir, avec redoublemens, 
qui se terminaient le matin par une sueur; la douleur de l’hy- 
pocoridre était très-vive par le toucher; les lochies étaient sup¬ 
primées , et les seins étaient affaissés.. Une foule de moyens fu¬ 
rent mis en usage,.mais inutilement; la douleur persista dans 
l’hypocondre seulement, il était moins dur ; mais les frissons 
avec redoublemens continuèrent, 11 était facile de-reconnaître 
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]a piësence d’un abcès formé profondément dans la région du 
foie. On voulut le faire ouvrir , mais les çarens s’y opposèrent ; 
enfin la malade mourut sur la fin du troisième mois cle sa ma- 
ladie, presque subitement et sans qu’il eût été possible dé la 
soulager. L’autopsie démontra l'existence d’une grande quan¬ 
tité d’un pus fétide dans la région hépatique, avec un ulcère 
profond placé à la partie postérieure et convexe du fuie, le¬ 
quel ayant rongé une partie du muscle diaphragme, avait 
permis l’irruption de la matière purulente dans la cavité pec¬ 
torale; e^c’était ce qui avait déterminé une mort aussi 
pronipte. On ne peut voir, dans cette observation, qu’une 
métastase frappante ; mais elle prouve en même temps com¬ 
bien , la direction étant une fois prise , ces accidens ont de la 
tendance à se renouveler sur tin organe, et combien cette 
même tendance peut se conserver longtemps. 

Il faut convenir pourtant qu’elle est d’autant plus forte, 
qù’èlle date d’une époque plus rapprochée. C'est ce qui rend 
raison dé la rapidité avec laquelle les phénomènes métasta¬ 
tiques se développent quelquefois d’une partie à une autre 
plusieurs fois de suite. Prenons pour exemple une blennorrha¬ 
gie intense, et dont la suppression aura donné lieu à une 
ophthalmie plus ou moins vive. L’affection virulente est rap¬ 
pelée sur son siège primitif par les moyens convenables, mais 
les yeui n’en conservent pas moins une propension mar¬ 
quée à être de nouveau affectés par la cause la plus légère, et 
qui, dans Une autre circonstance, n’aurait produit aucun ef¬ 
fet. Un accès de goutte Se supprime; l’affection se porté sur les 
intestins, Où elle donne lieu à des coliques violentes ; mais, par 
des soins bien entendus, on parvient à repousser le vice, et à 
le rappeler an dehors ; le bas-ventre est débarrassé, mais le ma¬ 
lade doit se tenir sur ses gardes ; il doit être persuadé qu’à la 
ïnoindre imprudence les accidens se renouvelleront avec la 
plus grande facilité, et que lorsque le vice arthritique se por¬ 
tera au dedans, cette même partie sera celle presque constam¬ 
ment affectée. Un érysipèle des membres inférieurs est arrêté 
dans sa marche par d’imprudentes applications astringentes, 
il survient une péritonite, cette inflammation est guérie; mais 
qu’aubout de quelque temps, il survienne un nouvel érysipèle, 
on doit s’attendre, si on ne le surveille avec la plus grande 
attention, à Une nouvelle métastase sur le péritoine, que la 
moindre erreur dans le traitement ou la cause la plus légère 
déterminera. On pourrait multiplier les citations à ne plus 
finir; mais celles-ci suffisent pour faire sentir cette vérité. 

D’après l’expérience dé tous les observateurs, les fluxions 
■ont une grande tendance à s’établir sur un organe s’il se trouve 
dans un état de faiblesse relative, et alors on remarque qu’elles 
s’y renouvellent avec la plus grande fctçililc ; mais ccttc débi- 
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iité particulière peut être le produit de l’orgakilsâtion elle^ 
même, comme l’effet d’une maladie antérieure j elle est extrê¬ 
mement fréquente : aussi Celse a-t-il ditajue, daas les indivi¬ 
dus où se rencontre un organe faible, c’est sur lui que porte 
l’action de la maladie. Cet prgané se trouve sous la dépen¬ 
dance de tous les autres ; il se trouve en butte à une foule 
d’impressions, d’excitations diverses, qu’il n’aurait pas éprouvées 
sans celte circonstance fâcheuse. On sent combien celte dispo ¬ 
sition doit être favorable à l’établissement des mouveincns 
fluxionnaires métastatiques : Si quœ pars ante morburri labo- 
rârit, ibi morbi sedes erit ( Hipp. De hum. ). 

Quelle explication satisfaisante pourrait-on donner d’un 
pareil phénomène? L’attribuera t-on à la direction imprimée 
aux propriétés vitales yejstel ou tel endroit, laquelle se con¬ 
serve en tous temps , et peut êüe mise en jeu à la première 
occasion? voici celle qui me paraît la plus probable. Lorsqu’un 
vice ou toute autre cause de maladie existe dans nos organes, 
la sensibilité organique des vaisseaux absorbans qui se trouvent 
en contact immédiat avec les principes nuisibles, n’étant pas 
en rapport de vie avec eux , ne saumient s’en emparer pour les 
transporter ailleurs, de sorte que la métastase ne saurait avoir 
lieu; mais s’il arrive que, par une cause quelconque, celte 
sensibilité organique soit changée, de manière que les rapports 
qui n’existaient pas auparavant soient établis, alors la métas¬ 
tase peut s’opérer. Lorsque tout est rétabli dans l’ordre , cette 
même sensibilité ne revient pas entièrement à son état naturel, 
elle conserve toujours en partie cette disposition patholo¬ 
gique ; et si, dans la suite, une affection du même genre que 
la première vient h se manifester, les rapports se trouvant 
tout établis, la métastase se formera avec la plus grande faci¬ 
lite. Les praticiens qui sont appelés pour donner le'.trs soins 
dans des cas de cette nature doivent toujours .tenir compte de 
celte observation, soit afln d’employer tous leurs soins à pré¬ 
venir cette métastase, si elle peut être funeste, ou à la favo¬ 
riser, si au contraire elle doit être suivie d’un grand soulage¬ 
ment. On aurait tort de regarder ces détails comme minutieux ; 
ils sont essentiels, puisqu’ils apportent de grandes iumièi-es 
dans le traitement des maladies. Les médecins expérimentes 
ne les négligent jamais; ils servent en outre à donner l’expli¬ 
cation de certains phénomènes'palhologiques dont on ne peut 
autrement se rendre raison ; aussi doit-on soigneusement pren^ 
dre toutes les informations relatives à ce sujet. 

Des causes des métastases. On peut lés diviser en occultes 
et apparentes, en prédisposantes et efficientes. Les premières 
sont toutes celles qui sont cachées dans l’économie, et tiennent 
à la présence de principes délétères dont on ne peut saisir le 
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caractère, ni reconnaître la nature, et que l’on ne peut apprêt 
cier que par leurs effets. Les secondes sont celles au contraire 
que l’on connaît très-bien, et qui sont manifestes : tels sont 
les écarts de régime, les traitemens mal entendus, etc. Les; 
causes prédisposantes tiennent à la disposition particulière 
d’un organe, comme je l’ai indiqué précédemment : l’état dé 
susceptibilité dans lequel, peut être l’individu, tel que celui 
des femmes pendant ou après raccoucliemient j l’habitation 
dans, des lieux malsains ; un état de faiblesse plus ou moins 
grande; toutes les passions tristes , qui, par leur influence dé¬ 
bilitantes , favorisent singulièrement l’absorption ; les passions 
gaies trop violentes, et qui donnent lieu à une secousse trop 
brusque, etc. Les causes efficientes sont celles qui, comme leur 
nom l’indique, déterminent la métastase, en donnant l’im¬ 
pulsion qui force la matière morbifique à se porter sur une 
autre partie; elles rèntrent dans la classe des causes appa¬ 
rentes : telles sont les vicissitudes atmosphériques, etc. 

Traitement vicieux^ causes de me’lastase. Si l’on se rap¬ 
pelle ce que j’ai dit sur la méthode perturbatrice, on se con¬ 
vaincra que cette cause est l’une des plus fréquentes. Si l’on y 
fait moins d’attention , c’est que les phénomènes ne se déve¬ 
loppent souvent qu’à la longue, qu’alors on les attribue à une 
cause qui leur est tout à fait étrangère, et qu’on ne soupçonne 
plus de métastase. Pour peu qu’on s’écarte de la route tracée 
par la nature pour la guérison des maladies, pour peu qu’on 
Ja tienne dans la contrainte lorsqu’elle prépare une déviatiou 
salutaire, on s’expose à la voir paraître. Par exemple, si l’on 
pratique une saignée dans le moment où une sueur abondante 
est sur le point d’amener la terminaison d’une.angine ou d’une 
pleurésie, il est probable qu’il s’établira sur quelque point 
Tin dépôt métastatique, qui sera la conséquence de cette con¬ 
duite imprudente, en troublant l’effort critique. Il en est de 
même dans toutes les maladies qui se terminent par crises , et 
qu’on ne saurait arrêter sans donner lieu à des métastases ou 
à des rechutes souvent funestes. 

« (Dans nombre de cas, dit Clerc ( Histoire naturelle de 
l’homme malade')^ la saignée peut donner lieu à des métas¬ 
tases mortelles, ou bien empêcher celles qui pourraient se 
faire à l’avantage du malade. Ces cas'sont l’apoplexie séreuse; 
l’assoupissement avec délire obscur; l’apoplexie lactée des 
femmes en couches après une suppression ; la péripneumonie 
où le malade crache aisément; quoique la fièvre soit forte; 
les maladies qui suivent l’abus des plaisirs vénériens, et parti- 
culièrement la phthisie dorsale des nouveaux mariés : les dou¬ 
leurs qui l’accompagnent sont quelquefois si vives, qu’on la 
prend pour un lombago ou un rhutnatisme ; toutes les. mala- 
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dies de dissolution ; lés épanchemens séreux ; tontes les mala^ 
dies putrides J le scorbut dans un âge avancé^ etc. » Clerc 
ajoute encore que les métastases ou reflux de sang laiteux , 

■ qui surviennent à la suite dès fréquentes suppressions apres 
l’accoucbement, ont presque toujours lieu sur le cerveau, et, 
au même instant, de raisonnable qu’elle était, la malade tient 
-des propos sans suite; ses yeux s’animent, elle voit des étin¬ 
celles qui l’incommodent, elle chasse de devant ses yeux des 
flocons imaginaires, .elle prie qu’on lui tire ses rideaux, et 
•meurt quelquefois cinq ou six heures après. Quand le médecin 
est appelé, il n’y a pas un moment à perdre : il doit sur-lé- 
champ.avoir recours aux moyens les plus énergiques pour faire 
cesser la suppression, et c’est un des cas dans lesquels il re¬ 
commande la saignée du bras, blâmant les médecins qui ont 
donné la préférence à celle du pied. Une dame de Baume-lès- 
Dames , dans le comté de Bourgogne, accoucha difficilement 
d’un garçon : pendant trois j ours les choses allèrent bien ; mais 
au bout de ce temps les lochies se supprimèrent dans une 

- nuit, la fièvre s’alluma ; l’abdomen devint tendu, douloureux ; 
les accidens en un mot étaient pressons. Une consultation fut 
convoquée : Clerc proposa la saignée du bras, que l’on rejet# 
d’abord dans la crainte d’augmenter la métastase, mais à la¬ 
quelle on revint ensuite; elle fut immédiatement pratiquée, 
La malade en fut grandement soulagée. Peu de temps après, 
elle vomit une grande quantité de matières laiteuses très-fer- 

, mentées, et fut guérie en peu de jours; Cet auteur vante beau¬ 
coup cette méthode , et la trouve infiniment préférable à celle 

■ de beaucoup de médecins,. qui tend à faire passer par les pores 
de la transpiration la matière laiteuse qui a forndé la métas- 
;tase; car, dit-il, « le lait n’est pas transpirable comme les au¬ 
tres fluides cutanés, et, dans ce cas, la seule partie séreuse 
pourrait prendre cette route ; les parties caséeuses et bulyreusc# 
restant dans les petits vaisseaux les obstruent, et peuvent 
donner lieu à des dépôts qui occasionent les suites fâcheuses 

- des couches traitées de cètte, manière.x» L’explication que 
Clerc donne de la manière dont les choses se passent, est es¬ 
sentiellement mécanique et inadmissible; mais elle ne fait 
rien au fond de l’observation, dont le résultat n’en resté pas 
moins. 

Recollin, dans son Mémoire sur l’esquinancie inflammatoire, 
, cherche à prouver que la saignée est une cause.-très-fréquentè 
de métastase. Un jeune homme d’une constitution, délicate fut 
attaqué, au mois d’août i^So , d’un violent mal de gorge : on 
le saigna du bras, puis du pied; pour calmerla fièvre et lesmaux 
de tête qu’il éprouvait,- ainsi que la difficulté d’avaler. A me¬ 
sure que Je sang sortait, le malade se sentait soulagé; il passa 
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même la nuit si tranquillement, et il e'tait si bien, qu’on le crut 
guéri : on lui permit de se lever et de manger un potage à 
midi ; et, bientôt après, on s’aperçut que la fluxion s’était jetée 
sur la poitrine. Le malade avait une grande difficulté de res* 
pirer, un point douloureux sous la mamelle, avec des frissons. 
On revint de nouveau à la saignée, qu’on répéta cinq fois en 
trois jours : les autres remèdes furent administrés suivant les 
•indications ; et, malgré leur effet, le malade mourut le septième 
jour de la métastase sur la poitrine, qu’il fut impossible 
de débarrasser, et sans qu’on pût rappeler le mal de gorge. 
Cette observation ne prouve nullement que ce soit la saignée 
qui ait été cause de métastase, mais bien la précipitation que 
l’on avait mise, à donner des alimens au malade, et à lui per- 
metue de se lever : ceci est d’autant plus probable, que c’est 
immédiatement après, que les accideus se sont développés. L’au¬ 
teur ajoute que cet accident est très-fréquent, que tous les 
praticiens l’ont observé, et que Hippocrate lui-même en fait 
mention dans ses aphorismes et dans les pronostics. Il pensait 
que l’esquinanCie ne se termine que par le déplacement de l’hu¬ 
meur qui la cause; que ce déplacement est favorable, si la 
matière se porte audehors, mais que son reflux sur la poitrine 
fait périr le malade. Sans doute, Hippocrate savait qu’une 
métastase sur la poitrine est souvent mortelle, et ce n’était 
point à la saignée bien indiquée qu’il l’attribuait, mais à la 
saignée prauquée mal à propos. 

Le savant Duret, dans ses Commentaires sur les Prénotions, 
dit qu’il faut être très-attentif sur ces changemens , pour ne pas 
confondre l’extension de la maladie sur les parties internes ou 
externes, par la propagation de l’humeur morbifique, avec 
la crise on la métastase; car, dans ce dernier cas, la partie 
qui était le signe primitif de la maladie se trouve entièrement 
débarrassée par ce transport sur les parties voisines. On lit dans 
Aëlius , qu’il faut prendre garde, lorsque la maladie paraît di¬ 
minuer, que la matière qu’on a attirée dos parties intérieures 
vers le dehors, ne tombe, par une métastase à laquelle on ne 

■s’attend pas, sur les poumons, et ne cause la mort du malade. 
Vau S-wiéten, dans le contmentaire sur l’aphorisme 8o^ 

deBoerhaave, parle d’un homme qui se plaignait d’une dou¬ 
leur à la gorge, d’un seul côté, et qui en montrait la direction 
depuis l’apophjse styloïde jusque vers le larynx. Il n’y avait 
aucune tumeur à l’extérieur , ni dans le fond de la bouche, 
quoique cet homme fùtâgé de soixante ans, et que pendant les 
douze premières heures la fievre ne se fût point allumée : on 
lui fit d’abord une copieuse saignée, qu’on répéta trois fois; les 
ventouses furent appliquées à la nuque ; on couvrit le cou de 
cataplasmes ; les demi-bains, les gargarismes furentemployés. Le. 
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quatrième jour, au matin, le malade se trouvait libre cl sa 
réjouissait, mais il avait un peu mal à la poitrine; la respi¬ 
ration était semblable a celle d’un homme qui ronfle j la fièvre 
augmenta, et le malade mourut le même jour , à cinq heures 
après midi. Van Swiéten a vu plusieurs cas de cette nature, 
d’où il conclut que, dans l’esquinancie, lors même que la res¬ 
piration reste libre , les malades ne sont point à l’abri du dan¬ 
ger de la métastase sur le poumon. Piecollin prétend avoir plu¬ 
sieurs observations sur les effets de la saignée du pied, qui 
l’autorisent à la regarder comme une cause fréquente de mé¬ 
tastase ; mais, dans Ig cas précédent, il n’y a rifen qui doive faire 
admettre une pareille conclusion, puisque, au contraire, 
l’emploi de ce moyen a été constamment suivi d’un bien-être 
marqué, et que les accidens qui se sont developpe's dans la 
suite peuvent bien être attribués à une cause qui lui soit étran¬ 
gère. Sans doute, une sajgnée faite mal à propos peut favo¬ 
riser la métastase, en dérangeant le travail de la nature, qui ten¬ 
dait à une autre terminaison ; mais il en est de piême de tous 
les remèdes employés à contre-temps. Pour règle générale, la 
saignée doit être pratiquée au début des maladies, du moins 
avant que la nature soit décidée; car alors elles ne peuvent 
qu’être fâcheuses. 

L’usage des répercussifs est fréquemmeiit suivi de métastase; 
lés anciens l’avaient bien observé : aussi iie les employaientTils 
qu’avec la pins grande précaution, comme le prouve le passage 
de Galien : Refrigemtis iiiflammàlionihus non evenit semper 
Ht subsideant, quia vi ingentis et ipagnce in/lamntationis, in 
quâ dejluxus compactas est, liçei eiiam cçpipsus réfrigérés 
iumorem non toiles, sed lividam frigidamq.ue paptem effi- 
cies, et in squirrum mutahis affecium ; impactas igitnr cum 
tenaciter sil, nullum auxilium db .adsiringçntibus pt refrige- 
rantihusadmittitsedevacuaiionem postulat, etc. Le 23®.apho¬ 
risme d’Hippocrate, sect. v, et l.e nS®. sect. vi., ont rapport.à 
ce sujet. 

L’on ne saurait donc avoir trop d’attention, lorsqu’on a re¬ 
cours à de pareils moyens, pour bien saisir l’instant favorable, 
et consulter l’état des forces deda nature, afin de s’assurer si 
elles pourront suffire, ou bien si, au contraire, elles seront 
insuffisantes; et ces derniers cas sont les seuls dans lesquels on 
doive se permettre d’agir d’une manière active. Alors le mé¬ 
decin doit se servir de tous les secours de l’art pour suppléer à 
sa faiblesse, ou pour la ramener dans la bonne voie si elle avait 
pris une direction vicieuse, au moyen de dérivations puissantes. 
Que l’on applique sur une inflammation quelconque, qui n’est 
plus à son début et qui menace de se terminer par suppuration, 
des répercussifs violens, il n’èst pas dontenx..que,la.métastase 
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n’anîve , et n’aîlle oççasioner de grands ravages sur la poi¬ 
trine on ailleurs; ce qui n’aurait pas eu lieu si ces mêmes 
moyens eussent été administrés dans le temps conveîiab!e. 11 
serait impossible de tracer ici la route à suivre pour éviter ces 
accidens dans la plupart de nos affections dans lesquelles ils 
peuvent avoir lieu, il faudrait entrer dans des détails trop longs 
et qui seraient déplacés': le médecin attentif se conduira d’après 
son expérience et son jugement, et se dirigera d’après l’état du 

■malade et le caractère'de la maladie. Il doit suffire de dire 
en général que la conduite à tenir en pareilles circonstances 

■ est extrêmement délicate, et que le médecin ne saurait marcher 
avec trop de pyrécautions s’il ue veut pas s’égarer. 

L’impression funeste de l’air est trop connue, et les exemples 
en sont trop fréquens pour qu’il soit nécessaire de les citer : 
aussi le précepte est-il généralement donné d’en éviter le 
contact autant que possible, que les surfaces soient intactes 
ou qu’elles soient ulcérées. 

ll existe une multitude d’autres causes qu’il est impossible 
d’examiner, mais qu’on n’apprécie bien que dans letraitement 
des maladies , pour lequel il est très-essentiel de les connaître, 
parce qu’elles peuvent le faire vmrier. Comment agissent-elles?• 
On l’ignore ; mais il est probable, comme je l’ai fait pressentir, 
que c’est en changeant la nature de la sensibilité-organique des 
vaisseaux absorbans. Trop de tension ou trop de relâchement 
dans une partie produisent également une disposition favo¬ 
rable à la métastàse. Dans le premier cas, l’activité perma¬ 
nente des forces vitales, fixée dans un point, appellera de pré¬ 
férence le travail inflammatoire : le peu de réaction qui sera, 
offert aux fluides par les parties où il existe un état antérieur 
de faiblesse, de relâchement, favorisera l’établissement de la 
métastase dans un moment où la circulation est accélérée-: 
-distinction essentielle, puisque, dans le premier cas, il faut 
relâcher, et, dans le second, fortifier. 

Une constitution nerveuse pronoacée, qu’elle soit origi¬ 
nelle du acquise, ainsi que toutes les causes intérieures ou 
extérieures , tendant à exalter la sensibilité eu affaiblissant le 
système musculaire, sont encefre une prédisposition , en détrui¬ 
sant l’équilibre des forces, et les dirigeant plutôt d’un côté que 
de l’autre. Du reste, les connaissances anatomiques ne donnent 
aucune notion positive sur les causes qui dirigent les mouve- 
mens fluxionnaires sur un organe de préférence à un autre. H 
est des métastases qui ont un lieu d’élection, Saucerolte cite 
des cas de métastase sur le testicule droit, à la suite de l’engor- 
gement de l’une des parotides. Dès ^e. la glande se dégorgeait, 
Vinflammation du testicule survenait, et si cette dernièré venait 
à djspargître, elles© renouvelait sur la parotide. Cette.métas-. 
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tasc avait lieu jusqu’à trois ou quatre fois ; et sî Ton voulait 
user d’une me’thode perturbatrice, au moyen des purgatifs , 
les malades en étaient presque toujours victimes ( Mélanges 

c/uVurgfe, pag. 367). . 
• Diagnostic. Il n’est pas toujours bien facile de l’établir'. 
Lorsque la métastase s’est formée subitement, qu’elle est sur¬ 
venue à la suite d’une nialadie aiguë, qu’elle^ s’èst portée sur 
des organes essentiels à la vie, ou doués d’une grande énergie 
vitale, il devient alors plus aisé de la reconnaître, parce que 
les accidens qui se développent sont graves, et marchent avec 
une grande rapidité ; ce qui ne laisse aucun doute sur la nature 
du mal. Les phénomènes qui se passent dans la partie primiti¬ 
vement affectée, aident aussi beaucoup k .assurer le diagnostic^ 
Tel est le cas d’une variole confluente supprimée, et autres du 
même genre. Mais les phénomènes ne sont pas toujours aussi 
marqués ni aussi évidens , et il peut arriver que la métastasé 
s’opère sans que les effets soient très-sensibles, comme il arrivé 
toutes les fois qu’elle a lieu lentement, et que la jetée se fait 
'sur des organes dont les fonctions ne sont pas indispensables à 
l’existence, et dont la vie ne jouit pas d’une grande-activitéé 
oirconstances absolument opposées aux précédentes. Cetté ter¬ 
minaison simule quelquefois assez bien celle par résolution i 
et il est besoin d’une grande attention pour ne pas s’y mé¬ 
prendre. Prenons pour exemple de ces métastases cachées,celles 
qui se font sur les os, à là suite d’un vice cutané, répercuté 
ou mal guéri, tel que le dartreux. Tous les symptômes ptessans 
ont disparu, on croit la maladie terminée; mais le mal est 
toujours dans l’économie, les symptômes ne sont que mas¬ 
qués, les choses restent dans cet état pendant plus ou moins 
longtemps; mais à la longue des douleurs sourdes se font sent 
tir, et les phénomènes métastatiques qui avaient-tardé si 
longtemps à paraître, à cause du peu de vitalité des parties 
sur lesquelles le transport avait eu lieu, s’annoncent enfin et 
remplacent par des craintes bien fondées la fausse sécurité 
dans laquelle on aété jusqu’alors. Il ne suffit pas au médecin 
de connaître la niétastase lorsqu’elle est formée, il faut encore 
qu’il puisse la prévoir, afin de se conduire suivant les circons¬ 
tances ; et la chose est assez souvent possible. On peut présu¬ 
mer qu’elle aura lieu, ou du moins on devra la craindre tou¬ 
tes les fois qu’un organe se trouvera dans les dispositions pa- 

, ihologiques que j’ai indiquées dans les paragraphes précedens; 
et lorsque toutes-les circonstances favorables à cet état se trou¬ 
veront réunies dans l’individu malade; les présomptions se 
changeront en certitude lorsqu’on verra-se développer dans 
l’économie certaines mutations qui en annoncent l’approche : 
Cf çet instant est un des plus précieux pour agir, soit en s’op- 
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posant au mouvement, s’il paraît devoir être funeste, soit en 
l’aidant par tous les moyens, si on le croit favorable. 

Les signes d’après lesquels on peut pre'sumer l’approche 
d’une me'tastase se tirent de l’état présent de toutes les fonctions- 
qui éprouvent un désordre plus ou moins considérable , sui¬ 
vant la violence du mal j la fièvre se développe avec un sur¬ 
croît d’intensité ; les sécrétions et les excrétions ne sont point 
dans l’état naturel, et éprouvent quelques variations; enfin, 
une multitude d’autres signes dont l’ensemble forme une masse 
de probabilités du plus grand intérêt, et qui n’échappent point 
à un œil observateur, aidei-ont à établir le diagnostic: mais 
l’état du pouls doit être consulté avec beaucoup d’attention;, 
car, comme c’est dans lui que se trouve l’annonce de tout ce- 
qui se passe dans notre corps, soit en bien, soit en mal, on ne 
doit jamais rien prononcér sans l’avoir exploré. 

Existe-t-il un pouls métastatique, c’est-à-dire indicateur 
de l'approche d’une métastase? ou bien y'a-t-il un état du, 
poids d’après lequel on puisse T annoncer? W. n’est pas douteux 
que cela n’ait lieu dans un grand nombre de cas, comme on 
l’a observé dans toutes les crises. La plupart des changemens 
un peu considérables qui surviennent dans notre corps sont 
précédés et accompagnés d’un état particulier du pouls, et l’on 
est même venu k bout d’établir cette véritable manière d’être 
dans chaque crise, dans chaque variation; il est donc pro¬ 
bable aussi qu’il eu existe une pour chaque métastase ; mais, 
comme les nuances sont infiniment multipliées et souvent mas¬ 
quées parla complication des symptômes, la difficulté est de 
les bien saisir et de les bien caractériser. 

Rien n’est plus important pour le médecin , qu’une connais¬ 
sance exacte des variétés que le pouls peut aflècter dans nos 
maladies. Il est, comme l’a dit un médecin illustre, le ther¬ 
momètre du corps humain; il annonce le calmé et l’orage, et 
marque précisément le degré des forces vitales. C’est un des 
meilleurs guides pour établir son pronostic dans les maladies 
aiguës; et comme c’est la justesse du pronostic qui distingue 
le médecin habile de l’ignorant, et non point la guérison , qui 
dépend souvent de circonstances imprévues, ou qui lient toute 
.entière a la nature, le médecin doit en faire l’objet spécial de 
acsméditations. C’est à leur science profonde du pouls, qu’Hé- 
rophile, Galien, Bellini, Solano de Lucques, Nihel, Cox, 
Flemming, Michel Bordeux et beaucoup d’autres, ont dû la 
grande réputation dont ils jouissent encore, et qui les fil re¬ 
garder comme les premiers médecins de leur temps. Un de ces 
médecins a dit que le pronostic, dans les maladies aiguës, doit 
cire plus certain , le traitement plus sûr , le temps pour pla¬ 
cer les remèdes plus déterminé, la qualité des reinèd,es plus 
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décidée , et la route que choisit la nature pour sè débarrasser 
mieux connue, lorsqu’on se dirige d’après l’exploratioii du pouls. 
On ne saurait donc trop cultiveret perfèctiotiner cette branche 
pratique ; mais cette science du pouls est très-difficile et fort 
rare ; peu d’hommes l’ont possédée à fond; car ce signe est tel¬ 
lement subtil, qu’il faut une grande finesse de tact, une longue 
haditude, une grande expérience , une bonne nàétliode d’ob- 
servàtion,pourne pas s’én laisserimposer et ne pâs prendre un 
état pour un autre; méprise qu’il est assez facile de faire. 

Du pronostic. 11 varie suivant lès circonstances et la nature 
de la métastase; mais on peut dire d’une manière générale, 
qu’elle est favorable toutes lés fois qu’elle se fait à l’extérieur, 
et qu’elle a succédé à une affection interne dont elle a calmé 
les symptômes, ou bien qu’elle a totalement fait disparaître ; 
elle est, au contraire, constamment funeste dans les circons¬ 
tances opposées, c’est-à-dire, lorsqu’elle se porte à l’intérieur 
et qu’elle donne lieu à une maladie beaucoup plus grave que 
celle qu’elle a remplacée. 

La différence d’importance des organes fait varier le pro¬ 
nostic à l’infini; mais il est des circonstances qui peuvent l’ag¬ 
graver et qui dépendent de la nature dè la cause qui a déter¬ 
miné la métastasé. En effet, si cette cause peut être facilement 
combattue et détruite, on he portera pas de la métastase qui 
en aura été la spite, un pronostic bien fâcheux. En général, 
celles qui ont une cause physique présentent une gravité 
moindre que celles qui dépendent d’une forte impression mo¬ 
rale. Ces dernières sont presque constamment funestes, parce 
que leur effet est durable et qu’elles ont lieu sur les organes 
intérieurs. Le danger de ces métastases tient à la forte influence 
débilitante des diverses causes, à l’espèce de décoiiragement 
qu’elles jettent dans l'individu, en un mot, à leur tpnacité. 
Les métastases par causes morales sont d’autant plus fâcheuses, 
quelles ne sont point l’effet d’un effort de la nature, mais, 
au contraire, le produit de la faiblesse qui à été imprimée par 

"cette même cause, et centre lequeVon ne peut souvent rien 
faire, parce que les propriétés vitales sont tombées dans un 
accablement dont elles ne peuvent plus se rëlèver. Voici un 
exemple assez frappant d’une métastase de ce genre : Une j euue 
fille, sujette depuis son enfance à un écoulement très-abondant 
par les oreilles, était couchée auprès d’une de ses compagiies : 
celle-ci est prise de violens mouvemens convulsifs, surtout des 
muscles du visage; là jeune fille qui se trouvait auprès d’elle 
est tout à coup saisie d’une frayeur si vive, qu’elle en de¬ 
meure comme dans un état cataleptique. Il eût été possible 
d’attribuer ce phénomène à une influence nerveuse dont les 
cffe*s sont si marqués chez; certaines filles ; mais «ne douleur 
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violente de la tête, pre’fcéde'e de la suppression dé l’écoulèment 
purulent, fit bientôt voir que tout dépendait d’une métastase 
opérée sur le cerveau. Cette jeune fille, d’abord grasse et fraîche, 
tomba dans un amaigrissement, un affaissement rapide; la dou¬ 
leur persista, tous les moyens furent employés sans succès pen¬ 
dant trois semaines pour combattre cet état, et l’on s’attendait 
à une mort prochaine, lorsque l’écoulement reparut par le con¬ 
duit auditif, et amena une guérison très-prompte. Les auteurs 
sont remplis d’observations de cette nature. 

On doit porter un pronostic fâcheux de toute métastase qui 
ne se fait pas à l’époque conyenable et ordinaire, parce que 
c’est une preuve qu’il n’y a plus de régularité dans le travail 
de la nature, qu’elle ne coordonne plus ses opérations ; ce qui 
indique un désordre plus ou moins grave. 11 en est de même 
de celles qui ne sont paS; suivies d’un mieux êtremarquéj parce 
qu’elles annoncent que la nature manque de forces, que la 
inaladieremporte,et qu’elles n’en sont que des symptômes très- 
fâcheux : Si autem signa crisis perfectœ absint, aut horum 
contraria eveniant, tum apparat hœc esse symptomata morbî, 

'non autem vitœ triumphantis-, adeoque tune malasunt, atque 
' curanda ut rporbi ipsi; si vero omnia hœc non adsint, sed 
tantum quêedam, eaque nec perfecta, tune cognosciiur mate- 
riem rnqle criticam , valant hv,c illuc, ferendam, paritu- 
ram variaphœnomena, qucecrisisp.tra.çciLTty.n appellatur. Unde 
axiomata in diagnoslicis et inprognosticis, ficec recepta sunt, 
aliasimilia (Boerhaave,/rwtà, medic.,yp. 446, cap. 490, 49*)- 
Prœnotio désignons everdum, morhi fundatur præcipuc in- 
cognitis et comparatis inter se, causis, à quibus pendet viia 
adhuc prœsens, et supersies in œgro, atque unde'oritur morbus 
etiam in illo prœsens ; eienim ex hisce sic explorate perspec- 
tis noscitur prœsagium de exitu ntorbi in vitam, sanitatem , 
alium" morbuni 1 mortem; quin etiam ex ht s intelliguntur 
tempora, et permutationes, quœ hic accidunt {Inst, medic., 
pag. 446. cap. 942). Alius morbus futiirus scitus exinde , 
quod vis morhi sjmptomata ejus remüiunt abs^ue coc- 
tione atque absque bond, sufficiente criticâ evacuatione, 
idque in morbo cum materiâ. Morbus autem îUe succedens 
sœpe est pejor priore, et diiUurnior, pro diversilaie partis 
quam novus ilïe morbus occupât, aut pro diversitate mu- 
tatœ jam materiœ morbosœ, vel solâ mord temporis. Sed et 
potest cognosci locus quam maieries male cocta morhi oc- 
cupabit, ex pruritu , titillaiione, rubore , dolore, colore, 
tumore, stupore, pulsatione, agiiatione, moleslia perpétua, 
partes aliçujus in œgro tum ex genio et ided, vel ex epide- 
mica condiiione inorbi. Quin etiam si cerniiur, quod ars vel 
casus in parte quadam corporîs produxit, ea, quœ modo 
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âicta, ium etiam prœvidetur maleriam morhi in eam par^ 
lem colligendam esse {Inst, med ., p. 45o, cap. g53, q54, g35) 
956). 

Traitement. Il p.’y a pas de traitement généralement appli; 
cable à toutes les métastases : il varie suivant leur nature et 
leur gravité. Le plus ordinairement il consiste à rappeler , par 
tous les moyens de l'art, le mal sur le siège primitif, lorsque 
celui-ci se trouve d’une importance moindre que celui consé¬ 
cutivement affecté. Dans les cas opposés, on doit, au cour 
traire, favoriser cet état de choses, parce qu’il est on ne peut 
plus favorable, pour la guérison. On peut résoudre de la même 
manière la question de savoir si les métastases doivent être 
prévenues ou favorisées: cela dépend de l’avantage que l’on 
espère en retirer, malgré que quelques médecins ' aient dit 
qu’il fallait toujours les prévenir, les regardant comme cons-.i 
tamment funestes. 

Le médecin ne doit pas seulement savoir parer aux accidens 
d’une métastase, lorsqu^ls existent : il faut encore qu’il sache 
qu’il est une foule de maladiés dont il ne doit pas tenter la 
guérison, parce qu’ils en seraient la suite inévitable. 

Des métastases, suites de la suppression ou de la réper¬ 
cussion d’évacuations naturelles ou habituelles. Il existe des 
évacuations périodiques, et qui tiennent à la nature de notre 
organisation ; il en est d’autres qui n’ont point le même carac¬ 
tère et qui ne se sont développées qu’accidentellement et par 
des circonstances particulières, mais qui, par leur ancienneté, 
se sont tellement identifiées avec nos organes, qu’elles sont de¬ 
venues pour ainsi dire de nouvelles fonctions indispensables' à 
la santé, et ont acquis le droit de domicile dans notre écono¬ 
mie, d’où il serait désormais dangereux de vouloir les expul¬ 
ser. Ces évacuations varient à l’infini ; tantôt ce sont des sueurs 
habituelles et abondantes, et qui ont lieu dans les diverses par¬ 
ties du corps; d’autres fois ce sont des hémorragies par les e'monc- 
toires naturels, tels que le nez, les oreilles, les yeux, la peau, les 
voies intestinales et autres : ou bien c’est une diarrhée chro¬ 
nique, qui n’est elle-même que le produit d’une ancienne mé-: 
tastase qui aura eu lieu sur cette partie, et au moyen de la¬ 
quelle l’individu aura été guéri d’une maladie beaucoup plus 
grave. C’est un écoulement abondant par les organes de la gé¬ 
nération : telles sont les flueurs blanches chez les femmes ; 
d’autres fois ce sont des évacuations purulentes que l’art ou la 
nature ont établies sur quelques points de la surface du corps, 
pour prévenir ou combattre une affection dangereuse : téls sont 
les cautères, les vieux ulcères, etc. Toutes ces diverses espèces 
d’incommodités ne doivent, dans le plus grand nombre de cas, 
être traitées que palliativemcnt. C’est faute d’être suffisamment 
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pénétrés de ce précepte , que des médecins pea instruits nt se 
font souvent aucun scruçulç de guérir de semblables affections 
et donnent lieu par là à des maux incalculables. S’il arrivait 
que, par des circonstances imprévues, on fût obligé de les 
combattre, ce n’est qu’avec la prudence la plus, consommée 
qu’on devrait le faire; mais, le plus souvent, il n’en résulte 
que des açcidens très-graves, coipme nous le verrons en entrant 
dans quelques détails à ce sujet. 

Métastases sanguines i °. celles déterminées par la suppres^ 
sien de la menstruation. 11 n’en est peut-être pas de plus nom¬ 
breuses et de plus variées, tellement que la plupart des mala¬ 
dies des fenames tiennent souvent à cette cause. Je n’enp-eraî 
dans aucun détail sur la nature de cette fonction; il serait 
inutile d’établir si elle a été de tout temps naturelle à la femme, 
ou si elle n’est qu’acquise, si elle dépend de pléthore ou de 
toute autre cause. Il suffit de savoir qu’elle existe chez toutes 
les femmes ou à peu près; que celles chez lesquelles elle 
n’existe pas jouissent rarement d’une bonne santé, et que la 
suppression ne peut avoir lieu sans qu’il en résulte des con¬ 
séquences funestes. Le sang qui s’édiappe par la matrice est 
déterminé à prendre cette voie par une impulsion secrète de 
la nature, qui nous est inconnue, et par la vitalité particulière 
de l’organe litérii;!: or, s’il arrive que, par ufie cause quel- 
conquèj cette direction imprimée au sang menstruel soit chan¬ 
gée et les propriétés vitales de l’organe perverties, de maniera 
à ce que le «uide ne puisse plus se porter vers la voie habi¬ 
tuelle , il est évident qu’il doit se diriger vers une autre partie, 
et donner lieu à des phénomènes pathologiques plus ou moins 
graves. 

L’époque à laquelle ces métastases sont les plus fréquentes, 
est celle de l’établissement de la menstruation : la nat'urç alors 
fait tons ses efforts pour régulariser cette fonction comme elle 
doit l'être par la suite; mais comme les organes n’ont point 
encore contiacté cette habitude qui leur est si nécessaire dans 
leur exercice, il arrive que, par la cause la plus légère, elle 
peut être gênée, même euipêchée , et suivie dejmétastase sur 
un autre organe. Cette difficulté est l’effet naturel de la se¬ 
cousse que doit éprouver l’économie lors d’un changement plus 
ou moins considérable qui s’opère dans son intérieur. Qui n’a 
été témoin des nombreuses évacuations auxquelles cet accident 
peut donner lieu ? 

Ces métastases peuvent se faire sur toutes les parties du 
corps, mais c’est essentiellement sur les facultés mentales 
qu’elles exercent leurs ravages : j’ai soigné une jeune de¬ 
moiselle chez laquelle les règles s’étaient supprimées à la suite 
d’une vive frajeur. Bien portante auparavant, et d’une belle 
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santé, elle tomba tout à coup dans une tristesse qui faisait ua 
contraste frappant avec sa gaîté ordinaire. Elle n’eut pendant 
-quelque temps d’autres symptômes que la perte de l’appétit, 
'des accès d’impatience, de mauvaise humeur, de brusquerie; 
mais la menstruation ne reparaissant pas, quels que fussent 
les moyens que l’on pût mettre en usage, les facultés intellec¬ 
tuelles parurent bientôt altérées d’une manière évidente. Elle 
était depuis trois ans dans cet état, lorsqu’elle fut mise sous 
mes yeux. A cette époque, à l’alienation mentale se joignait un 
état particulier de l’estomac, qui donnait quelquefois à cet 
organe une telle aversion pour les alimens, que la malade les 
refusait avec une opiniâtreté invincible ; d’autres fois , au con¬ 
traire, elle les désirait avec une telle ardeur, qu’elle semblait 
dévorer ceux qu’on lui présentait. Elle éprouvait un très-grand 
plaisir à tremper l’extrémité de ses doigts dans de l’eau très- 
froide, même pendant les plus grands froids de l’hiver, et 
alors qu’elle avait les mains couvertes de crevasses pro¬ 
fondes, et qui devaient lui causer les douteurs les plus cui¬ 
santes. Tous les mois, il se manifestait sur le visage une grande 
quantité de boutons, qui n’étaient autre chose que le résultat 
d’un effort de la nature pour suppléer à la menstruation. Il 
n’était pas difficile de saisir le caractère de la maladie, et, 
malgré son ancienneté, je ne désespérais pas de la guérir. Les 
moyens hygiéniques les plus convenables, unis à l’usage des 
sangsues fréquemment répétées, avaient, au bout de quelques 
mois, amené une amélioration marquée, et donné quelque 
espoir de succès, lorsque je fus forcé de quitter cette malade. 
J’ai appris dans la suite que le mieux ne s’était pas soutenu, 
et que les accidens avaient repris une nouvelle intensité, dont 
probablement elle finira par être la victime. Une autre demoi¬ 
selle dont j’ai suivi le traitement pendant assez longtemps, 
m’a offert presque la réunion des mêmes symptômes. Celle- 
ci périt, au bout de quelques années, dans un état de marasme 
occasioné par des digestions imparfaites, vu le mauvais état 
de l’estomac. Il parait que cet organe est l’un de ceux sur 
lesquels les accidens se portent de préférence. 

Ces accidens ne sont malheureusement que trop fréquens , 
et, ce qu’il y a de fâcheux , c’est qu’ils ont une opiniâtreté 
désespérante pour le médecin. Raymond parle d’une jeune 
demoiselle de dix-sept ans dont les règles furent supprimées 
par une frayeur. Bientôt après elle tomba dans des accès épi¬ 
leptiques des plus violens, et qui résistèrent à tous les moj^cns. 
La malade resta trois ans dans cet état, au bout desquels 
elle fut prise de la petite vérole confluente, pour laquelle elle 
fut saignée du bras et du pied, et émétisée. La petite vérole 
fut très-mauvaise. An sixième jour, on s’aperçut d’une perte 
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médiocre, mais qui augmenta considérablement, et dura juS-» 
qu’au douzième jour, sans occasloner la moindre faiblesse, 
ni gêner en rien la marche de la maladie. La puantèur était 
extrême, mais elle'ne fut pas moins parfaitement guérie au, 
bout de quelques mois, non-seulement de la petite vérole,, 
mais encore de l’épilepsie , dont elle n’a.plus ressenti aucune 
atteinte. 

Quoique cette époque de l’établissement des règles soit sans 
contredit la plus orageuse pour les femmes, elles ne sont pour¬ 
tant pas exemptes d’accidens lorsqu’elle est passée : alors encore, 
la menstruation peut être supprimée par diverses causes, et 
donner lieu à des métastases infiniment variées, suivant l’or-- 
gane sur lequel elles.se font. Ce qui, dans cette circonstance.,-, 
peut arriver de plus heureux, c’est que le sang qui ne peut 
s’échapper par sa voie naturelle, trouve moyen de se frayer, 
une autre route.par quelque émonctoire j ce qui l’empêche d’oc- 
casioner des ravages dans l’économie. Je donne dans ce mo¬ 
ment des soins à deux demoiselles, l’une âgée de dix-huit ans, 
l’autre de vingt-quatre, chez lesquelles la menstruation a été 
remplacée par une hémorragie nasale périodique et abondante, 
,et sans aucun inconvénient pour la santé. Nicolas Péchlin 
(observ. Sq, lib. i) cite une fille de seize ans qui, par suite 
de la suppression de ses règles, devint cachectique. Il survint 
un érysipèle au pied,.que l’on négligea, et qui donna lieu à 
un ulcère de mauvaise nature, et qui futxuivi de carie. Un 
chirurgien qui pansait l’ulcère, fut bien étonné de voir sortir, 
au bout de quelques jours, un sang séreux, lequel écoulement 
se régularisa et reparut tous les mois. Péchlin ayant été con¬ 
sulté , conseilla l’usage des moyens capables de rétablir la 
menstruation; ce que l’on fit avec succès, et l’ulcère guérit. 

Zacutus Lusitanus ( obs, ga, lib. iii, Pract. medic, ) parle 
d’une dame chez laquelle la menstruation se faisait par l’om¬ 
bilic; il survenait des douleurs assez vives, puis il s’échappait 
par cette partie trois livres d’un sang noir, dont la malade 
était fort soulagée. Marcellus Donatus { Hisior. medic. mirab., 
cap. Il. .lib. } a. vu du sang sortir ,par le. mamelon d’une 
femme de cinquante ans. Corneille Stalpart Vanderwiel ( obs. 
79 , centur. I ) fut appelé auprès d’une femme d’une quaran¬ 
taine d’années, qui, à la suite d’une violente colère dans le 
temps de ses règles, fut couverte d’un sang noir qui s’échap¬ 
pait par les mamelons. Amatus Lusitanus (curutto 21, cent. 11), 
parle d’une dame nourrice, chez laquelle le sang s’échappait 
abondamment par les. seins. Corneille Stalpart ( observ. 19, 
centur. i), Ambroise Paré, Daniel Sennert, l’ont vu sortir par 
les yeux. Schenkius {De mensiruis, lib. iv) cite, d’après 
Musa Brassayolé, une religieuse dont les règles s’étaient arrê- 
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tées, et qui, tous les mois, était prise d’une he'morragie par 
les oreilles. 

Il n est pas rare de voir le sang menstruel faire me’tastase sur 
les organes pulmonaires el sur l’estomac. Dans les premiers 
cas,' les malades sont assujélies, à diverses époques, a des cra- 
chemens de sang très-abondans, et dont elles n'éprouvent sou¬ 
vent aucune incommodité. Le second cas est plus rare. On 
trouve dans les Mélanges des curieux delà nature une observa¬ 
tion de Cummins ( observât. gS, ann. ij , dans laquelle une 
dame de trente-quatre ans, dont les règles s’étaient supprimées, 
était assujétie tous les mois kun vomissement de sang de quatre 
livres environ. Elle fut guérie de cette incommodité par Je re¬ 
tour de ses, règles au bout de six mois. Zacutus Lusitanus 
{ observât. 12, lib. 11, Pract. medic. mirab. ) cite une jeune 
fille qui rendit par la bouche trente livres de sang en vingt- 
quatre heures, et qui fut guérie par depetites saignées de pied 
répétées. Les exemples d’hémorroïdes suppléant à la suppres¬ 
sion des règles , sont trop fréquens pour qu’il soit nécessaix-e de 
les citer. Celte évacuation peut encore avoir lieu par les al¬ 
véoles. Nicolas Tulpius (observ. 47 5 fib. i) cite une femme 
sujette â cette incommodité. Les règles peuvent aussi s’écliapr 
per par les voies urinaires. Jean Schenkius {De mens irais, 
lib. IV ) a connu une religieuse chez laquelle cette évacuation 
se faisait par cette partie ; ce qui dura j usqu’à ce que la mens¬ 
truation se rétablît. On peut considérer comme de véritables 
métastases certaines varices ou tumeurs variqueuses qui sur¬ 
viennent à l’occasion de la suppression des règles. Raymond , 
dans son Traité des maladies qu’il est dangereux de guérk, 
cite deux dames, dont l’une , âgée de soixante ans, était su¬ 
jette depuis quatre ans à desécoulemens sanguins coiisidérables 
par des varices aux jambes, et dont elle guérit spontanément. 
Dans la seconde, âgée de trente-quatre ans, les règles s’étaient 
supprimées depuis quelques mois. Une petite tumeur vari¬ 
queuse se forma entre l’os de la pomette et le nez. Comme il 
sortait de temps en temps du sang, la malade fit appeler un 
chirurgien,qui en pratiqua la ligature, de manière que l’hémor¬ 
ragie ne reparut plus 5 mais bientôt après il survint de la pe¬ 
santeur à la tête, la mémoire se perdit, les idées se brouil¬ 
lèrent, le sommeil était opiniâtre, enfin une apoplexie fou¬ 
droyante mit fin à tous les accidens, et emporta la malade. 

Arrivées à l’époque critique, les femmes se trouvent exposées 
à de nombreuses infirmités. L’expérience a prouvé que les ac¬ 
cidens de toute espèce étaient alors fr^uens. Le temps de la fi » 
coadité est passé, et la fonction qui en est la marque essen,- 
tielle doit aussi disparaître ; mais il n’est pas possible qu’une 
fonction qui existe depuis tant d’années dans l’économie, puisse 
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cesser sans que celle-ci s’en ressente, et sans qu’elle en éprouve 
des accidens. C’est une secousse violente qui dérangé pour 
quelque temps l’e'quilibre entre les.diverses parties, et qui ne 
se re'tablit qu’au bout quelquefois de plusieurs anne'es, lors¬ 
que la nature s’est habituée à cette nouvelle manière d’être. 
Les accidens ne sont pas toujours les mêmes; ils varient beau¬ 
coup , et n’ont pas lieu avec la même violence chez toutes les 
femmes : cela dépénd beaucoup du genre de vie qu’elles ont 
mené. On a observé que les femmes voluptueuses et libertines 
franchissent difficilement celle époque, et que tôt ou tard il 
se développe des maladies qui empoisonnent une existence 
jadis si fortunée : 

hœta venire Venus, Iristis àbire solet. 

Les femmes, au contraire, qui ont mené une vie régulière, 
sont exposées à beaucoup moins d’incommodités ; mais en gé¬ 
néral cette fonction laisse souvent des traces cruelles de son dé¬ 
part. C’est alors que les diverses affections qui germaient dans 
l’économie, et qui jtfsques alors avaient été masquées, se déve¬ 
loppent avec fureur, et acquièrent un nouveau degré d’activité, 
un surcroît d’énergie. Telles sont les affections cancéreuses si 
communes à cet âge, et autres, lesquelles sont quelquefois pro¬ 
voquées par une foule de moyens plus ou moins pernicieux que 
les femmes sont dans l’usage d’employer, dans le but de se sous¬ 
traire à toutes ces infirmités. Je vois habituellement une dame 
de cinquante et quelques années, qui, depuis son époque cri¬ 
tique, se trouve fatiguée par des vomissemens opiniâtres et 
fréquens, et, ce qu’il y a de singulier, c’est qu’ils n’ont aucune 
influence sur l’état de santé, qui est assez bon. Celte même 
dame a lés extrémités inférieures si froides, qu’elle est obligée 
de se chauffer même dans les plus grandes dialeurs de l’été ; il 
semble que la vie se soit toute entière concentrée dans les par¬ 
ties supérieures. La chaleur y est telle, qu’elle en éprouve de 
violens maux de tête, et qui donnent lieu à de fréquentes aber¬ 
rations mentales. 

On peut ranger dans la même classe les métastases qui ont 
lieu à la suite de la répercussion imprudente de certaines hé- 
moiragies. C’est une grande erreur en médecine, et dont les 
suites sont souvent funestes, que l’habitude où l’on est d’arrê¬ 
ter les hémorragies qui surviennent spontanément, dès qu’elles 
paraissent un peu considérables. La crainte qu’elles inspirent 
est on ne peut plus mal fondée. Ces évacuations ne sont, dans 
le plus grand nombre des cas, que des efforts salutaires de la 
nature, qui cherche à se débarrasser de cette manière d’une 
«nrabondance de ce fluide qui l’accable.Elle seule sait au juste 
quand l’cvacualioB est suffisante; et chercher à l’arrêter, c’est 
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se conduire sans discernement. On ne cite pas, ou du moins 
fort peu , d’exemples fâcheux survenus à la suite de pareilles 
hémorragies lorsqu’on ne les a point troublées, quelque co¬ 
pieuses qu’elles fussent, même jusqu’à la s3rncope. Les acci- 
dens, au contraire, qui ont été déterminés par une conduite 
opposée sont innombrables, à moins que les hémorragies ne 
fussent symptomatiques ou dépendantes d’une lésion organi¬ 
que : telles sont celles qui surviennent lors de la présence de 
certaines ulcérations, ou à la suite des accouchemens laborieux; 
mais ces cas sont les seuls. Cet absurde préj ugé est fondé sur 
un aphorisme d’Hippocrate , dans lequel il recommande d’ar¬ 
rêter le sang, de quelque part qu’il vienne ; mais à coup sûr 
on l’a mal interprété, car Hippocrate connaissait bien tout le 
danger d’une semblable méthode. 

On ne doit donc point s’effrayer de ces hémorragies, ni les 
arrêter sans connaissance de cause, si l’on veut prévenir les 
suites fâcheuses de la répercussion. Si l’on réfléchissait tou¬ 
jours bien sur l’origine de ces évacuations, et si l’on se persua¬ 
dait bien qu’elles ne sont point essentielles, mais liées à un état 
pathologique de l’économie , dont elles sont la crise, on serait 
beaucoup plus circonspect. Si toutefois on voulait en diminuer 
l’aboudanceî, ce n’est point par des moyens directs et immé¬ 
diatement appliqués'sur la partie qu’on devra le tenter, mais 
bien en cherchant à donner au sang une autre direction, en dé¬ 
truisant l’impulsion trop forte qui le porte vers la.première; 
et c’est par l’usage des saignées et des sangsues qu’on y par¬ 
viendra le plus sûrement. 

Métastases par suppressionde l'hémorragienasale. Cette hé- 
morragie,quiest de toutes lapins fréquente,est toujours critique, 
et le plus ordinairement salutaire; elle est la terminaison d’une 
infinité de maladies, aussi doit-on la respecter. La méthode du 
tamponnage est ce qu’ily a de plus pernicieux,et le chirurgien qui 
s'applaudit de l’avoir employée, ne sait pas tous les maux qu’il 
prépare; j’ai vu cette opération pratiquée quatre ou cinq fois 
de suite sur le même sujet, chaque fois les accidens reparaître 
avec fureur, et ne s’arrêter que lorsque les moyens répressifs étant 
enlevés, l’hémorragie reprenait son cours: on doit voir ici un 
avertissement positif de la nature, et. on devrait y avoir plus 
d’égards. Si le sang, après avoir été arrêté, ne reparaît pa.s, c’est 
que la nature contrariée dans son travail se sera dirigée d’un 
autre côté; aussi est-on presque sûr alors de voir se développer 
des accidens très-graves déterminés par la métastase sanguine qui 
se fait sur la tête, la poitrine, le ventre, etc. Cette hémorragie, 
qui est souvent le supplément de la menstruation, est d’autant 
plus dangereuse à arrêter, que souvent il est impossible de la 
rappeler alors qu’on en a senti toute la nécessité, et qu’elle dé- 
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termine dans l’eponomie des symptômes en tout semblables k 
ceux de la suppression des règles. On a vu des attaques d’apo¬ 
plexie foudroyante succéder à la rétention de pareilles hémor¬ 
ragies. Voyez EPISTAXIS. 

Le sang peut s’échapper par les pores de la peau. Rondelet, 
professeur à Montpellier, l’a observé sur un jeune étudiant en 
médecine auquel cette évacuation était Irès-salutaire, et qui 
éprouvait de graves incommodités lorsqu’elle venait à se déran¬ 
ger. Marcellus Donatus (iTistor. medtc. mirabil. 111 ) en 
a donné plusieurs observations. Fernel, dans le même ouvrage, 
en cite plusieurs exemples qu’il a recueillis lui-même, d’autres 
qu’il a trouvés dans Aristote et Théophraste. Benivenius a vu 
un hoinme de trente et quelques années, sujet à la même in¬ 
commodité. On en trouve un grand nombre de cas dans Içs 
auteurs.Ces sortes d’éyacuaUons sont, comme les précédentes, 
toujours liées avec un état particulier du corps, et on ne pour-r 
rait les supprimer sans donner lieu à des métastases funestes. 
Raymond a vu un négociant d’une soixantaine d’années, chez 
lequel les jambes et les pieds étaiept sujets à une sueur sanguine 
assez abondante. Il avait toujours joui d’une très-bonne santé ; 
mars son évacuation s'étant supprimée, il périt, au bout de 
quelques mois, d’une apoplexie loudroyante, qu’il fut impos¬ 
sible de prévenir. Il en est de même des évacuations qui se font Ear les yeux, les oreilles, et autres parties du corps , et dont 

1 suppression est toujours accompagnée de symptômes fâ¬ 
cheux. * 

Métastases par suite delà suppression du flux hémorroïdal. 
L’écoulement hémorroïdal est le plus ordinairement avanta¬ 
geux, aussi sa suppression donne-t-eUe lieu à des phénomènes 
métastatiques nombreux. C’est avec les affections hypocon¬ 
driaques qu’il a des rapports plus intimes. Souvent on voit ces 
deux affections alterner , et se succéder avec une grande rapi¬ 
dité. Quand les hémorroïdes cessent, tous les symptômes de 
la mélancolie prennent de l’intensité, et le calme se rétablit 
dès que l’écoulement reparaît. Aussi les mélancoliques sujets 
aux hémorroïdes sentent-ils, comme ils le disent eux-mêmes, 
et comme Borden le fait observer, a le sang monter des en¬ 
trailles à la tête avec nne sorte de véhémence ; ils le sentent 
s’arrêter dans les lombes, monter ensuite le long du dos jus¬ 
qu’à la tête, et aller former un embarras qui les met comme 
dans une espèce d’ivresse. D’autres fois ils croient sentir la tête 
qui se débarrasse, et le sang retourner le long du dos, droit aux 
vaisseaux hémorroïdaux, et y produire le flux critique dont ils 
se sentent si soulagés. » 

On sent avec quelle,prudence on doit agir lorsqu’on appli¬ 
que quelques remèdes sur des parties qui sont sujeUes à des 
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évacuations de cette nature. L’expérience ayant prouvé qu’il 
était impossible de les arrêter sans danger, on doit avoir pour 
principe de n’y jamais toucher, malgré les inconâmodités que 
les malades en éprouvent. Souvent les médecins cèdent mal à 
propos- aux importunités de leurs malades, qui, ne sachant 
pas le mal auquel ils s’exposent, prient qu’on les débarrasse 
d’une infirmité dégoûtante. D’autres féis le médecin espère 
qu’avec de grandes précautions il pourra là détruire sans in- 
convéniens, mais les accidens qui ne paraissent pas sur-le- 
cliamp peuvent paraître dans la suite, èt le malade périt vic¬ 
time d’une attaque d’apoplexie, alors même qu’il se croyait 
dans une parfaite santé. Voici à ce Sujet une observation rap¬ 
portée par Boerhaave, et citée par M. Corvisart : Le marquis 
de Saint-Auban , vif, actif et^subre, avait longtemps souffert 
d’un gonflement hémorroïdal très-douloureux , et qUi rendait 
beaucoup de sang. Voulant s’en débarrasser, il consulta Boer- 
haave son médecin, qui, sachant que cette incommodité était 
héréditaire dans la famille ( car son père était mort d’une apo¬ 
plexie, suite de la suppression d’un pareil écoulement) le traita 
avec la plus grande précaution , et le guérit. Pendant les dix- 
huit mois qui suivirent cette guérison , le marquis jouit d’une 
très-bonne santé , et toutes ses fonctions s’exécutaient parfaite¬ 
ment. Environ dix mois avant sa mort, il s’aperçut que sa 
santé s’altérait; il éprouva d’abord une douleur continuelle a 
l’omoplate gauche, qui s’étendit ensuite dans le cote gauche de 
la poitrine. Bientôt tout l’intérieur s’en rèssenfit. Une toux 
continuelle se développa, le malade n’àvaif pas un motnent 
de repos, et les secousses qu’il éprouvait lui faisaient ressentir 
des douleurs violentes dans les côtés. Des médecins consültéi 
traitèrent cette affection comme une métastase goutteuse ; ils 
donnèrent des remèdes dans cette vue. Les douleurs lie firent 
qu’augmenter , et se fixèrent davantage sur la poitrine. Ce fut 
en cet état que Boerhaave vit le malade avec le médecin ordi¬ 
naire , et ni l’un ni l’autre ne put déterminer au juste la nature 
de la maladie. Huit j-ours avant la mort, les hémorroïdes 
reparurent, mais n’amenèrent aucun soulagement. Enfin les 
accidens ayant augmenté, le malade mourut suffoqiié. A l’ou¬ 
verture du corps, on trouva dans la poitrine une grande quan¬ 
tité de liquide jaunâtre, d'un seul côté seulement, et la plèvre 
était adhérente du côté gauche, qui était Vide d’eàü; mais on y 
trouva un corps blanc, assez étendu, renfermant dans son in¬ 
térieur une petite tumeur qui contenait uné certaine quantité 
de fluide non purulent. 11 est évident que cet état tenait à la 
suppression du flux hémorroïdal arrêté très-imprudemment, 
et que la dernière apparition de cette évacuation était un der¬ 
nier effort de la nature pour la guérison ; mais comme les or- 
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ganes étaient déjà profondément altérés, cet effort fut impuisr 
sant, et n’alongea pas d’un instant la vie du malade. Cette 
observation est un exemple frappant de l’existence des métas¬ 
tases chroniques, et du peu de sécurité que l’on doit avoir 
à la suite de pareilles suppressions, quelle que soit la longueur 
du temps écoulé depuis cette époque. 

Le plus prudent sera donc, dans tous les cas , de respecter 
ces sortes d’écoulement, et de n’employer qu’un traitement 
palliatif. 

Des métastases séreuses. Elles ne sont point aussi fréquen¬ 
tes que les précédentes, oii en trouve pourtant un assez grand 
grand nombre d’exemples. 11 n’est pas rare de voir des affecr 
tiens se teruiiner par une jetée de cette nature sur quelque 
point du corps. Ces nouvelles affections métastatiques doivent 
être soigneusement distinguées de celles essentielles ou de celles 
qui tiennent à une lésion organique ; car le traitement est en¬ 
tièrement différent : ces dernières peuvent être guéries en toute 
sûreté, les premières au contraire ne peuvent l’être sans danger. 
J’ai vu de violens symptômes de suffocation déterminés par 
une tentative de cure radicale d’un hydrocèle de cette espèce ; 
heureusement celui-ci reparut et mit fin aux accidens. On ne 
doit jamais leur appliquer qu’une cure palliative. 

L’hydropisie cellulaire et l’ascite sont très-souvent la suite 
de maladies maltraitées dans le principe. Si quidem i^tur cu- 
ratusjuerit,. incohante mofbo, sanusJiet i sin minus in hy- 
dropem transit morbus et hominem corrumpit ( De affect., 
1.1, p. 190, n“. 10). Apiluiia maximè in aquam inter cutem 
transitas fit {De intern. affection,, sectii, p. 2o5). Suivant 
Frédéric Hoffmann {Medicin. ration., t. tv, part, iv , p. 4^3 ). 

La plupart des auteurs regardent la leucophlegmatie comme 
succédant à une éruption répercutée ou à la suppression d’une 
évacuation quelconque. Une nouvelle jetée métastatique sur le 
ventre suivie d’une diarrhée ou flux plus ou moins abondant 
peut la guérir, comme on le voit dans plusieurs aphorismes 
d’Hippocrate. Hydropes leucophlegmatias appellatos, alvi 
projîuvium sedat { Coac., sect. 111, p. 431 ). Si à pitidtd albd 
dccupato,alviprofia>vium ■veherneits accedat, solutiofit {De 
judication., p. 384 )• ^tib aquoso ac ïienoso ab alba pituita 
detento, alvus fiortiter turbata , bonum {De morh..^ lib. i, 
sect. 1, p. 14°), et si cette /métastase n’a lieu d’elle-même, 
l’oracle de Cos recommande de la faire naître par tous les 
moyens possibles, tels que les purgatifs , etc.; mais c’est seule¬ 
ment au début de l’affection, et dans l’intention de la faire 
avorter. Huic si quidem venter sud sponte turbatus fuerit in 
principio morbi, proximus sanüati est. Si verà non turbatus, 



MET 71 

medicamentum deorsum purgans data, à quo aquâ purgetur 
(Z>e morè., lib. Il, sect. 3). 

Métastases succédant à la suppression des sueurs habituel¬ 
les. 11 est des individus chez lesquels le système cutané est 
dans une telle activité, qu’ils sont presque constamment 
mouillés par une sueur abondante, mais qui n’est pas touj ours 
générale, et qui souvent n’existe que dans certaines parties 
du corps, telles que la tête, la poitrine, les membres, les 
mains, les pieds; les individus sujets à cette incommodité 
jouissent d’une très-bonne santé, qu’ils doivent, en grande 
partie, à cette excrétion naturelle : aussi dès qu’elle n’est plus 
abondante, ou qu’elle s’arrête, ils éprouvent des accidens 
plus ou moins graves. Zacutus Lusitanus (observât. 70,1. iii, 
Prax. admirand. ) parle d’un homme qui mourut subitement 
pour avoir voulu se délivrer d’une sueur habituelle qu’il por¬ 
tait depuis dix ans, et qui l’incommodait surtout l’été et le 
printemps. Ayant fait beaucoup de remèdes inutiles, il ima¬ 
gina de rester une heure dans un bain froid : la sueur s’arrêta, 
effectivement; mais il mourut trois heures après. Il serait trop 
long de citer tous les exemples de semblables accidens, il suf¬ 
fira d’ajouter celui-ci, rapporté par Raymond. Une religieuse 
qui dans sa jeunesse s’était trouvée fort sujette à des fluxions, 
aux yeux et aux paupières, avec larmoiement et quelquefois 
inflammation, s’en trouva débarrassée à l’époque de la puberté 
par l’apparition de ses règles et l’établissement de sueurs abon¬ 
dantes et fétides dont ses pieds et ses jambes étaient inondés, et' 
qui augmentaient beaucoup dans l’été et le printemps. Tant 
qu’elle les conserva avec patience, elle se porta très-bien; 
mais né voulant plus les supporter, afin de ne plus être à 
charge à ses compagnes, elle se lava, par le conseil de quel¬ 
ques femmes, les pieds et les jambes dans une eau albumineuse 
et astringente qui fit disparaître les sueurs; mais peu de temps 
après elle tomba dans des accidens épileptiques qui durèrent 
pendant trois ans et qui ne cédèrent aux remèdes que pour se 
montrer par des glandes très-enflées au cou, aux aisselles, par 
des boutons et des pustules sur tout le reste du corps ; enfin la 
phthisie pulmonaire scrofuleuse, avec toux et crachats jau¬ 
nâtres, verdâtres, et fièvre lente avec redoublement, termina 
les jours de la malade à l’âge d’environ quarante ans, qu’elle 
avait passés dans des infirmités continuelles, quoique bien ré¬ 
glée , excepté tout le temps que durèrent ses sueurs. 

Etienne Blancard {Institut, med., cap. v) a observé que 
beaucoup d’enfaus suent toujours des pieds, et que, demeurant 
dans cet état toute leur vie, ils parviennent à une très-grande 
vieillesse.. 

Je viens de voir succomber à une inflammation cérébrale 
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un jeunehommede vingt ans, sujet, depuis son enfance, à des 
sueurs abondantes de la tête et de la poitrine; cet e'coulement se 
supprima, et les symptômes inflammatoires ce'rébraux ne tardè¬ 
rent pas à se développer avec une violence qui annula l’effet 
de tous les moyens, et l’enleva dans l’espace de quelques 

Le me'decin prudent et le malade raisonnable ne se de'cidè- 
ront jamais à supprimer des évacuations sur lesquelles repose 
la santé, et pour le maintien de laquelle elles sont indispen¬ 
sables ; les seuls soins de propreté nécessaires pour cacher la 
mauvaise odsnr, et pour empêcher le croupissement de cette 
matière, suffiront aux individus sujets à cette incommodité, 
en y joignant cjuelques soins hygiéniques et diététiques bien 

Mais si l’on s’expose à des métastases funestes en arrêtant les 
sueurs naturelles, le danger n’est pas moindre, s’il s’agit de 
sueurs critiques. En effet les sueurs étant, dans un grand 
nombre de cas, la terminaison la plus favorable des maladies, 
on ne saurait les arrêter sans donner lieu k des accidens mé¬ 
tastatiques; mais pour avoir une règle de conduite relative¬ 
ment aux diverses espèces de sueur, il est bon d’indiquer le 
pronostic qu’en ont porté les divers auteurs. 

Quibiis circa initia acutarum febrimn tenues suboriunlur su- 
doresl et urince coctce_emittuntuc. cum magna toiius exæstua- 
tione, si prœter rationem perfrigescunt et rursîis celeriter per- 
fuuntur, et torpore, sopore aut convulsione lenentur, ii 
perniciosè affecti sunt. Klein, Frigidi sudores cumfebri acuta 
mortem : cum mitiore febrirn , si non juval, funestus est. Fe- 
bres sudatoriæ inconstantis sunt typi. Sudor anglicus morbus 
est acutissimus, contagiosus , epidemicus, malignus horarum 
5, 10,12, aliquandh, interdum 24,48, terminatus fatali 
eventu. Sudor manans vebementissimus est, teterrirnus, gra- 
veolens, olidus ,'finitus utplurinmm fatali peripneumoniâ. Fo- 
rest. Senuert. Huic parsœviitin Picardiæ terris, la suete , mi- 
tior tamen iste sudor unius, hujus •vel alterius lateris chrordcus 
çonnaturquasi, plurimîimhyaropem post se trahit. Hartmann. 
Nulla excretio plus débilitât quàm sudor effusus. Sudor ni- 
mius sibi reUctus, licet vires aliquo modo exhauriat, tanli ta¬ 
men non est periculi, quam si verè cohibeatur. Sudor multus 
per sornnum citra causam manifestam factus, copiosiore ali- 
rnento corpus uti signifient ; quod si cibum non adsumenti hoc 
accidat, vacualione indigere signifient. Hippoc. Sudores noc- 
turnisœpè mirificetorquent in purpuram procZiVes. Hoffmann. 
Fluoré albo laborantes ad purpuram pronæ sunt maxime si 
supprimatur. Fluor albus chronicus per sudores nocturnos, 

fætidos, largissimos, in fœminis obesis peifectè curatüs fuit. 
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Sudores eonsuetudinales , univérsales , particulares , haud 
sine noxâ mrhantur, quandbque quin letum inférant repressi. 
Sudor sanguineus, post graves convulsivos et spasmodicos 
affectas , erumpens , féliciter suhinde tollitur; contrà, in 

febribus cuni humorum dissolulione malignâ rarissime. KJein. 
Perinæi sudor, protractus, largior, sæpè'vimgenitalem, simul 
tabescere facit, vel ad id inducit, i'echlin. Ces notions sont 
ne'cessaires, afin de connaître les cas dans lesquels la suppres¬ 
sion serait suivie de plus ou moins de dangers. 

Suppression du vomissement habituel, cause de métastase. 
Il serait imprudent d’arrêter une semblable évacuation, à 
moins qu’elle ne fût essentiellement nuisible; mais si elle n’oc- 
casione aucun accident, on doit la respecter, parce que c’est 
souvent un moyen dont la nature se sert pour se de'barrasser 
de matières étrangères et superflues, et qu’en s’y opposant on 
pourrait donner lieu à des métastases violentes, comme le 
prouvent les observations suivantes. Une religieuse d’une qua¬ 
rantaine d’années, bien réglée, avait été sujette pendant 
quinze ans à un vomissement bilieux de couleur verdâtre et 
très-amer; elle en rendait le matin environ quinze livres sans 
aucune fatigue, après quoi elle était bien portante. Ce vomis¬ 
sement avait lieu trois ou quatre fois l’année. Tant que cette 
évacuation dura, elle se porta bien; mais la malade ayant 
cessé de l’avoir pendant une année, fut prise d’accidens qui 
l’emportèrent en douze jours. Raymond cite l’exemple d’un 
prélat qui, depuis longues années, avait pris l’habitude de se 
faire vomir tous les matins des glaires auxquelles il était sujet, 
au moyeu d’un plumasseau. .Ses amis craignant que cela n’al¬ 
térât sa santé, lui conseillèrent de discontinuer, ce qu’il fit en 
effet; mais il fut bientôt attaqué de violentes douleurs de 
tête et d’un délire qui menaçait son existence : son valet de 
chambre , qui connaissait son habitude, imagina de le faire 
vomir, et lui fit rendre quantité de glaires veidâtres et bilieu¬ 
ses ; il en fut immédiatement soulagé : depuis il n’a plus cessé, 
et a poussé sa carrière jusqu’à quatre-vingt-sept ans. Zacutus 
Lusitanus parle d’un vomissement d’humeurs noirâtres d’en¬ 
viron quinze livres, auquel était sujet un homme de trente 
ans. On lui persuada de se soustraire à cette incommodité, ce 
qu’il fit effectivement par le moyen des astringens; mais des 
accidens terribles l’eurent bientôt mis à deux doigts de la mort. 
Heureusement le vomissement reparut et se maintint, il guérit 
et vécut jusqu’à quatre-vingt-trois ans (observât i3, 1. iii, 
Prax.medic. admirand.). Quelle prudence, ajoute l’auteur, 
ne doit pas avoir le médecin pour traiter de pareilles affec¬ 
tions? Fabricius Hildanus (observât. 32, cent, iv) cite une 
jeune fille de treize ans qui, jusqu’à quarante-quaU'e , fut su- 
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jette à des vemîssemens visqueux et bilieux. A l’â^-de vingt ; 
huit ans,elle eut une petite véroletrès dangeronse,àla suite de 
laquelle les vomissemens augmentèrent ; des convulsions vio¬ 
lentes et des vapeurs hyste'riques se joignirent aux vomisse- 
mens, et lorsque ceux-ci cessaient, les premières devenaient 
tellement fortes, qu’on était obligé de les provoquer par des 
moyens quelconques. Une dame, maiiée depuis un an , avait 
été sujette, étant fille, à des vomissemeni glaireux.: depuis 
son mariage ils s’étaient supprimés , bientôt elle tomba dans un 
délire violent avec fièvre et douleurs de têlej tous les moyens 
furent inutiles : elle succomba le dix-septième jour de la ma¬ 
ladie. ■ 

Il est inutile de citer un plus grand nombre d’exemples 
pour prouver combien les métastases occasionées par la sup¬ 
pression de semblables évacuations sont fréquentes et funestes, 
et avec quel soin on doit les éviter. L’essentiel dans le traite¬ 
ment de ces affections, serait de les remplacer par d’autres 
qui, dans la suite, seraient beaucoup plus aisées à supprimer.. 

Beaucoup de personnes sont sujettes à des diarrhées habi¬ 
tuelles dont elles n’éprouvent aucun inconvénient; mais le- 
moindre retard, une suppression même de peu de durée les, 
exposent à des accidens sans nombre. Un jeune homme de 
vingt ans, sujet à un flux de ventre séreux, très-abondant,, 
mangea ,une grande quantité de noix confites avec le girofle et 
autres drogues : sa diarrhée fut coupée brusquement ; mais 
bientôt il fut pris de maux de tête et d’accès d’épilepsie vio- 
lens qui l’enlevèrent au bout de trois ans. Lazerme, ancien, 
professeur de Montpellier, cite(Cnra//o dia/rftea?)une femme 
de quarante ans qui, à la suite d’une diarrhée supprimée par 
excès de fatigue, mourut d’une attaque d’apoplexie. Fernel. 
{Paiholog., lib. iv, cap. 9) a vu une jeune fille de sept ans 
sujette à rendre des humeurs blanchâtres, très-puantes, et 
sans douleur. Ennuyée de cette évacuation, sa grand’mère lui 
fit prendre une grande quantité de cotignac : la diarrhée fut 
arrêtée sur-le-champ; mais elle fut prise de douleurs si vives 
et devint si enflée, qu’on la crut hydropique. On fit ce que 
l’on put pour rappeler le cours de ventre. mais inutilement r 
les accidens augmentèrent, et l’enfant péril en deux jours. 

Métastases suites de la suppression des Jlueitrs blanches.. 
Longtemps on a pensé que cet écoulement dépendait de la 
présence du virus vénérien; mais on est revenu depuis long¬ 
temps à une autre manière de voir, étayée par des exemples 
nombreux et frappans. Fernel [De part, morbis et sjmplo- 
mut., lib. IV), la Bibliothèque pratique (lib. vi, Huera F)y 
Nicolas Pechlin (obs. 34, lib. i). George Philippe Nenter 
{De Jluore aîbo)â.X.eo.X. des observations de jeunes filles sujettes 
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à des flaeurs blanches abondantes, et dont les parens ainsi 
qu’elles-mêmes étaient d’ailleurs fort sains et l’avaient touj ours 
été. Il est raisonnable de penser alors que ce n’est autre chose 
qu’un égoût naturel dont la nature se sert comme d’un ihoyen 
d’épuration. Ces évacuations peuvent être très-anciennes et ha¬ 
bituelles ; il serait alors très-imprudent de les supprimer, 
parce qu!on s’exposerait à tous les accidens des autres suppres¬ 
sions, et qui seraient d’autant plus dangereux, qu’on n’am-ait 
pas les mêmes moyens de rappeler l’écoulement. 

Des me'tastases occasionées par la suppression des ulcères 
anciens, cautères ou autres plaies suppurantes habituelles. 
11 arrive quelquefois que la nature, cherchant à se débarrasser 
d’un principe hétérogène, n’en vient à bout qu’en déterminant 
sur une partie de la surface cutanée une plaie plus ou moins 
étendue, et qui, par l’évacuation abondante des humeurs qui 
en sortent, occasione un grand soulagement} mais une fois 
que les ulcérations sont établies et qu’elles durent depuis un 
certain temps, il devient très-dangereux de les supprimer, et 
des métastases en seraient les suites inévitables ; ce sont des 
gouttières dont l’économie ne peut plus désormais se passer. 

On a longtemps disputé pour savoir si l’on pouvait sans 
danger guérir tous les ulcères, ou s’il en était que l’on devait 
respecter. Bell, dans son excellent Traité sur cette matière, a 
soutenu la première opinion ; il dit formellement qu’avec dç 
la prudence, et en suppléant à l’évacuation que l’on supprime 
en en établissant une nouvelle moins désagréable, on peut 
sans crainte détruire cette incommodité. Sans doute en prenant 
toutes les précautions possibles on a des chances plus favora¬ 
bles } mais on ne doit pas être dans une sécurité parfaite. Sou¬ 
vent il arrive qu’on s’en laisse imposer par un état de santé 
momentané; mais, si au lieu de se conduire avec prudence, on 
se permettait d’opérer une-suppression brusque , sans chercher 
à détourner sur un autre point le mouvement fluxionnaire, on 
donnerait lieu à des symptômes métastatiques presque instan¬ 
tanés. Il arrive souvent que, soit par la faute du malade, soit 
par »n oubli de la nature, ces écoulemens se suppriment 
d’eux-mêmes, et la vie se trouve bientôt menacée. Un homme 
d’une cinquantaine d’années, ouvrier en, soie, portait depuis 
une douzaine d’années un ulcère à la jambe gauche. Cette plaie 
n’exigeait que de simples soins de propreté, et entretenait le 
malade dans un bon état. A la suite de quelques chagrins et 
de la négligence des soins ordinaires, l’évacuation sesupprima. 
Il resta deux mois dans cet état sans éprouver d’inconvéniens 
remarquables ; mais au bout de ce temps il fut pris d’un hy- 
drothorax dont la marche fut tellement rapide , qu’il périt de 
suffocation au bout d’un mois.. 
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J’ai vu une immense quantité' de ces ulcères habituel* 

coïncidant avec une parfaite santé, j’ai vu plusieurs individus 
fatigués de la présence de cette plàié chercher à la cicatriser; 
mais je ne crois pas en avoir remarqué un seul qui n’en ait 
éprouvé des maux plus ou moins graves. Le meilleur conseil 
à donner aux individus sujets à de semblables infirmités, c’est 
de les garder, et de se borner à des soins purement palliatifs, 
s’ils veulent assurer leur existence. 

Souvent à la suite des maladies graves qui ont mis le malade 
aux portes du tombeau, il se forme des plaies fistuleuses dans 
diverses parties du corps, par lesquelles s’échappe presque 
constamment un fluide purulent. Tant que cet écoulement per¬ 
siste, la santé se soutient; mais s’il diminue ou vient à dispa¬ 
raître, une métastase se forme, elles accidens deviennentpres- 
sans. Je connais un avocat d’une soixantaine d’années, qui fut 
attaqué dans sa jeunesse d’une fièvre pétéchiale, qui se ter¬ 
mina par deux dépôts critiques au périnée. Ges dépôts suppu¬ 
rèrent longlemps, mais enfin ils parvinrent à la guérison, à 
deux petites fistules près, qui ont toujours subsisté, et avec 
lesquelles il se porte fort bien; mais si l’évacuation s’arrête 
quelque temps, il est immédiatement pris de symptômes me- 
naçans qui exigent son prompt rétablissement; aussi chaque 
fois qu’il est malade, est-ce spécialement,cette partie qu’il faut 
surveiller. Tant qu’il ne s’y manifeste aucun changement, on 
peut être tranquille jusqu’à un certain point; on doit craindre, 
au contraire, si l’on y obseive quelque irrégularité. 

Il est certains ulcères fistuleux dont l’existence est liée à 
celle d’une autre affection plus grave, et qu’on ne pourrait 
attaquer sans déterminer une métastase sur l’organe malade: 
tels sont ceux existant à la marge de l’anus dans les phthisies 
pulmonaires. L’expérience a prouvé que la guérison de ces 
plaies donnait à la phthisie un surcroît d’activité, par le trans¬ 
port qui s’opère nécessairement d’une partie sur l’autre. 

Tel est le danger de toucher à ces sortes de plaies, que, lors 
même qu’elles ne tiennent point à un état pathologique de 
l’cconomie, qu’elles sont purement locales, on ne doit point 
les fermer brusquement et sans précaution, parla seule raison 
de leur ancienneté, tant l’habitude a d’influence sur notre 
corps. Ces diverses plaies ne sont autre chose que des cautères 
naturels ; mais il en est d’artificiels dont le but est le même que 
les précédens, et dont la suppression est marquée par les mêmes 
accidens. 

Un jeune homme d’une douzaine d’années, sujet à des oph- 
thalmies opiniâtres et invétérées, et qui avaient résisté à tous 
les remèdes, ne trouva du soulagement que dans l’établissement 
d’un cautère au bras, dont l’abondante suppuration le délivra 
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entièrement de ses précédentes incommodités. La santé fut par¬ 
faite jusqu’à l’âge de dix-huit ans, époque à laquelle désirant 
entrer dans la carrière militaire, il voulut absolument être 
débarrassé de son exutoire , le croyant désormais inutile. 11 fut 
en effet supprimé ; mais un mois n’étau pas écoulé, qu’il tomba 
dans un état de stupeur et de coma dont rien ne put le retirer, 
et il succomba à une attaque d’apoplexie. Jean-Nicolas Peclilin 
(obs. XXX, lib. Il) parle d’un épileptique âgé de vingt-neuf 
ans, et qui avait été guéri par l’établissement de deux cautères, 
un à chaque bras. Depuis un an les accès avaient cessé , et, se 
croyant entièrement guéri, il fit fermer ses cautères; mais à 
peine la cicatrice fut-elle consolidée, qu’il fut attaqué des acci- 
dens les plus violeus avec mouvemens convulsifs, délire fu¬ 
rieux , et apparition de pustules livides et humides aux mains, 
qui le débarrassèrent, la nature ayant jeté sur cette partie l’hu¬ 
meur qui la surchargeait. L’auteur ajoute qu’il faut que les 
médecins et les malades sachent que lorsque le corps est ac¬ 
coutumé à une plaie, cautère ou ulcère, on ne doit point la 
laisser fermer, de peur qu’il ne se fasse métastase. 

S’il arrivait pourtant que, par une cause quelconque, la 
suppression d’une pareille plaie ayant eu lien, on vît se dé¬ 
velopper des accidens, suite du tran.sport métastatique sur une 
partie essentielle, la première chose à faire et la plus efficace, 
serait de rappeler la sup.puration supprimée. AmatusLusitaiius 
{citratio nxvii, centur. ii ) cite uu homme qui vint le trouver 
avec un vieil ulcère au bras, pour le prier de l’en débarmsser. 
Amatus lui prescrivit un onguent faitavec celui de liiharge de 
plomb, de tutie et la térébenthine, le tout bien mêlé et bien 
battu dans un mortier de plomb. L’ulcère fut parfaitement 
guéri; mais peu de jours après, le malade tomba dans la ma¬ 
nie. Amatus effrayé de cet accident rétablit bien vite la sup¬ 
puration , et la santé revint en entier. 11 n’est pas même néces¬ 
saire , pour que les accidens aient lieu, que la plaie soit très- 
étendue , et que la suppuration soit très abondante ; on en a 
vu de très-petites donner lieu à des métastases mortelles. On 
s'étonnerait à tort de voir une si petite quantité'd’humeurs oc- 
casioner par sa rétrocession des symptômes aussi graves, car 
ceux qui ont une connaissance exacte de la nature de nos forces 
vitales savent qu’il ne faut pas grand’chose pour les troubler , 
comme aussi un moyen très-simple , mais employé bien à pro¬ 
pos peut les rétablir lorsqu’elles sont dérangées. 

Les membres inférieurs sont aussi quelquefois sujets à un 
écoulement séreux tenant à la présence d’un œdème. Cet état 
se lie ordinairement avec une disposition particulière des or¬ 
ganes pulmonaires. Aussi est-ce presque toujours sur eux que 



>}S MET 

s’opère la métastase, lorsque la suppression de cet écoulement 
a lieu. 

Métastases goutteuses. Les ténèbres les plus épaisses en¬ 
vironnent encore la nature de la goutte, mais en revanche ses 
effets sont bien connus- Musgrave , et après lui Barthez, ont 
donné sur cette affection tous les détails dont elle est suscep¬ 
tible ; il suffit ici de dire qu’il est peu de maladies qui soient 
aussi sujettes que celle-ci au déplacement, et par conséquent à 
métastase. C’est ordinairement sur les articulations qu’elle sè 
fixe ; mais comme la mobilité est son caractère essentiel, il ar¬ 
rive bien souvent que, par une provocation quelconque, ou 
par un mouvement spontané, elle change de place, et se porte 
à l’intérieur. Il n’est pas, de parties du corps sur lesquelles la 
goutte ne puisse faire métastase; mais le danger varie suivant 
que le transport a lieu sur un organe profond important à 
l’existence, ou bien sur un organe superficiel dont l’importance 
n’est que secondaire. On a cru Icmgteraps que la goutte n’affec¬ 
tait qtîe les gens d’un certain âge, mais l’observation a démon¬ 
tré qu’elle pouvait aussi avoir lieu sur des jeunes gens, même 
les enfans, cette affection pouvant se transmettre par hérédité; 
mais il est aussi d’observation que les accidens métastatiques 
sont, toutes choses égales d’ailleurs, bien plus fréquens chez 
les premiers que chez les derniers. On a vu des ophthalmies 
goutteuses très-violentes, contre lesquelles tous les moyens 
étaient inutiles, tant que la goutte ne se déplaçait pas; mais 
les transports goutteux les plus fréquens et les plus graves sont. 
ceux qui ont lieu sur des organes renfermés dans les grandes 
cavités. Les auteurs sont remplis d’exemples d’épilepsie, de 
manie, et autres aberrations des facultés mentales déterminées 
par cette métastase. Combien ne pourrait-on pas citer de cas 
d’individus morts d’apoplexie à la suite du déplacement de ce 

Tant qu’il est fixé sur les articulations, que celles-ci éprou¬ 
vent de vives douleurs, on peut assurer que le malade est sans 
danger ; mais dès que l’on s’aperçoit que les douleurs sont 
moins vives, que le gonflement articulaire est moindre, que le 
goutteux n’a plus cette gaîté qui lui est naturelle, àu milieu 
même quelquefois de ses souffrances, alors on doit commencer 
à craindre, parce qu’il est probable que le vice cherche à se dé¬ 
placer , et à se fixer autre part ; il est à redouter que la goutte 
ne se porte à l’intérieur, qu’elle ne remonte, comme on le dit 
vulgairement, sur la poitrine ou le bas-ventreî Dans le premier 
cas, elle donne lieu à des symptômes de suffocation des plus 
menaçaus, et qui ont bientôt emporté le malade, si on ne par¬ 
vient a rappeler le mal sur son siège primitif pour débarrasser 
l’organe pulmonaire. Il n’est malheutensement que trop de cas 
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dans lesquels on travaille sans succès, et, ce qu’il y a de 
singulier, c’est que ce vice dont la mobilité est extrême, et qui 
change de place avec tant de facilité, offre quelquefois une 
ténacité lorsqu’il est fixé sur un organe important qui le fait 
résister à tous les moyens que l’on peut mettre en usage. En 
général cette métastase est d’autant plus fâcheuse, que le ma¬ 
lade est plus âgé. Alors l’organe secondairement affecté ne 
jouit plus d’une énergie suffisante pour résister aux progrès du 
mal 5 en outre, les forces vitales ne sont plus assez actives, et 
la nature n’a plus le pouvoir de rappeler au dehors ce fléau 
destructeur. Les remèdes sont souvent aussi d’un effet nul, 
parce qu’ils ne sont pas assez puissamment secondés par l’ac¬ 
tion des propriétés vitales j le malade succombe par défaut de 
forces. 

La goutte ne se fixe pas moins souvent sur les organes du 
bas-ventre, l’estomac, les intestins, etc. Les accidens qu’elle 
détermine sur cette cavité sont bien différens des précédons, en 
raison de la diversité des fonctions; mais ils n’en sont pas 
moins funestes. Qu’à la suite d’un violent accès de colère , la 
goutte soit déplacée et portée sur l’estomac, alors les fonctions 
de celui-ci se troublent, une inflammation vive se développe, 
des douleurs cuisantes se font sentir, telles, et bien plus vio¬ 
lentes encore qu’aux articulations ; le voisinage des organes 
pulmonaires fa t qu’ils participent aussi du désordre de l’es¬ 
tomac , et le sentiment de suffocation a lieu d’une manière 
très-marquée. La conduite à tenir en pareil cas n’est pas dou¬ 
teuse ; il s’agit de rappeler l’affection au dehors; mais le diffi¬ 
cile est d’y réussir, l’observation de tous les temps l’a prouvé. 
Je viens d’être témoin d’un cas assez singulier, et qui mérite 
d’être rapporté comme une preuve des conséquences funestes 
de ces sortes de métastase. M. D. Y., négociant de Lyon, sujet 
depuis plusieurs années à des attaques de goutte, vint a Paris 
pour les affaires de son commerce. Cet individu, affecté de la 
gravelle, et d’un tempérament extrêmement bilieux, avait fait 
plusieurs années de suite des maladies fort graves; mais sa 
goutte ayant toujours marché avec beaucoup de régularité, il 
s’en était tiré fort heureusement. Au mois de décembre ibi^, 
il fut pris d’une fièvre bilieuse assez légère, qui ne donnait au¬ 
cune inquiétude, et paraissait devoir se terminer sous peu de 
jours, lorsque la goutte se fit sentir au gros orteil, et se sup¬ 
prima tout à coup pour se porter sur la région des reins, sans 
cause apparente qui eût déterminé ce d-placement. Le malade 
resta huit jours sans uriner, et sans en epro.ivcr les inconvé- 
niens auxquels on aurait dû s’attendre : inquiets d’un pareil 
événement, M. Esparron et moi, nous fîmes sonder le ma¬ 
lade;-mais la sonde ne donna pas issue à la moindre goutte 
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d’urine. Nous étions dans la surprise d’un semblable phéno¬ 
mène, lorsque tout à coup un léger calcul s’échappa du canal 
de l’urètre, et quelque temps après il sortit une grande quan¬ 
tité d’urine noirâtre; il n’en résulta aucun soulagement. Dès- 
lors, d’après ce que dit Hippocrate , nous commençâmes à re¬ 
douter une issue funeste. Les urines noires annoncent, dans les 
maladies aiguës, des événemens sinistres (livre des Prénotions, 
pag. 4oo, n°. i’j55). Philiscus qui mourut le sixième jour 
avait des urines noires le trois et le cinq. Les urines d’Erasi- 
nus , qui mourut le cinquième jour, étaient noires, avec des 
suspensions rondes qui ne se précipitaient pas au fond du vase. 
Celles de Pithion de Thase, qui m.purut le dixième, étaient 
aussi noires. L’urine noire qui dépose un sédiment noir est 
encore plus mauvaise ( Coac,, sect. ni, pag. 434) n'^.,a66). 
Telle était l’urine de Silenus , qui mourut le on^ième jour. 
L’urine noire qui se change en ténue et en claire est très-dan¬ 
gereuse (Coac., sect. ni, p. 4^4) ^54), et telles étaient 
celles de notre malade. Cependant l’affection parut vouloir 
encore se déplacer, effectivement elle vint se fixer sur l’articu¬ 
lation du genou ; mais cette circonstance heureuse, au premier 
abord, ne nous rassura que médiocrement, parce qu’il n’y 
avait pas cette douleur aiguë qui caractérise les véritables ac¬ 
cès : il était évident que ce u’était.qu’une métastase imparfaite, 
qu’elle ne terminerait rien, et qu’au contraire le malade était 
de nouveau menacé, et même d’une manière plus formidable 
que la première fois. Il demeura trois jours dans cet état; mais 
le troisième, au soir, l’articulation du genou se débarrassa, et 
le vice se porta sur l’estomac. C’est alors que l’urine devint 
claire et transparente. Les remèdes les plus énergiques furent 
vainement employés pour opérer une déviation. M. Landré 
Beauvais, appelé en consultation, conseilla l’application des 
sangsues aux cuisses sans aucun succès. La nature sembla vou¬ 
loir faire un dernier effort : une jetée arthritique eut lieu sur 
les poignets, le gonflement articulaire se manifesta; mais les 
douleurs étant presque nulles, il fut aisé de juger que cet effort 
serait impuissant, et qu’il serait le dernier. En effet, le malade Ecrit le onzième jour de la maladie dans de violentes douleurs. 

es réflexions que cette observation fait naître sont les sui¬ 
vantes : le premier déplacement qui eut lieu sur les reins, et 
dont on ne put d’abord se rendre raison, fut évidemment dé¬ 
terminé par l’état de phlogose de ces organes occasioné par la 
présence des calculs, et qui en avaient fait un centrefluxion- 
naire. L’accès qui, dans ce moment, avait sans doute quelque 
tendance au déplacement, s’y trouvant provoqué par cette 
circonstance, en profita pour se porter sur l’organe qui l’appe¬ 
lait, et c’est à cette métastase que l’on doit attribuer, et l’ah- 
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seucedes ürines, et leur couleur noîre lorsqu’elles vinrent à 
reparaître. Le second déplacement qui se fit sur les genoux 
n’étant qu’imparfait, devait faire présumer une seconde métas¬ 
tase, comme elle eut lieu en effet. Si cet accès eût eu plus de 
violence, il eût indubitablement sauvé le malade. Enfin le 
troisième et dernier accès sur les poignets devait faire présa¬ 
ger la mort, comme il arrive dans tous les cas où la nature 
cherchant à se débarrasser manque de forces, parce que alors 
elle est épuisée, et que la maladie a évidemment pris le des¬ 
sus. Voici une autre observation rapportée par M. Corvisaft, 
et dont le sujet était un créole de la Martinique, âgé de 
soixante-six ans, épuisé par des excès de tous genres, sujet à 
des accès de goutte qui revenaient fréquemment, et étaient de 
plus en plus longs. Ce malade vint à Paris en i8o5 ; il éprouva 
pendant l’hiver un accès de goutte irrégulière, tantôt à la poi¬ 
trine, tantôt à la tête, à l’estomac, mais surtout aux extrémi¬ 
tés, et particulièrement aux pieds et aux genoux. Il fut pres¬ 
que toujours au lit pendant deux mois, au bout duquel temps 
la convalescence s’établit avec beaucoup de peine, et ne pa¬ 
rut jamais complette. Le malade étant sorti, alla à la cour-, 
où il resta debout plusieurs heures, ce qui le fatigua un peu; 
dans les premiers j ours de la semaine il fut attaqué d’üne es¬ 
pèce de fièvre anomale avec grande prostration ; la tête se prit 
un peu, et il se manifesta une douleur vers l’hjpocondrc droit, 
fort sensible au toucher; la respiration était bonne, il n’y avait' 
pas de toux, deux jours avant la,mort la tête était libre; mais 
il y avait une douleur vive à l’hypocondre, l’inquiétude était 
extrême , enfin la tête se prit, d’unê manière violente, la poi¬ 
trine s’embarrassa, et le malade succomba après une agonie de 
quelques heures. M. Corvisart ne doute pas un instant que 
cette maladie ne fût, comme il.le dit lui-même, une métastase 
éparpillée sur le cerveau ,.la poitrine et Je cœur, et nécessai¬ 
rement mortelle sur un sujet aussi .faible. A l’ouverture du 
corps on trouva, comme on l’avait présumé, de l’infiltratioia 
et un épanchement à l’hémisphère droit du cerveau; il y avait 
une grande.quantité, de sérosité dans le sventricule droit, le 
poumon présenta tous les signes d’une péripneumonie intense, 
et l'on trouva dans le péricarde une grande quantité de liquide 
et .des flocons répandus sur les deux surfaces de cette mem¬ 
brane tant libre que sur le cœur.- 

Quels sont les moyens de prévenir les métastases gout¬ 
teuses 7. iis doivent être purement hygiéniques et diététiques; 
car vouloir guérir la goutte, serait non-seulement impossible, 
mais dangereux. On peut la regarder comme incurable, d’après 
l’opinion de Sydenham [Tractat. de podagr. in epilogo), et 
de Boerhaave ( De podagr., .aphor. .xcctxYtuj. Le premier de 
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ces auteurs qui a été sujet à cette affection pendant longtemps, 
et qui, malgré sa longue expérience, n’a jamais pu s’en dé¬ 
faire, dit que la goutte est encore comme la vérité renfermée 
dans le puits de Démocrite. Le second pensait que les charla¬ 
tans seuls pouvaient promettre une guérison radicale; mais 
j’aj oute qu'il est dangereux de chercher à la guérir, parce que 
les moyens que l’on peut employer ne sont bons qu’à détermi¬ 
ner le déplacement et occasioner une métastase. On pourrait, 
par de nombreux exemples, appuyer cette vérité. Ce qu’il y 
a de mieux h faire, c’est de ia laisser aller, en la surveillant 
seulement, afin de prévenir les ravages qu’elle pourrait occa¬ 
sioner. Une vie sobre et bien réglée, une nourriture légère, 
une attention soutenue à se dérober aux vicissitudes atmosphé¬ 
riques éviter les excès de tout genre; ajoutez à cela la pros¬ 
cription d’ùne foule de remèdes que bien des goutteux sont 
dans l’usage de prendre pour calmer ou arrêter leurs accès, et 
qui souvent produisent un effet tout contraire, sont les seuls 
soins indispensables. Un homme sujet à la goutte depuis envi¬ 
ron une trentaine d’années fut conseillé de se mettre à l’usage 
des astringens amers sous diverses formes. Au bout de quelque 
temps de l’emploi dé ce remède, les accès devinrent effective¬ 
ment, beaucoup plus doux et plus rares; ils s’éloignèrent même 
tellement, que le malade se crut au moment d’être débarrassé 
de son affection ; mais en même temps il se manifesta une lé¬ 
gère difficulté'de respirer, avec des battemens de coeur qui 
augmentèrent tellement au bout de quelques jours, qu’il périt 
dé suffocation. L’autopsie montra les poumons gorgés et livi¬ 
des , et le lobe gauche adhérent aux côtes. Quelques incisions 
dans le parenchyme pulmonaire donnèrent issue à une matière 
lymphatique purulente, et l’on découvrit près d’une pinte de 
sérosité roussâtre dans l’une et l’autre cavité du thorax. Le 
cœur était un peu plus mou qu’a l’ordinaire, il y avait un peu 
d’eau dans le péricarde, le foie était plus volumineux qu’à 
l’ordinaire; lesautres viscères présentaient aussi des lésions plus 
ou moins remarquables , qui toutes étaient évidemment dues 
au transport de l’humeur arthritique, forcée de rester à l’inté¬ 
rieur , et qui ne pouvait plus se manifester au dehors comme 
elle en avait l’habitude. 

Cette maladie étant une des plus communes et des plus dou¬ 
loureuses qui affligent l’humanité, et en même temps celle 
dont ou connaît le moins la nature, le charlatanisme n’a pas 
manqué d’en tirer parti pour débiter une multitude de linimens 
et de remèdes dangereux. Frédéric Hofmann ( Dissertât, vi, 
Medic. practic. ) nous donne une foule d’exemples des suites 
fâcheuses de l’application de pareils remèdes. Un goutteux 
s’étant avisé, au moment où sou accès commençait, de se cou- 
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vrir la partie malade avec un emplâtre dont le plomb faisait 
la base, celui-ci s’arrêta de suite; mais il succomba eu quatre 
jours à une gastrite des plus violentes. Un homme de quarante 
ans, très-vigoureux, sujet à la goutte depuis huit ans, mais 
dont les paroxysmes avaient une grande intensité, désespéré de 
la violence de ses douleurs, imagina de prendre, à l’insu de 
tout le monde, quelques préparations d’opium pour les cal¬ 
mer, il y réussit; mais la poitrine s’embarrassa , et il périt au. 
milieu de souffrances atroces. On peut voir beaucoup d’obser¬ 
vations de métastases semblables dans Guillaume Musgrave 
( De arthritide anomal., cap. x et xv), et le Traité des mala¬ 
dies goutteuses de Barthez, dans lequel on verra les mauvais 
effets des préparations opiacées. 

Les naétastases goutteuses sont d’autant plus à craindre, 
qu’elles sont compliquées d’une autre affection. Voici de quelle 
manière le célèbre Bordeu, dans son Traité des maladies chro¬ 
niques , en explique la formation : Il pense que l’organe suc 
lequel la goutte est remontée, était primitivement affecté du 
vice, et avait une singulière tendance à s’en pénétrer ; mars 
comme la plus grande partie du virus s’est portée au dehors, 
l’organe interne est oublié , et il faut une cause plus ou moins Euissante qui change la direction extérieure, pour déterminer 

; transport sur ce même organe. Sans doute on peut penser 
que dans les attaques même les plus fortes, il en reste encore 
une partie sur le point abandonné, comme il peut arriver dans 
toutes les métastases, qui n’enlèvent pas toujours la totalité, 
mais la plus grande partie dp l’humeur ou du principe qui les 
ont déterminées ; cette partie est alors la seule appréciable dans 
ses phénomènes, tous les autres étant masqués, et ne pouvant 
se développer qu’autant que la masse d’humeurs que contien¬ 
nent les organes abandonnés est augmentée par un nouveau 
transport, qui va déterminer des ravages sur tous les points ou 
il s’arrête, et qui sont devenus sa pâture, comme le dit Sy^^ 
denham. Voyez goutte. 

Métastases rhumatismales. Le vice rhumatismal, comme 
tous les autres, est absolument inconnu dans sa nature, et n’est 
appréciable que par ses effets. C’est sur les parties extérieures 
qu’il se fixe ordinairement; mais il peut se porter sur les or¬ 
ganes internes, se promener sur les diverses parties du corps , 
et donner lieu par ce déplacement à des inflammations plus 
ou moins violentes : telles sont les pleurésie, péripneumonie, 
ophthalmie rhumatismales, etc. En un mot, la plupart des 
inflammations peuvent être rhumatismales, parce que les mé¬ 
tastases de ce vice peuvent avoir lieu partout. C’est très-.sou- 
vent sur la vessie qu’il se porte, aussi les rhumatisans sont-iR 
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très-exposes aux catarrhes de cet organe. On voit 'qnelcjuefoi* 
ces diverses affections alterner, et se remplacer plusieurs fois 
de suite avec une grande rapidité'. 

C’est à tort qu’on a regardé comme des rhumatismes caches 
ou internes , les affections qui sont la suite des métastases rhu¬ 
matismales. Cette manière de V'oir peut jeter beaucoup de con¬ 
fusion sur le traitement. Ainsi, il est beaucoup plus conve¬ 
nable de dire une pleurésie rhumatismale , qu’un rhumatisme 
pleurétique; l’expression de métastase rhumatismale est aussi 
beaucoup plus juste que celle de rhumatisme métastatique, 
en ce qu’elle ne confond point le vice lui-même avec son ef¬ 
fet, cornme cela a lieu dans cette dernière. Voyez Stoll, Ratio 
medendi. 

Quoique le rhumatisme soit une cause assez fréquente d’in¬ 
flammation interne, il arrive bien aussi quelquefois que l’on 
se sert de cette cause pour cacher l’ignorance où l’on .est sur 
l’origine d’une maladie. On se tire d’affaire en l’attribuant au 
vice rhumatismal, de même que le physiologiste se débarrasse 
des questions qu’il ne saurait résoudre d’une manière satisfai¬ 
sante , en invoquant les lois de la sympathie. 

Quoi qu’il en soit, il n’est pas douteux que le vice rhuma¬ 
tismal ne puisse donner lieu à de frequentes métastases ; il en 
-est à cet égard de lui comme de tous les vices qui n’ont pas un 
■siège fixe. En effet, le rhumatisme se fait souvent remarquer 
par une grande mobilité que plusieurs auteurs attribuent au 
transport d’une humeur rhumatismale qui affecte diverses par- 
tiès successivement en les parcourant avec rapidité. Stork 
( Annus medicus ) parle d’un individu qui fut attaqué d’un 
rhumatisme d’abord sur les articulations des pieds, d’où il se 
propageait sur toutes les parties du corps, en donnant lieu à 
de vives douleurs, et en produisant une roideur tétanique avec 
-plusieurs autres accidens plus ou moins remarquables. Bientôt 
la poitrine fut affectée, la respiration était pénible , il y avait 
oppression, menace de suffocation; les sinapismes furent ap¬ 
pliqués aux extrémités pour opérer un déplacement, ils occa- 
sionèrenl de vives douleurs, la suffocation diminua, la douleur 
se porta sur la région ombilicale, d’où elle disparut dès que le 
malade eut évacué des matières dures par le moyeu des lave- 
mens; bientôt après les aines et les testicules se prirent, il y 
eut des convulsions, des syncopes avec asphyxie ; enfin il s’é¬ 
tablit aux articulations des mains une tumeur avec sueur 
abondante , et qui mit un terme à tous les accidens. Cette ino- 
bilité du rhumatisme est irès-dangereuse pour les malades, et 
le médecin ne saurait avoir trop d’attention pour la prévenir. 
Les métastases sont d’auta;;t plus à craindre que le rhumatisme 
se réunit à la goutte. Tout le monde connaît l’affinité de ces 
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deux affections : lubriciis est rhumatismi in arthritidem tran¬ 
sitas ( Klein, Interpres clinicus ). 

On trouve dans Tissot Tobservatiori d’un rhumatisme très- 
douloureux , qui ne ce'da qu’à une éruption abondante sur 
toute la peau de petites vésicules remplies d'eau. 

Les métastases rhumatismales sont des causes assez fré¬ 
quentes de péricardite. MM. Maltey et Raisin (Journal de mé¬ 
decine par M. Sédillot, cahier de février i8i5, et mars 1816) 
rapportent des observations tendantes à prouver la métastasé 
rhumatismale sur le cœur. Voyez rhumatisme. 

Des métastases dartreuses. Il est peu d’affections qui en pré¬ 
sentent des exemples aussi nombreux et aussi frappans. Mais 
comme la peau n'a pas des rapports également intimes avec 
tous les organes, c’est le plus ordinai'rement sur ceux avec les¬ 
quels elle est le plus intimement liée, que se fait la métastase.. 
Le savant auteur des Maladies de la peau l’a prouvé; et voici, 
à l’appui de cette observation, un exemple de Spank : Un 
homme hypocondriaque très-irascible, exposé à de fréquens 
vertiges , en avait été délivré par l’apparition d’une dartre 
squameuse à la plante des pieds. A la ' suite de l’usage des 
médicamens âcres et spiritueux dont on s’était servi, il survint 
un hydrocèle que l’on guérit par la section du testicule. La 
plaie était presque fermée ; mais pendant une quinzaine de 
jours , >,lle fournit une certaine quantité de sérosité, dont le 
malade était beaucoup soulagé; cependant, fatigué de cette in¬ 
commodité, il voulut se débarrasser de cet émonctoire, et le fit 
fermer. Bientôt après il survint une hépatite, à laquelle se joi¬ 
gnirent des accès de manie qui durèrent plusieurs mois. La.ci- 
catrice se rouvrit, et il s’en écoula une certaine quantité de 
sérosité, qui bientôt se dessécha. Une dartre miliaire et ron¬ 
geante survint avec de violentes douleurs ; mais ayant été irai- 
.tée par les répercussifs, il survint de vives douleurs d’oreilles. 
La dartre ayant de nouveau paru aux jambes, la santé se réta¬ 
blit. Enfin ayant été une dernière fois répercutée par la pré¬ 
sence d’une maladie vénérienne, il se développa une phthisie 
pulmonaire bien caractérisée. M. Alibert cite l’exemple d’une 
dame d’environ soixante-cinq ans, atteinte d’une dartre squa¬ 
meuse qui lui couvrait toute la partie antérieure de l’abdomen, 
et rendait une humidité considérable. On s’avisa d’arrêter ce 
suintement avec delà farine très-chaude; on réussit, mais de¬ 
puis cette époquç la malade a éprouvé un sentiment d’ardeur 
insupportable dans l’intérieur de l’estomac et des intestins. 
Une soif ardente l’obligeait de boire à chaque instant, et d’avoir 
toujours avec elle des boissons mucilaginenses, qui n’avaient 
d’autre avantage que de calmer momentanément ses maux 
sans rien faire pour leur guérison. Le môme auteur cite un 



86 MET 

exemple fie me'tastase dartreuse sur les yeux d’une jeune fille 
qui perdit la vue. J’ai eu moi-même occasion d’observer plu¬ 
sieurs cas de cette nature : Plusieurs jeunes ^cns qui habitaient 
une maison dans laquelle se trouvait une fille atteinte d’une 
dartre squarneuse à la main ( herpes squamosus madidans ), 
furent pris d’une semblable dartre au visage. Traités par les 
lotions réfrigérantes, les dartres disparurent; mais chez tous 
l’irritation herpétique se porta sur les yeux , et donna lieu à 
une ophllialmie des plus intenses. Longtemps la vue lut me¬ 
nacée , mais enfin à force de soins, aidés par la bonne consti¬ 
tution des malades, l’inflammation s’arrêta, et n’a plus re¬ 
paru. 

On pourrait multiplier à l’infini les exemples de métastase 
dartreuse; mais il suffit d’en citer quelques-uns des plus frap- 
pans pour faire sentir quels sont les ravages qu’elles peuvent 
occasioner, et quelle prudence on doit avoir dans le traite¬ 
ment de ces maladies pour prévenir ce déplacement, source 
d’une infinité d’affections que l’on traite sans succès , parce 
qu’on n’en connaît pas l’origine première. Il est vrai de dire, 
d’ailleurs, que rien n’est plus rebelle que ces sortes de vices ; ils 
se sont tellement imprégnés avec l’économie, surtout lorsqu’ils 
sont originaires ou très-anciens, que les traitemens les mieux 
entendus sont sans effet. (On peut consulter pour de plus am¬ 
ples détails le Traité des maladies de la peau de M. Alibert ). 

J’ai dit que les parties qui se trouvaient liées avec la peau 
par la plus étroite sympathie, étaient aussi celles sijr les¬ 
quelles la métastase avait lieu de préférence ; or, on sait 
qu’il n’est aucune partie dont les rapports soient plus intimes 
avec l’organe cutané que la surface pulmonaire; aussi cette 
partie est-elle fréquemment attaquée lors de la répércussion 
des dartres, de celles surtout qui se sont développées sur les 
parties supérieures. La respiration devient alors laborieuse et 
douloureuse, la sortie de l’air se fait en déterminant le même 
bruit que dans le croup ou la dyspnée, quelquefois le malade 
est menacé d’une suffocation imminente ; mais les choses ne se 
passent pas toujours ainsi, les symptômes sont quelq;uefois 
moins violens sans être moins opiniâtres. L’irritation pulmo¬ 
naire moins forte agit sur les organes d’une manière plus lente, 
et finit par déterminer la phthisie. 

En parcourant les divers traités de médecine, on peut se 
convaincre qu’il existe une foule de cas dans lesquels la ma¬ 
trice, le foie, la vessie, les membranes muqueuses et autres 
viscères ont été le siège de métastases dartreuses. Les symp¬ 
tômes varient alors suivant l’organe attaqué ; mais telle est la 
mobilité de ces affections, qu’elles se déplacent un très-grand 
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nombre de fois, et parcourent la plus grande partie du corps 
sans qu’on puisse les arrêter par aucun moyen. 

Quelle est la conduite à tenir pour prévenir de semblables 
accidens? Le seul moyen est de rappeler l’irritation heipe'tique 
sur son ancien siège par le moyen des vésicatoires, et des dia- 
pboréticjues les plus puissans. Les bains de vapeurs sont alors 
d’une très grande utilité'. Si l’on réussit, il faudra surveiller 
le vice avec beaucoup d’attention, car il conservera toujours 
une tendafice à se reporter de nouveau sur l’organe qu’il a 
abandonné, et la cause la plus légère, le moindre écart, peu¬ 
vent amener ce fâcheux résultat. 

Les métastases dartreuses ne se font pas toujours du dehors 
au dedans, elles peuvent aussi avoir lieu du dedans au de¬ 
hors j il faut alors tout faire pour les fixer et les empêcher de 
rétrograder. 

Les métastases dartreuses sont, il est vrai, très-fréquentes; 
mais il arrive assez souvent qu’elics sont elles-mêmes métasta¬ 
tiques, comme cela a lieu à la suite de certaines suppressions 
de la transpii'ation , par exemple, ou autre écoulement, après 
certains accouchemens, et à l’âge ,critique.-Lc traitement de 
ces dernières est infiniment plus simple que celui des premières, Earce qu’on a des données plus certaines, et qu’en rétablissant 

i fonction, on réussit presque toujours à détruire l’affection 
dartreuse. J’ai connu une jeune dame qui, ayant voulu sup¬ 
primer une transpiration très-abondante des pieds, à laquelle 
elle était sujette, et qui l’incommodait, fut attaquée d’une 
dartre très-rebelle au visage, et qui ne céda qu’à un traitement 
long , et au rétablissement de la fonction supprimée. 

A quels signes peut-on reconnaître qu’une maladie lient à 
la rétropulsion des dartres ? Rien n’est plus facile lorsque la 
maladie est nouvelle, et la rcpercussjon de la dartre récente; 
car celle-ci a disparu d’une manière subite, et c’est immédia¬ 
tement après que se sont développés les accidens nouveaux, 
tels que fièvre violente sans cause apparente, douleurs plus ou 
moins violentes, trouble de quelques fonctions et autres symp¬ 
tômes auxquels ou ne pourrait assigner d'autres causes. Il n’y 
a pas alors de doutes ; mais lorsque la métastase est ancienne, 
il n’est pas aussi facile d’établir le diagnostic d’une manière 
positive, parce que les phénomènes 11e sont plus aussi évidens. 
Pourtant, avec de Ig circonspection et de bons renseignemens, 
on peut parvenir à avoir une base assez sûre pour établir son 
jugement et son mode de traitement. 

Ou voit tous les jours des dartres succéder à la suppression 
des règles, des hémorroïdes, et c’est surtout à l’époque critique 
des femmes que ces accidens ont lieu , surtout lorsque cette 
époque est très-orageuse. 
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Les dartres peuvent non-seulement succe'der à des affec¬ 

tions cutanées, mais à bien d’autres maladies. On en a vu à la 
suite de cette affection catarrhale qui se développa, il y a 
quelques années, à Paris, et qui fut nommée grippe : Col- 
luvies catarrhalis quce coctionem eludit, in cuiem quando- 
que corrivalur, et herpetem müiarem discretum prorilat. 
M. Alibert cite l’exemple d’une fièvre tierce qui se termina 
par une métastase darlreuse sur le visage et qu’il fut impos¬ 
sible de guérir. Le même auteur parle d’une métastase dar- 
treuse qui fut la suite d’affections arthritiques et rhumatis¬ 
males. A l’époque de la révolution , M. D””’', sujet à la goutte 
et au rhumatisme, éprouva de violens chagrins qui détermi¬ 
nèrent la suppression de ces deux vices ; mais ils furent rem¬ 
placés par de larges exfoliations herpétiques des plus doulou¬ 
reuses. On fut forcé de n’y pas toucher, parce que, chaque 
fois qu’on essayait de les détruire, il survenait des accidens 
qui menaçaient l’existence du malade. L’autopsie cadavérique 
ne donne pas de grandes connaissances sur la formation des 
métastases dartreuses, on ne voit, et même que d’une nianière 
très-imparfaite, rien autre que les traces d’une inflammation 
plus ou'moins vive, et dont les désordres sont en raison de la 
violence. Si l’on examine la poitrine d’un individu qui a suc¬ 
combé à la répercussion d’une affection dartreuse qui s’est 
portée sur cette partie, on trouve la plèvre et les poumons 
plus ou moins enflammés, quelquefois en suppuration 5 la 
première a souvent contracté des adhérences ; elle est épaissie, 
d’un rouge livide, recouverte à sa partie interne d’un enduit 
albumineux, que l’on détache facilement avec le manche du 
scafpel; souvent accumulation d’un fluide séro-purulent dans 
l’une ou dans les deux cavités de la poitrine. Le volume des 
poumons est moindre quelquefois que dans l’état naturel. Le 
cœur est rempli de caillots noirâtres. Si la métastase a eu lieu 
sur les organes du bas-ventre, on trouve ceux-ci dans un dé¬ 
sordre plus ou moins complet. Le foie est tantôt rapetissé, 
tantôt gros et augmenté de volume. Les intestins offrent des 
traces évidentes d'inflammation, quelquefois de petites ulcé¬ 
rations, répandues çà et là dans toute l’étendue du tube, sou¬ 
vent distendu par une grande quantité de gaz. La rate, la 
vessie, le pancréas, la matrice, les reins, présentent aussi di¬ 
vers phénomènes d’une nature particulière, et qui varient 
suivant que l’affection est ancienne ou nouvelle. 

Métastases vénériennes. Elles sont assez fréquentes, et l’on 
peut présenter un tableau assez exact des symptômes métasta¬ 
tiques déterminés par la présence d’une affection gonnor- 
rhéique générale et ancienne, et d’une affection syphilitique 
universellement répandue dans l’économie. Le virus gonor- 
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rhéique ne produit qu’une affection longue et peu grave en 
général : absorbé par le système lymphatique, c’est sur ce sys¬ 
tème que portent essentiellement ses effets. Aussi remarque-t-on 
la peau durcie et dartreuse, surtout autour des parties géni¬ 
tales ; des engorgemens aux testicules, aux aines, à la pros¬ 
tate, au col de la vessie; des écoulemens de Turètre, du va¬ 
gin ; des ophthalmies peu douloureuses, mais opiniâtres ; quel¬ 
quefois l’affection se porte sur les organes de la respiration, 
y produit des tubercules, qu’annonce une toux sèche, pe¬ 
tite et continuelle, qu’accompagnent la pâleur du visage, une 
fièvre d’abord insensible, et qui mène souvent à la phthisie; 
3°. le virus vérolique disséminé se manifeste par des ulcères, 
des douleurs ostiocopes, la carie, les exostoses, les nécroses , 
les pustules à la tète, au front, au menton, à l’anus , l’alo-, 
pécie, etc. Ces deux affections présentent cette grande diffé¬ 
rence que, dans la première, tout le mal se trouve dans le 
point qui en est le siège; tandis que, dans la seconde, le trans¬ 
port qui se fait du virus sur une autre partie n’est jamais que 
partiel, et qu’il en reste toujours dans l’économie générale, 
qu’il infecte. Aussi ne doit-on pas confondre l’ophthalmie go- 
norrhéique avec l’ophthalmie vénérienne, quoique semblables 
dans leurs phénomènes ( Briot, Mémoires de la Société mé¬ 
dicale d’émulation)-, mais tout est opposé dans les causes et 
les effets. La première paraît souvent à la suite d’une répercus¬ 
sion prompte de la blennorrhagie, et se dissipe en rappelant 
cette irritation; tandis que l’ophthalmie vénérienne ne cède 
qu’au traitement mercuriel complet (Swediaur). Dans l’oph¬ 
thalmie gonorrhéique, il y a véritablement déplacement d’hu¬ 
meurs, d’irritation , mais point d’affection générale; le traite¬ 
ment interne est à peu près nul. Dans rophthalmie vénérienne, 
il y a absorption du virus ; mais les autres symptômes per¬ 
sistent : il y a infection générale. 

Voici, âl’égard de ces métastases syphilitiques, une obser¬ 
vation de M. Murat, consignée dans le cinquième volume 
de la Société médicale d’émulation. Un individu, âgé de 
trente ans , fut pris, le premier nivôse an ix , d’une blennor¬ 
rhagie syphilitique, avec écoulement séreux très-abondant. 
Le malade n’ayant rien voulu changer à ses habitudes, l’écou¬ 
lement se supprima, et le testicule gauche s’enflamma. Le re¬ 
pos et quelques boissons mucilagineuses arrêtèrent ces premiers 
accidens en six jours, au bout desquels il fut arrêté et transféré 
à Bicêtrepar un temps froid et humide. Le lendemain matin, 
en s’éveillant, il éprouva une douleur à l’œil droit, accom¬ 
pagnée de douleurs très-aiguës, et qui mettaient presque dans 
rimpossibilité de s’assurer de l’état de la partie; on employa 
inutilement tous les moyens possibles. L’opiniâtreté du mai, 
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et plus encore la nature de l’ccoulement puri’forme qui avait 
lieu par l’œil, donnèrent des soupçons qui furent trouves vrais. 
Enfin , l’ccoulement blennorrliagique ayant reparu spoiitanc- 
nient, tous les accidens disparurent en quelques jours. Astruc, 
Benjamin Bell, Hyves ( Tractatus de morhis oculonim) 
rapportent plusieurs observations de ce genre^ et ne par¬ 
lent pas du rétablissement de l’écoulement primitif. Astruc 
semble pourtant en avoir senti l’importance , lorsqu’il dit : 
Si cita revocetur gonorrhece Jluxui, poterit aliquando, reme- 
diis vulgaribus rite adhibitis, mitigari, resolvi satis féliciter 
( De tnorbrivenereis, cap. iii, de ophthalmid gonorrUoïcâ, 
quce suppressce gonorrhoicce quandbque supervenit. Tom. t , 
p. 283, in-4°. ). 11 termine son chapitre sur çette ophtlialmie 
métastatique par cette observation : Adolescens quidam du- 
dum consueverat manè oculos abstergere urinâferê ralenti, 
ut oculonimfirmaret aciem. Post contractam eæ infortunio 
gonorrheam viridentam, à consueto usu minimè abstinuit, 
nïhil mali sibi indè metuens ; urina tamen virulenüa miasnia- 
tis inquinala labem eamdem cum conjunctivâ et palpehris cita 
communicavit, qud genitalium interiora affecta erant. ündè 
ophihalmiagravis et venerea cumacri et involuntarioiacrjma- 
rum, et lippitudinisJluxu, quce anibo iisdem remediis tandem 
perfectè finierunt quibus ipsa gûriorrliea. » . ' 

Le docteur Plenk, consulté à Bude pour une oplithalmle de 
cette nature, conseilla au malade de se procurer une nouvelle 

■blennorrhagie, ce qu’il exécuta volontiers, et ce qui amena 
lîiiie guérison parfaite. Voyez, pour plnsdc détails, les Traités 
de Hunter, de Swediaur et autres auteurs, sur cette maladie. 

Métastases scrofuleuses. Elles sont assez rares : on en a 
cependant des exemples; mais pour qu’elles se fassent, il faut 
qu’elles soient déterminées par une cause puissante ; une lésion 
physique, par exemple, encore sont-elles toujours impar- 

Métastases laiteuses ou fluxions survenant dans quelques 
parties du corps chez les femmes en couches à la suite de 
quelque irrégularité, ou de la suppression des lochies, ou de 
la sécrétion du lait. L’état de grossesse donne aux femmes 
une susceptibilité qui les rend infiniment plus sensibles à 
toutes les impressions auxquelles elles sont exposées : aussi les 
métastases arrivent-elles bien plus aisément alors que dans tout 
autre temps; mais cette susceptibilité est bien plus grande en¬ 
core après l’accouchement: alors toutes les parties sont douées 
d’une sensibilité extrême. Cette circonstance a communiqué à 
toute la machine animale une espèce d’ébranlement, d’étonne¬ 
ment, dont elle ne revient que petit à petit, et qui la laissent 
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exposée à l’action de la moindre cause. Le corps se trouve 
dans une faiblesse relative très-marquée, toutes les forces ont 
été concentrées sur l’organe dans lequel s’est passé l’acte de la 
gestation, et les grandes évacuations qui ont lieu à cette épo' 
que ne contribuent pas peu à rendre plus grande encore cette 
débilité générale; aussi tout le monde sait avec quelle facilité 
les vaisseaux absorbons se chargent alors de tous les principes, 
de quelque nature'qu’ils soient, et avec quelle activité ils les 
charrient dans tous les sens dans l’économie. C’est en raison de 
la grande énergie de ce système, que les métastases sont si 
funestes aux nouvelles accouchées. Le bon état de la malade 
dépend du libre écoulement des lochies et de la sécrétion ré¬ 
gulière du lait;-mais elle est tellement impressionnable, qu’un 
rien peut troubler- ces fonctions. Une légère irritation fixée sur 
un point quelconque suffira pour amener une suppression fu¬ 
neste; car dès-lors les bouches absorbantes s’emparent des 
fluides et vont déterminer une fluxion plus ou moins considé¬ 
rable sur le point irrité. 

On trouve dans plusieurs auteurs français la description 
d’une maladie connue sous le nom d’enflure des jambes et des 
cuisses de la femme accouchée. Ce sont tantôt des dépôts, tan¬ 
tôt des engorgemens laiteux dans le bassin, sur les cuisses, 
aux extrémités. Les médecins anglais se sont plus spécialement 
encore occupés de ce sujet. White a publié en 1784 traité 
particulier intitulé : Recherches sur l’engorgement de l’une ou 
de l’autre des extrémités inférieures, qui arrive quelquefois 
aux femmes en couches. Mais ce médecin n’a embrassé qu’une 
très-petite partie du sujet. Voici comment il s’explique. Peu 
de jours après l’accouchement il se développe dans l’hypocon- 
dre, le bassin, l’aine, une douleur assez vive avec fièvre et 
frisson. L’engorgement a lieu et se propage bientôt à l’un des 
membres , qui enfle prodigieusement. White cherche à expli¬ 
quer cette maladie par l’obstruction des vaisseaux lymphati¬ 
ques qui, ne pouvant donner issue à la matière de la fluxion , 
la laisse s’accumuler jusqu’à ce que, par un effort salutaire, 
elle puisse être enlevée; mais cette affection étant presque 
toujours précédée de la suppression d’une évacuation natti- 
l'ellc, il est beaucoup plus raisonnable de l’attribuer à cette 
cause, et de la regarder comme une métastase. La promptitude 
avec laquelle elle se développe, jointe à la faiblesse clans la¬ 
quelle se trouve ordinairement la.malade à la suite des pertes 
sanguines qu’elle a faites, et à l’activité du système lympha¬ 
tique qui en est la conséquence, sont une nouvelle preuve-de 
ce que j’avance. C’est à tort que le docteur White a borné 
cette affection aux membres inférieurs. Voici un passage d’un 
autre médecin anglais qui prouve le contraire. iLedem huie 
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osdemati prœhent extremitates inferioresuna vel utraque;dex- 
tram sinûtra sæpius invadit morbiis ; rarissime extremitates 
Superiorespeüt.YÀieTpexyX. donc avoir lieu aux membres supé¬ 
rieurs, quoique plus rarement, il est vrai, qu’aux inférieurs. 
Astruc a vu un grand nombre de ces engorgemens arriver chez 
les femmes nouvellement accouchéès, aux jambes, aux cuisses^ 
aux bras , aux épaules, au cou et même aux parties intérieures,^ 
les glandes du mésentère, le thymus, le poumon. La diversité 
des opinions sur le siège de ces engorgemens vient de ce que 
les médecins n’ont pas bien observé les phénomènes qui les ont 
précédés. En général ceux qui ont lieu aux parties inférieures 
ou dans la cavité abdominale, sont presque tous la consé¬ 
quence d’une suppression des lochies ; tandis que ceux des 
paî ties supérieures sont occasionés par celle de la sécrétion du 
lait. Ceci n’est qu’en général, car il y a d’assez nombreux 
-exemples du contraire. Tous ces phénomènes sont donc bien 
évidemment métastatiques ; ces transports d’humeurs peuvent 
quelquefois simuler l’éléphantiasis ; M. Alard en parle dans 
son traité sur cette affection, et en cite un exenmle frappant. 
Une femme à Arc-eh-Earrois était tellement enflée depuis les 
orteils jusqu’aux vertèbres cervicales, qu’elle ne pouvait faire 
aucun mouvement; le tissu cellulaire et les tégumens. avaient 
acquis plus de trois pouces d’épaisseur, la surface était transpa¬ 
rente et marbrée. Cette affection, qui avait résisté a tous les 
traitemens, céda à l’emploi des mouchetures faites a la partie 
interne des bras et des cuisses, dontl’effet fut secondé par des 
pilules toniques. Ces mouchetures donnèrent issue à une hu¬ 
meur laiteuse semblable a du petit-lait chargé de quelques 
parties caséeuses ( 'Mémoires et observations de médecine pm- 
ftque, par Cyprien-Berlrand Lagrésie. Paris, i8o5). 

M. Gorvisart cite l’observation d’une jeune créole de la Mar¬ 
tinique, qui accoucha à Paris de son cinquième enfant; elle 
voulut d’abord le nourrir, mais son état ne le lui permit pas. 
.Suivant l’expression vulgaire, elle gouverna mal son lait. 
Elle était au sixième jour de la maladie, lorsque M. Corvisart 
la vit; les symptômes ne répondaient point à la gravité du 
mal, car elle mourut le même soir avec la face hippocratique 
et la poitrine présentant un son mat et obscur. Ce qu’il y a de 
particulier, c’est que celte dame avait toujours été persuadée 
qu’elle mourrait dans cette couche, et qu’elle l’avait annoncé 
longtemps d’avance. A l’ouverture du cadavre, on trouva tous 
les signes d’une pleuro-péripneumonie surtout à droite, et le 
péricarde dans la portion libre et dans celle adhérente au 
cœur enflammé. L’èxsudation séro-purulente et la couenne 
analogue sur toute la surface existaient aussi. Celte observation 
est un exemple bicü manifeste d’une métastase laiteuse et des- 
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ravages que ce fluide, tout bénin qu’il est, peut de’terminer 
dans l’e'conoïnie quand il est mal dirigé. 

Une chose bien reconnue, c’est que rien ne dispose tant les 
accouchées à la formation des métastases que l’habitation au 
milieu d’un air putride qui porte à chaque instant ses influen¬ 
ces débilitantes sur les organes. Voici à ce sujet un passage de 
Peu, queVanSwiéten rapporte dans ses Commentaires sur les 
Aphorismes de Boerhaave (sec. i33i ). Observatafidelia con- 
firmaverunt putrida hcec miasmatd nocuisse puerperis, dum 
in nosocomüs decumhehant ; niagnus enim illonim mimeras 
perihat; et suspicari coeperant nosoeomii præfecti ignorantiam 
aut negligentiam ohstetricantium in causa esse. Plura secaban- 
tur couvera defunctarum, et corporis interiora abscessihus 
plena f aérant inventa. Sapiens medicus omnia attenté exami¬ 
nons, hanc causam invenit qubdsub conclavio puerperarum de- 
cumberent vulnerati. Conjirmabalur ejus sententia indè impri- 
misj quod, aucto vulneratorum decumhéntium numéro, cresce- 
ret puerperarum strages, minuta paritér decresceret. Aer humidas 
tam calidus, quam frigidus nocebat; siecus autem proderat ; 
notum enim est humidum aerem putredinifavéré, prœcipuè si 
simul calidus fuerit. Dum autem puerperœ locabantur incon- 
clavi inferiori, non observahatur amplius hæc strages. Aer 
enim putridis exhalatiordbus imbutus, levior est undè superiora 
petit. Un médecin qui a suivi les hôpitaux de Londres destinés 
aux femmes en couches au commencement de 1^61, a vu les 
fièvres des couches faire de grands ravages : il périssait jus¬ 
qu’à vingt malades par jour, quoique le travail fût naturel 
chez presque toutes ; mais peu de jours après l’accouchement, 
les lochies se supprimaient presque subitement, et des métas¬ 
tasés mortelles se formaient dans diverses parties du corps -, on 
n’en put trouver d’autres causes que dans la respiration d’un 
air putridé qui jetait les malades dans un grand état de fai- 

ün grand moyen pour les femmes de prévenir ces accidens, 
c’est de remplir leurs devoirs de mères. En effet, l’expérience a 
prouvé les grands avantages de l’allaitement maternel, soit 
pour elles, soit pour leurs enfans. Deux raisons capitales, dit 
M. Gardien, doivent engager les femmes à nourrir leurs enfans, 
le soin de leur santé et de celle de leur nourrisson. En effet, 
ce n’est point seulement dans le but de l’intérêt de ces der¬ 
niers que les femmes doivent remplir cette fonction, car en la 
négligeant, elles s’exposent à des accidens graves. Si les femmes 
veulent se conserver longtemps exemptes d’infirmités, elles 
doivent nourrir, et lors même, ce qui pourtant n’est pas prouve, 
qu’on aurait, comme le dit M. Chevalier de Molle, exa¬ 
géré de beaucoup ces dangers, il n’en est pas moins prouvé 
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que les femmes qui nourrissent sotif sujettes k des jete’es mé¬ 
tastatiques bien moins frequentes. Au défaut d’expe'rience, ^ 
le raisonnement seul le démontrerait. En effet, que de¬ 
viendra cette humeur, si elle n’est point employée à sa des¬ 
tination? La nature ne peut l'anéantir subitement, il faut 
qu’elle se porte quelque partj or, si dans cet état de choses il 
se forme un point d’irritation dans une partie, on doit s’atten¬ 
dre k un reflux ou transport humoral suivi d’accidens très- 
fâcheux. Il est d’observation qu’k l’époque de l’accouchement, . 
les humeurs qui n’ont pas leur cours par la matrice ou les 
mamelles, vont nécessairement se jeter sur l’organe le plus 
faible ou le plus irritable, et l’espèce d’irritation déterminée 
par la succion peut être un excellent moyen d’empêcher ces 
accidens. La pratique journalière des médecins leur offre trop 
d’exemples de la différence qui existe k cet égard entre les 
femmes qui nourrissent et celles qui ne nourrissent pas, sous 
le rapport de la santé, pour mettre en doute cette vérité. Les 
femmes devraient avoir égard k ces considérations, dans le cas 
où l’attachement de leurs enfans ne serait pas pour elles une 
cause suffisautei Lk où j’ai vu les soins d’une mère, dit l’élo¬ 
quent Rousseau, j’ai dû voir l’attachement des enfans : Quce 
lactcU, mater magis, quam quœ genuit. 

Partent à bante voix la nature le dit, 
La véritable mère est celle qui nourrit. 

On observe souvent, chez les femmes qui n’allaitent pas , 
et chez les nourrices qui ont sevré leurs nourrissons, qu’il 
se fait des jetées métastatiques sur les glandes axillaires, que 
l’on attribue k un lait devenu acrimonieux par son long sé¬ 
jour dans les mamelles; ces petites métastases sont souvent 
accompagnées d’accès de fièvre intermittente avec frissons et 
sueurs {Comment, de Hunter). 

La grande susceptibilité des femmes en couches est une rai¬ 
son de plus pour être extrêmement réservé dans le traitement 
de leurs maladies , parce que l’état des forces vitales n’étant 
pas .comme dans l’état ordinaire, on ne peut pas calculer 
d’une manière aussi rigoureuse l’effet des médicamens , et l’on 
pourrait occasioner des métastases très-fâcheuses. On doit sur¬ 
tout être très-sobre sur la saignée , k moins qu’elle ne soit ma¬ 
nifestement indiquée, car son emploi pourrait donner lieu au 
reflux des écoulemens naturels. Denman, Johnson, Man¬ 
ning et autres, les ont observés nombre de fois. Les vésica¬ 
toires appliqués k contre-temps peuvent être suivis des mêmes 
accidens. Manningham dit que les vésicatoires employés dans 
les trois premiers jours des maladies qui surviennent aux 



MET 9$ 

femmes en couches j sont toujours dangereux et souvent mor¬ 
tels. Si quid puerperis morbi supén'enerint, in Ms omnibus ad- 
Mbita vesicatoria inter très primas dies periculum semper, et 
sœpe mortem afferunt. Voici une observation de Baglivi, qui 
prouve encore les inconve'niens que peuvent avoir ces topi¬ 
ques : Mulier octo mensium gravida, juvenis et gracüis , inte¬ 
gra octiduo doloribus ventris molestata , demum infàntem 
peperit. Post partum adhuc continuabant dolores, cum insigni 
ventris tensione. Quoniam vero omne genus remediorum spre- 
verat, velpotius neglexerat, demum a quodam medico qua¬ 
tuor vesicantia sibi apponi permisit. LocMaquæ primum jlue- 
bant, exinde mppressa suni. Paucis post diebus denuo appa- 
rentibus locMis, abdomen ^aviter convelli cœpit, cum insi¬ 
gni dolore, adeo ut ne digito quidem premi posset ; exinde 
sudores frigidi cum refrigeratione extremorum apparuerunt ; 
pulsus et respiratio erant diminuta, elfere ad extremum vitæ 
redactafuit patiens. Elapsis paucis diebus, in melius aü- 
quantulum procedebat; derepente tamen supervenientibus, 
gravissima spiranda dijjicultate ex genere xonvulsivarum et 
interdum in delirium se commutante necnon alvi Jluxu Jlavo et 
fœtido qui per octo dies continuavit, demum décima sepiima 
die morhi obiit patiens (Baglivi, Opéra, p. Sgo). Il est évi¬ 
dent que tous ces accideiis furent la suite de la suppression des 

. lochies occasionée par l’action des vésicatoires. 
On ne saurait trop se garder de l’emploi abusif des remèdes 

dits emméuagogues. En généràl, on peut dire T^e cet état des 
femmes est celui dans lequel un traitement malentendu peut 
être suivi dé conséquences plus fâcheuses ; la nature se suffît 
alors le plus ordinairement, il ne faut que ne la point dé¬ 
ranger. 

métastases qui ont lieu après les grandes opérations de la 
chirurgie. lie tous les accidens'que le chirurgien doit redouter 
à la suite des opérations, le plus terrible et le plus constam¬ 
ment fâcheux est sans doute la résorption du pus, et son trans¬ 
port sur une partie essentielle à la vie. Cet accident est l’nn 
de ceux qiii emportent le plus de malades , et qu’il est le plus 
important de prévenir; mais il n’a pas également lieu dans 
toutes les circonstances, il peut être provoqué par un état pa-- 
thologique de l’individu. Lorsqu’on a pratiqué une opération 
grave sur un sujet sain, tous les organes qui se trouvent dans 
une intégrité parfaite, se remettent bientôt de l’ébranlement 
violent qu’ils ont éprouvé, l’équilibre se rétablit, les fonctions 
s’exécutent, et là surface suppurante marche rapidement à la 
guéi-ison. Il faut, dans ce cas, une cause dont l’influence soit 
très-forte pour changer cet ordre de choses, et donner lieu à 
une métastase que l’état de santé repousse; mais il n’en est 
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pas aiusi si le même individu se trouve (Jans un e'tat maladif 
'oti disposé à contracter quelque affection, la phthisie pulmo¬ 
naire par exemple. La chance iTest plus alors aussi favorable, 

■et si l’on pratique l’operation à cette époque, on doit craindre 
à chaque instant une métastase sur l’organe qui n’est point en 
santé. Celui-ci, étonné delà secousse qui lui a été imprimée, 
ïiVn revient qu’avec peine, à cause du mauvais état de . ses 
forces vitales; et comme il conserve une tendance perma¬ 
nente à appeler à lui'les mouvemens fluxionnaires qui se pas¬ 
sent dans une autre partie du corps, ce n’est que par une sur¬ 
veillance . exacte que l’on préviendra les effets de cette fâ¬ 
cheuse direction. 

Il faut bien distinguer l’état pathologique qui précédait l’af¬ 
fection qui a nécessité l’opération, de celui qui est entretenu 
par cette affection elle-même; car, dans le premier cas, l’opé¬ 
ration se fait dans une circonstance très-fâcheuse, la métas¬ 
tase étant très à craindre,,tandis que, dans le second cas, là 
soustraction du mal ne peut qu’amener un soulagement mar-' 
<jué. J’ai donné des soins, pendant longtemps, à un jeune 
lïomme menacé d’une phthisie scrofuleuse, et qui, à la suite 
d’une légère entorse, fut affecté d’une tumeur blanche à l’arti¬ 
culation du pied avec la jambe.. Le mal,fit de tels progrès qu’if 
mit bientôt le malade dans l’impossibilité de le supporter 
pins longtemps, et l’obligea de recourir à l’amputation. On se 
refusa d’abord à ses instances; mais enfin une consultation 
ayant été convoquée, on se détermina à l’opération, moins 
peut-être par un reste d’espoir que dans le but de le soulager 
de ses souffrances. On avait toujours ciaint une métastase pu¬ 
rulente sur la poitrine, tous les soins lui furent prodigués dans 
l’intention de prévenir cette terminaison ; niais on n’en retira 
d’autre avantage que de traîner les choses.-.en,longueur, sans 
pouvoir empêcher le mal qu’on avait ,redoutéi De nombreux 
dépôts se formèrent autour du moignon; enfin, au bout de 
trois mois de traitement, il succomba à une violente métas¬ 
tase sur l’organe pulmonaire, qui l’emporta en trois jours. 

Les métastases peuvent avoir lieu quoique l’économie se 
trouve dans un état assez satisfaisant, et les causes qui peu¬ 
vent les occasioner sont assez nombreuses; elles sont à peu 
près les mêmes que celles que j’ai déjà indiquées , telles que 
l’impression du froid; les pansemeas irritans et mal faits; la 
malpropreté, soit dans les objets qui entourent le malade, soif 
dans ceux qui sont en contact immédiat avec lui; mais les 
plus fréquentes sont sans contredit les excès de régime, l’abüs 
des'plaisirs vénériens, et les passions vives de l’ame. 

La métastase a lieu d’autant plus facilement que la plaie 
est'plus vaite, parce que les intéressions sp font sentir sur une 



MET 97 

plus grande surface ; mais elle peut avoir lieu quoique cclfe- 
ci soit très-petite. Ün, enfant de quatorze ans, auquel j’avais 
pratiqué l’amputation du doigt index, était en pleine voie de 
guérison , lorsqu’au quatrième jour de l’opération, il prit, à 
l’insu de ses parens, une quantité très^considérable d’alimens, 
et que son estomac, accoutumé depuis ^quelque temps à un 
régime sévère, ne put suppor ter. La suppuration de la plaie 
fut immédiatenient supprimée, la fièvre s’empara du malade, 
la poitrine parut se prendre, et il en fût résulte' des accidens 
fâcheux, si des secours promptement administrés, secondés 
par la bonne constitution dè l’enfant, n’eüssent arrêté les pro¬ 
grès du mal. Ou lit, dans les Prix de l’académie de chirurgie, 
qu’un soldat blessé au pouce fut obligé de se soumettre à l’am¬ 
putation. La suppuration, était.à peine établie que le malade 
se livra à un régime intempérant, dont il n’éprouva pas d’a¬ 
bord de grands inconvéniens ; mais ces excès ayant été répétés 
plusieurs fois, il fut enfin pris d’une douleur violente au 
foie, ensuite de la suppression totale de la suppuration, à la¬ 
quelle il succomba. L’ouverture du cadavre démontra l’exîs- 
lence d’un vaste abcès dans cette région. Je dirai, à cette oc¬ 
casion , que les amputations des doigts sont suivies de plus 
d’accidens qu’on ne semblerait devoir le craindre d’une opéra¬ 
tion si légère en apparence : j’en ai vu plusieurs exemples. 

C’est surtout parmi le peuple et dans les grands hôpiiaux 
que ces accidens arrivent j malgré les précautions que l’on 
prend, des parens trop' complaisans trouvent toujours le 
moyen d’apporter aux blessés des alimens, dont ils ne fardent 
pas à être les victimes j et c’est ce qui fait le désespoir des chi¬ 
rurgiens, qui trouvent souvent, le lendemain, dans un état 
affreux, des malades qu’ils avaient laissés, la veille, dans un 
état très-satisfaisant. Comment faire entendre à ces malheu¬ 
reux que la nature a besoin de toutes ses forces pour tra¬ 
vailler à la guérison de la plaie, et que celles qui sont détour¬ 
nées pour l’acte de la digestion ne le sont qu’h leur grand 
détriment? 

L’abus des plaisirs vénériens est une cause non moins fré¬ 
quente de métastases, que la précédente. Elle a mêjne cet in¬ 
convénient de plus, que, portant essentiellement sur le prin¬ 
cipe de vie, elle est suivie d’une faiblesse remarquable, et que 
rien ne favorise plus la formation des métastases que tout ce 
qui tend à diminuer l’énergie vitale, et la résistance aux 
causes de maladies. J’ai vu la surface d’une plaie résultante 
de l’ablatiou d’une loupe à la fesse, se sécher entièrement, 
pendant une nuit, au sixième jour de l’opération, par suite 
de la masturbation à laquelle le malade s’était livré. Les 
symptômes violcns qui se déclarèrent, et menacèrent la vie, 
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joints à l’état de la plaie, firent de suite connaître la nature 
de l’accident. On l’attribuait a beaucoup de causes, mais' 
l’aveu du malade lui-même mit fin à toutes les conjectures, 
et fixa l’irrésolution du médecin. Un jeune homme, auquel 
on avait pratiqué l’amputation de l’avant-bras, et qui allait 
fort bien, ne pouvant résister à ses désirs, fit un excès de 
femmes. Le lendemain, la plaie fut sèche, un point doulou¬ 
reux se développa sur la poitrine, et le malade périt le qua¬ 
trième jour, avec tous les symptômes d’une suffocation déter¬ 
minée par une métastase purulente. L’ouverture du cadavre 
prouva que l’on avait bien jugé. Les poumons et la plèvre 
étaient en suppuration. 

Une cause de métastase, peut-être plus à craindre encore 
que toutes les autres, est celle qui dépend d’une commotion 
trop forte de l'ame, occasionéc par les passions gaies ou tristes 
portées à l’excès, mais surtout par ces dernières. Elles ont une 
influence essentiellement débilitante, mais elles sont surtout 
nuisibles, en ce que leur impression est durable. Le succès 
d’une opération dépend souvent du calme parfait de l’ame. Cela 
est si vrai, que la métastase qui a lieu à la suite d’une petite 
opération, ne surviendra pas, ou du moins rarement, lors d’une 
plaie beaucoup plus vaste et qui aurait été faite accidentelle¬ 
ment, parce que, dans ce dernier cas, l’émotion forte que dé¬ 
termine l’attente d’une opération est nulle. Rien n’est mieux 
fondé que le précepte de n’opérer les malades que lorsqu’ils le 
désirent fortement, et rien n’est plus défavorable au succès que 
de le faire sans leur aveu. Après l’opération, on évitera avec 
soin toutee qui pourrait émouvoir le malade 5 J. L. Petit portait 
cette attention au point qu’il n’aurait osé pratiquer une saignée 
à l’un de ses opérés, sans l’avoir prévenu d’avance et lui avoir 
bien fait entendre que ce n’était pour aucune cause dangereuse , 
tant il craignait qu’il ne se frappât et n’imaginât que son état 
était plus fâcheux qu’il nè le pensait. Il est en effet des ma¬ 
lades dont la pusillanimité et la frayeur sont telles , qu’ils ne 
peuvent voir sans émotion les moindres choses qui se passent 
autour d’eux. 11 faut avoir beaucoup de méuagemens avec de 
pareils individus. jUn homme auquel on avait pratiqué l’opé¬ 
ration de la taille, avait toujours manifesté une grande crainte 
de la mort ; le moindre changement dans son état, le plus lé¬ 
ger incident, le jetaient dans un désordre effrayant. Peu de 
i ours après son opération, une hémorragie légère a lieu , le 
malade s’en aperçoit ; dès cet instant, il se croit frappé mor¬ 
tellement, le raisonnement n’a aucun pouvoir sur lui. L^hé- 
morragie est arrêtée facilement; mais il ne peut retrouver sa 
tranquillité, l’impression persiste, la plaie se sèche, un ictère 
se manifeste, et le malade meurt : ou lui trouve toute la sur¬ 
face péritoneale en suppuration. Des propos indiscrets, tenus 
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auprès d’un malade, lors même que les premiers dangers sont 
passe's, peuvent occasioner la métastase par l’impression qu’ils 
font sur des individus faibles. Un malade auquel on avait am- Euté la jambe pour une affection scrofuleuse du pied, et dont 

i cure avait été traversée par des accidens sans nombre , était 
enfin parvenu, à force de soins, à un état qui annonçait une 
guérison prochaine. Quelqu’un, dans l’intention sans doute 
de le mettre â portée d’apprécier tous les services qu’on lui 

'avait rendus, lui retraça, en les exagérant même, les dangers 
qu’il avait couriis. Le malade, qui avait écouté ce récit avec 
une grande altention, en fut frappé au point qu’il perdit la 
gaîté presque immédiatement, et tomba dans' la stupeur avec 
sécheresse de là plaie, et inflammation violente des organes 
pectoraux, à laquelle il succomba. On trouve, dans les auteurs, 
un assez grand nombre d’exemples • de la même nature. La 
tristesse et le chagrin sont des causes fort ordinaires de mé¬ 
tastase, surtout dans les hôpitaux militaires, où se trouvent 
des jeunes gens qui ne soupirent qu’après leur pays natal, et 
que l’impossibilité de le revoir tient dans un état de langueur 
et de dépérissement on ne peut plus favorable aux déplace- 
mens : aussi, les opératious pratiquées dans cette circonstance 
sont-elles presque constamment suivies de cette terminaison. 
Les émotions subites peuvent donner lieu au même résultat. 
J’ai vu une dame à laquelle on avait enlevé un cancer au sein ; 
tout annonçait un succès heureux, lorsque la malade apprit 
ùnè nouvelle d’une grande importance, et qui lui causa une 
joie si vive, que la plaie en éprouva uu dessèchement total, 
la poitrine se pritj et la malade succomba dans l’espace de 
quarante-huit heures. On aurait pu, en usant de beaucoup de 
prudeucé, tirer un grand parti de cet événement pour le salut 
de cette dame. 

Qne douleur violente et fortement concentrée est souvent 
suivie de métastase : c’est ce que l’on voit fréquemment arri¬ 
ver sur les individus forts et courageux, qui ont subi sans se 
plaindre une opération cruelle. Cette circonstance est loin 
d’être favorable au succès : ce n’est pas sans un effort violent 
que les malades ont pu comprimer le sentiment de la dou¬ 
leur, et cet effort ne peut qu’avoir une influence fâcheuse sur 
l’économie. J’ai vu pratiquer une opération de sarcocèle sur 
un militaire, qui la supporta sans se plaindre et sans témoi¬ 
gner ce qu’il éprouvait autrement que par le gonflement des 
veines du cou, et ün état particulier des muscles de la figure, 
qui décelaient malgré lui ses souffrances intérieures. Les pre¬ 
miers jours, la plaie paraissait tendre à une bonne suppura¬ 
tion; mais, avant que celle-ci fût établie, il survint un ic¬ 
tère qui emporta le malade. A l’ouverture du cadavre, oa 
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trouva du pus dans une grande étendue de l’abdomen. On ne 
jugera donc pas du succès d’une opération d’après la cons¬ 
tance avec laquelle elle aura été supportée, car il est au con¬ 
traire beaucoup plus avantageux que le malade témoigne par 
des cris la sensation pénible qu’il éprouve-, au lieu de la com¬ 
primer par une violence que la nature condamne. 

Un soin que l’on doit avoir après les opéiations, c’est de 
bien distinguer les métastases , des accidens qui peuvent les 
compliquer; car les premières mettent la vie du malade en dan¬ 
ger. Hippocrate donnait une grande attention à ces efforts de la 
nature mal dirigés, et qui annoncent une métastase, et il obser¬ 
vait le lieu sur lequel elle tendait à se faire : In 'vehementibus 
et periculo proximis pulmonum in/lammalionibus abscessus ad 
entra, omties sane utiles. Si verb dispareant abscessus, et intro 
recurrant, spulo non prodeunte, et detinente febre, gravis 
■niorbi periculum, et delirii, et mords cegro incurret. 

\ De l’état de la plaie et de l’économie en général au moment 
et après la formation de la métastase. La métastase s’annonce 
toujours par des signes généraux et particuliers. Le malade 
est pris d’une fievre plus ou moins ardente, de frissons irrégu¬ 
liers : le bien-être, que le libre exercice des fonctions, et le bon 
état des organes avaient entretenus, disparaît. Le malade de¬ 
vient inquiet et morose; il est travaillé d’anxiétés; il perd 
l’appétit, le sommeil, et, s’il arrive qu’il s’endorme, il est 
bientôt agité par des songes pénibles et réveillé en sursaut. Les 
traits de sa figure s’altèrent, l’aspect de la plaie est totalement 
changé. La suppuration, qui était abondante et douée de toutes 
les qualités d’un bon pus , a diminué et changé de nature; elle 
a pris un mauvais caractère, l’odeur en est fétide, la couleur 
désagréable. Les chairs sont molles, s’affaissent, et ne présen¬ 
tent plus cette énergie vitale dont elles jouissaient. En même 
temps, il se développe dans un autre point une douleur plus 
ou moins vive. Lorsque toutes ces circonstances se présentent, 
on doit penser que la métastase est opérée, ou qu’elle est immi¬ 
nente. 11 faut alors mettre en usage tous les moyens capables 
de changer celle direction vicieuse des humeurs. 

L’autopsie n’apprend rien que ce que l’on savait d’avance, 
c’est-à-dire l’existence d’uue suppuration plus ou moins éloi¬ 
gnée , coïncidant avec la sécheresse de la plaie ; elle fait décou¬ 
vrir des désordres différons, et qui tiennent à la nature de l’or¬ 
gane où s’est fait la métastase ; mais elle ne donne aucune 
idée nouvelle sur la manière dont celle-ci s’opère. 

Métastases critiques. Les métastases ne sont point toujours 
fâcheuses, elles peuvent être au contraire très-favorables, et 
suivies d’un bien-être sensible. Elles sembleraient, sous ce rap¬ 
port, se confondre avec les crises; mais ü y a pourtant celle 
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différence, que les crises proprement dites doivent s’entendre es¬ 
sentiellement de la terminaison des maladies par les voies na¬ 
turelles , telles que les urines , les sueurs, etc., au moyen des¬ 
quelles tout le principe morbifique est entraîné sans laisser 
aucune trace évidente de son passage. Il n’en est pas tout à fait 
de même de la métastase critique : celle-ci peut bsen être, 
comme les précédentes, la terminaison d’une affection; mais- 
elle constitue à elle-même une maladie nouvelle, beaucoup 
moins grave à la vérité que la première. 

Les métastases peuvent se faire sur tous les systèmes cu¬ 
tané , cellulaire , muqueux, osseux , fibreux , sanguin , ner¬ 
veux , etc. 

La peau est l’émonctoire dont la nature se sert le plus sou¬ 
vent pour l’expulsion des principes étrangers; les jetées métas¬ 
tatiques qui ont lieu sur sa surface sont innombrables. Un 
grand nombre de dartres sont essentiellement de cette nature. 
Ces jetées peuvent être aiguës ou chroniques. Dans les pre¬ 
mières se rangent toutes celles qui ont lieu dans les nombreuses 
affections des enfans, et dont la terminaison est rapide; dans 
les secondes se trouvent celles qui se font lentement et atta¬ 
quent à la longue le tissu de la peau sans déterminer des symp¬ 
tômes inflammatoires bien marqués. Mais les éruptions ne sont 
pas toujours avantageuses dans les maladies; elles ne le sont 
qu’autant qu’elles sont unies à d’autres signes favorables : dans 
le cas contraire, on n’en doit rien augurer de bon : l nuin ex 
multis signis pravum, mukis bonis, in neÿando plus virium ha- 
het, quant plura simul hona in liberando. Plus ces éruptions 
sont promptes, plus elles sont incertaines, dangereuses et mor¬ 
telles. Elles ne sont alors que symptomatiques. Elles sont plus 
salutaires aux parties inférieures qu’aux supérieures ; mais s’il 
arrive que les pétéchies rentrent dans l’économie, le danger est 
alors des plus grands : Ingens enimpericulum,sirecidant exan- 
themata' petechialia, fatali acte non genita. Omnis excretio 
quæ inchoatur tantum , non peificitur, maxime davinanda. Si 
l’on ne parvient, par des remèdes énergiques, à rappeler l’é¬ 
ruption, on peut s’attendre à une mort prochaine. 

Métastases critiques cellulaires. Elles peuvent avoir lieu dans 
tôutes les parties du corps. Dans la plupart des fièvres ardentes, 
surtout dans celles où la tête est prise, il est bien rare que la 
nature ne dépose une partie des humeurs qui l’embarrassent 
dans les glandes salivaires, parotides, maxillaires, etc. Dans 
les fièvres bilieuses et putrides , il arrive fréquemment que la 
matière morbifique se dépose dans les glandes, ainsi que dans, 
le tissu cellulaire des parties. 

Les causes les plus fréquentes des inflammations du tissr;. 
cellulaire et des organes parenchymateux sont des métastase^ 
de différeates affections. On a observé que les oreillons qui sfk 
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forment chez un grand nombre d’enfans, s'e terminent presque 
toujours par une mc'tastase sur les testicules chez les jeunes gens, 
et sur les seins chez les jeunes filles. 11 n’est pas rare devoir, à la 
suite des pleurésies et des pdripneumonies, des métastases puru¬ 
lentes se faire sur les membres inférieurs , ou sur les organes de 
la génération : oes cas sont heureux. Un homme attaqué d’une 
inflanimation pleurétique fut pris, au quatrième jour de la, ma¬ 
ladie, d’un abcès au périné, et d’un autre à la jambe gauche; 
tous les accidens disparurent, et il'fut solidement guéri. Une 
jeune dame fut atteinte, à la suite d’une fausse couche,’ d’une 
pleurésie qui marchait régulièrement, lorsqu’elle fut prise ' 
diune vive douleur à l’avant-bras gauche, qui diminua beau¬ 
coup la douleur de-côté, la toux et la difficulté de respirer. Le 
lendemain, rinflamihation s’étant développée, on appliqua 
des cataplasmes de mie de pain, la suppuration s’établit, et 
l’on fit l’ouverture de l’abcès, dont il sortit une grande quantité 
de matières bleues. A cette époque, la poitrine paraissait entiè¬ 
rement débarrassée. Le surlendemain, le chirurgien trouva la 
plaie sèche, quoique d’assez bonne apparence, et la cicatrice 
se fit en moins de quatre jours; mais aussitôt tous les accidens 
pleurétiques reparurent avec une grande violence, et don¬ 
nèrent lieu.à la formation d’un abcès intérieur, qui, heureu¬ 
sement pour la malade, s’ouvrit par les bronches, et termina 
la maladie. Ce déplacement d’humeurs de la poitrine sur le 
bras , et vice versa, est assez singulier; il est fréquent de ren¬ 
contrer de ces dépôts ambulans, qui sont avantageux tant qu’ils 
Testent au dehors, mais qui deviennent funestes dès que le cas 
contraire arrive. Hippocrate (aph. aS , sect. in). 

Il se fait dans un grand nombre de maladies des jetées sur 
les oreilles, qui sont'essentiellement métastatiques, et dont la 
surdité est la suite très-ordinaire. Lorsque cet accident sur¬ 
vient chez des individus attaqués de douleurs aux extrémités 
inférieures, les douleurs cessent, et réciproquement la surdité 
est détruite par les douleurs violentes aux extrémités infé^ 
rieures. On voit dans l’observation du troisième malade, du 
premier livre des Epidémies d’Hippocraite, que la surdité qui 
avait paru ne laissait presque aucun espoir de guérison ; mais,, 
au huitième jour, il se manifesta des douleurs très-vives à la 
rate et à l’aine gauche, enfin aux extrémités inférieures, : la 
surdité cessa , et le malade guérit. Hippocrate avait déjà re¬ 
marqué que ce symptôme cédait à la présence d’une diarrhée 
ou d’une hémorragie spontanées : Quibus biliosté sunt dejec- 
tiones, Tiœc, obortâ surditate, cessant, et quibus adest surditas. 
Ms exortis biliosis dejectionibus , finitur ( aph. 28,, sect. iv); 
puis ensuite quibus infebribus aures obsurduerunt, sanguis ex, 
Aaribus prq/luetis aut alyus exturbçUa morbum solvit. Tels 
étaient les deux cas du. neuvième malade du troiâème livre 
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des Epidémies, et de la vierge d’Âbdere. Celsc l’a re'pe'té après, 
Hippocrate : JSihilplus adversus surdilatem quam hiliosa alvus 
prodest. Hoffmann dit, dans sa Médecine rationelle : Nunquam 
non salutaris observatur alms in\ aurium vitiis liquida, dum 
exinde motus sanguinis a capite ad infernas partes egregie 
derivatur. 

II est inutile de dire qu’il n’est pas ici question de la surdité 
occasibnée par un corps étranger introduit dans l’organe ,mais 
seulement de celle produite par un état fluxionnaire métasta-. 
tique, quelle que soit la cause de cette métastase sanguine, hu¬ 
morale ou nerveuse. Celte crise est infidèle dans les fièvres ma¬ 
lignes. Musa Brassavole a vu, dans la fièvre pestilentielle qui 
ravagea l’Italie en 1628, la diarrhée et la surdité se rempla¬ 
cer plusieurs fois de suite sans aucun avantage pour les ma¬ 
lades. Cette fluxion , accompagnée de céphalalgie et de ten-. 
sion aux hypocondres, annonce quelquefois les parotides. 
Surdis aliquoties niansuetœ parotidesfiuntQüpp. inProrreth.), 
comme on le voit dans l’observation du dixième malade du 
premier livre des Epidémies. La surdité qui est salutaire dure 
quelquefois toute la vie. Souvent le bourdonnement et le tin¬ 
tement des oreilles précèdent la surdité métastatique qui a lieu 
dans les ûèviesiSurditatem metastaticam salutareminjebribus 
ùnnîtus aurium scepe prœcedit (Klein, Interpres clinicus). 11 
faut bien prendre garde de ne pas confondre cette surdité 
favorable avec celle qui dépend de la faiblesse du malade, et 
cjui est toujours funeste. 

Lorsque la sécrétion des oreilles augmentée vient à se sup¬ 
primer, on doit craindre un changement fâcheux du centre 
d’action ou, d’irritation, une métastase funeste , surtout dans 
les maladies aiguës, et spécialement chez les enfans : Humidi- 
tàtates pueroper aures ejfluentes salutares magis sunt, et impor¬ 
tune suppressæ epilepsiam, audilûs vitia, aut alium cerebri 
gravent morbum gignunt ( Klein, Interpres clinicus ). 

Le même auteur a vu la surdité être la crise du rhumatisme 
et de la goutte. 

On trouve, dans le trente-unième volume du Journal gé¬ 
néral de médecine, deux observations de métastases critiques 
sur les testicules, à la suite de fièvres catarrhales, par 
M. Bourges. Dans la première, ce fut une simple inflammation 
du testicule, dont les moyens ordinaires amenèrent prompte¬ 
ment la guérison. Dans la seconde, ce fut une véritable hydro¬ 
cèle, qui se termina par inflammation, laquelle vint à suppu¬ 
ration d’une manière spontanée. Les deux malades furent par¬ 
faitement guéris de leur maladie primitive, et de celle secon¬ 
daire. Les jetées charbonneuses qui se font à la suite de cer¬ 
taines fièvres de mauvais caractère, les aphlhes qui couvrent 
la membrane de la bouche dans quelques fièvres muqueuses, 
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sont encore des me'tastases, qui peuvent être critiques lorsque 
là nature est forte, mais qui sont souvent l’annonce d’une mort 
prochaine, lorsque les forces vitales sont accablées, et inca¬ 
pables de donner à cette mutation une impulsion assez vigou¬ 
reuse. 

Cette observation est applicable à toutes les métastases qui 
ne deviennent critiques et salutaires qu’autaiit qu’elles sont 
suivies d’un grand soulagement, et secondées par un état satis¬ 
faisant de l’économie. Dans le cas contraire, elles ne seraient 
que symptomatiques , et conséquemment fâcheuses. On n’éta¬ 
blira donc sur elles un jugement définitif, qu’après avoir bien 
calculé toutes les circonstances, si l’on veut éviter de tomber 
dans une erreur préjudiciable. 

Il était indispensable de donner à cet article quelques dé- 
veloppemens. Cette matière est l’une des plus importantes de 
la médecine; c'est sur elle que roulent la plupart des phéno¬ 
mènes pathologiques, soit pour la guérison, soit pour la mort; 
c’est sur elle que doivent porter les méditations de tout mé¬ 
decin qui veut avoir de nombreux succès dans le traitement 
des maladies. 
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On peut voir, dans la Collection des thèses, le très-petit nombre de celles 
qui ont été soutenues sur les métastases. Ce qui suit est traité d’uue roanièra 
très-surperficiclle et très-imparfaite. (reydellet) 

MÉTASYNCRISE, s. f., metasyncrisis, de la pre'posilion 
ftiTet,, qui marque un changement, et du verbe o'vyKpiya, je 
mêle ensernfele. Cœlius AuréJianus, qui nous a laissé des dé¬ 
tails curieux sur la métasyncrise, traduit ce terme par le latin 
recorporatio. Les médecins de la secte méthodique donnaient 
le nom de cycle métasyncritique à un régime particulier, 
qu’ils rendaient progressivement plus restaurant, pour répa¬ 
rer les pertes que le corps avait faîtes pendant un traitement 
antérieur très-sévère. Nous avons décrit celte sorte de médica¬ 
tion hygiénique, au mot cycle mélasyncrilique on récorpora¬ 
tif. Voyez tom. vu , pag. foq et 63o. (kekauloik) 

MÉTASYNCRITIQUE, adj., meiasyncriticus : a la même 
étymologie que le mot précédent. On appelait ainsi, autre¬ 
fois , les médicamens et les alimens qui avaient la propriété de 
produire la métasyncrise, c’est-à-dire la récorporation ou ré¬ 
novation de l’économie animale dans les cas de maigreur géné¬ 
rale ou partielle, à la suite des maladies de long cours. Voyez 
CYCLE. (rekabldi») 

MÉTATARSE, s. m., metatarsus : partie du pied située 
entre le tarse et les orteils , composée de cinq os disposés pa¬ 
rallèlement et distingués par les noms numériques de pre¬ 
mier, second, etc., en comptant de dedans eu dehors. 

Éc premier est le plus gros et le plus court 7 le second est 
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le plus long ; les trois suivans diminuent ensuite successive¬ 
ment de longueur. Quant au volume, il est à peu près le même 
dans les quatre derniers métatarsiens. Ils ont tous leurs extré¬ 
mités, surtout la poste'rieure, plus grosses que leur corps. Ou 
leur distingue une extrémité postérieure ou tarsienne, une ex¬ 
trémité antérieure ou phalaugienne, et un corps ou partie 
moyenne. 

Extrémité tarsienne. L’extrémité tarsienne du premier os 
du métatarse présente une cavité qui s’articule avec la face 
antérieure du premier os cunéiforme ; en bas se trouve une 
tubérosité à laquelle s’attache le tendon du long péronier la¬ 
téral. La circonférence de cette extrémité est'.demi-circulaire. 

Dans le second métatarsien, l’extrémité tarsienne est légè¬ 
rement concave et s’articule avec la face antérieure du second 
os cunéiforme. Sa circonférence triangulaire présente à sa base 
et à sou sommet des inégalités pour des insertions ligamen¬ 
teuses; en dedans, une petite facette lisse qui s’articule avec 
le premier os cunéiforme; en dehors, une autre facette divisée 
en deux portions , dont l’antérieure s’unit au troisième os du 
métatarse, et la postérieure avec le troisième os cunéiforme. 

Dans le troisième métatarsien, l’extrémité postérieure ou 
tarsienne présente une facette articulaire plate, un peu incli¬ 
née en dedans, laquelle s’articule avec la face antérieure du 
troisième os cunéiforme. La circonférence de cette extrémité 
est triangulaire. Sa base et son sommet, qui offrent des inéga¬ 
lités , donnent insertion à des ligaraensi Son côté interne pré¬ 
sente deux facettes correspondant au second os du métatarse ; 
à son côté externe se trouve une facette légèrement concave, 
articulée avec le quatrième os du métatarse. 

Dans le quatrième métatarsien, l’extrémité postérieure pré¬ 
sente une facette légèrement concave qui s’articule avec la 
face antérieure de l’os cuboïde. La circonférence de cette ex¬ 
trémité est carrée ; elle présente quatre côtés, dont le supérieur 
et l’inférieur, qui sont raboteux, donnent attache à des liga- 
mens ; le côté interne offre à sa partie supérieure une facette 
convexe, lisse, articulée avec le troisième os du métatarse ; le 
côté externe présente une facette légèrement concave qui s’ar¬ 
ticule avec le cinquième os du métatarse. 

Dans ce dernier, l’extrémité tarsienne offre une facette légè¬ 
rement convexe, inclinée en dedans, laquelle s’articule avec 
la face atitérieure du cuboïde. La circonférence de cette extré¬ 
mité est triangulaire. Les côtés supérieur et inférieur donnent 
attache à des ligamens; le côté interne présente une facette 
lisse et plate qui s’articule avec le quatrième os du métatarse ; 
le côté externe est garni d’une tubérosité qui donne attache 
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au tendon du muscle court péronier latéral, et à une portion 
du muscle abducteur du petit orteil. 

Extrémité phalangietine. Elle est arrondie et porte . e nom 
de tête. Elle est à peu près uniforme dans tous les os métatar¬ 
siens} elle présente une éminence cartilagineuse', très-grosse et 
arrondie dans le premier, plus petite et ovalaire dans les au¬ 
tres où elle est rétrécie transversalement et plus prolongée dans 
le sens déjà flexion que dàns celui de l’extension, articulée 
dans tous avec l’extrémité postérieure des phalanges métatar¬ 
siennes. Cette éminence est supportée par une espèce de col 
étroit, servant de chaque.côté à l’insertion des ligamens laté¬ 
raux et offrant en bas deux petites facettes remarquables, sur¬ 
tout dans le premier os, où elles sont contiguës à deux gros 
sésanioïdes. 

Corps. Dans le premier os du métatarse, il est prismatique 
et triangulaire; on lui distingue une face plantaire, une face 
dorsale, et deux latérales. La face plantaire concave est re¬ 
couverte par le muscle court fléchisseur propre du gros or¬ 
teil ; la dorsale convexe est un peu inclinée en dedans ; la face 
externe est plate. ' 

Dans le second os du métatarse, la face plantaire est arron¬ 
die, recouverte par le muscle abducteur du gros orteil et par 
les deux premiers interosseux dorsaux. La face dorsale pré¬ 
sente ordinairement, à sa partie moyenne, un bord mousse qui 
la partage en deux parties, dont l’une interne et l’autre ex¬ 
terne. La face interne, étroite et arrondie , donne attache au 
premier interosseux dorsal ; l’externe donne insertion au second 
interrosseux dorsal. 

Le corps des troisième et quatrième métatarsiens offre à peu 
près la même conformation que celui du deuxième. 

Le corps du cinquième os du métatarse est légèrement 
courbé de dedans en dehors ; celui du quatrième et d u troisième 
présente aussi une courbure dans le même sens, mais elle est 
bien moins marquée. La figure du cinquième os du métatarse 
approche celle d’un prisme triangulaire. 

Les os du métatarse sont composés de tissu celluleux à leurs 
extrémités et de tissu compacte à leur corps ; ils se dévelop¬ 
pent par trois points d’ossification, un pour la partie moyenne 
et un pour chaque extrémité; quelquefois on n’en observe que 
deux dans les derniers métatarsiens. 

De Varticulation iarso-métatàrsiemie. Le premier os du 
métatarse s’articule avec la partie antérieure du premier cu¬ 
néiforme; le second s’articule avec les trois cunéiformes, le 
troisième correspond au troisième cunéiforme, le quatrième et 
le cinquième s’articulent avec le cuboïde. Ces articulations sont 
autant d’arthrodies. Toutes les surfaces articulaires'sont re- 
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vêtues d’un-cartilage mince, et sont affermies par des lig»- 
mens supérieurs ou dorsaux et inférieurs ou plaulaires. 

Les liganiens dorsaux que l’on voit sur l’extremilé de chaque 
os du mc-tatarse, sont en nombre égal avec celui des os du: 
tarse. Ainsi, 1°. il en est un, étendu de la partie supérieure 
du premier cunéiforme audessus de l’extrémité du premier 
métatarsien; 2°. trois, venant des trois cunéiformes, se ren¬ 
dent sur l’extrémité du second; 3”. un seul, inséré au troi¬ 
sième cunéiforme, se porte de cet os à celui du métatarse qu’il 
soutient ; un autre, venant du cuboïde, l’aide quelquefois dans 
son action; 4“- enfin, chaque extrémité du quatrième et du 
cinquième métatarsien en reçoit un qui vient de la face supé¬ 
rieure du cuboïde. Ces ligamens sont formés de fibres paral¬ 
lèles qui laissent entre elles quelques intervalles pour le pas¬ 
sage des vaisseaux. Ils sont recouverts par les tendons des 
muscles extenseurs. 

Les ligamens plantaires ou inférieurs sont en nombre égal 
aux ligamens .dorsaux et se comportent de la même manière j 
ils sont seulement un peu plus minces, excepté celui qui va. 
du premier cuçiéiforme au premier métatarsien. 

Plusieurs membranes synoviales servent à tapisser les sur- 
face^articuiaires, et se prolongent même jusqu’aux articula¬ 
tions métatarsiennes., 

De Varticulation des os du métatarse entre eux. Le premier 
os du métatarse est uni au second par une substance ligamen¬ 
teuse, courte et serrée, qui va de l’un'à l’autre. Les quatre der¬ 
niers métatarsiens s’articulent entre eux par leur extrémité pos¬ 
térieure, au moyen de petites facettes cartilagineuses conti¬ 
guës. Ces articulations sont fortifiées par des ligamens trans¬ 
verses distingués en supérieurs ou dorsaux, inférieurs ou plan¬ 
taires. Les premiers sont au nombre de trois : l’un se porte du 
second au troisième os du métatarse ; l’autre s’étend du troi¬ 
sième au quatrième ; le troisième se porte du quatrième au 
cinquième de ces os. Les ligamens plantaires sont aussi au 
nonibre de trois ; ils vont d’un os du métatarse à l’os voisin.. 
Outre ces ligamens, on trouve entre les extrémités postérieures, 
des os métatarsiens, et sous leurs surfaces articulaires, des 
fibres interosseuses très-fortes, qui servent à maintenir leurs 
rapports. 

On remarque aussi audessous de l’extrémité antérieure des 
os du métatarse un ligament transversal qui passe de l’un h 
l’autre, et qui est semblable au ligaiSent transversal des os du 
métacarpe. 

Articulation métatarso-phalan^nne. Cette articulation est 
une arthrodie. Dans l’état frais, l’extrémité antérieure des os 
du metaitarse et l’extrémité postérieure des premières phalanges 
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sont recouvertes de cartilage. Ou remarque à la partie infe'- 
rieure du premier os du métatarse deux enfoncemeus qui re¬ 
çoivent les os sésamoïdes logés dans l’articulation de cet os avec 
le gros orteil. Ciiacune des articulations métatarso - phalan- 
gieunes est affermie par deux ligamens latéraux qui s’attachent 
postérieurement aux parties latérales de l’extrémité antérieure 
des os du métatarse, et antérieurement aux parties latérales de 
l’extrémité postérieure des phalanges. Ces ligamens sont très- 
épais et très-forts. Une membrane synoviale tapisse les surfaces 
articulaires. 

Les mouvemens des os du métatarse sont extrêmement bor¬ 
nés ; néanmoins dans leur articulation postérieure, ils jouissent 
<i’une légère élévation et d’un abaissement également peu sen¬ 
sible. Bichat ( Jnat. descript., tom. i, pag. 432 ) ajoute qu’ils 
exécutent une espèce de rotation peu marquée , mais dont l’ef¬ 
fet plus manifeste aux extrémités antérieures de cet os, est de 
rapprocher fortement celles-ci les unes des autres , de manière 
à augmenter la concavité du pied transversalement; c’est sur¬ 
tout le premier et le dernier qui se rapprochent de l’axe du 
pied. Les os du métatarse se meuvent très-peu l’un sur l’autre 
de haut en bas et de bas en haut. L’articulation métatarso-pha¬ 
langienne jouit des mouvemens de flexion, d’extension, d’ad¬ 
duction , d’abduction et de circomduction. Ce dernier mouve¬ 
ment est extrêmement borné. 

Artère métatarsienne. M. le professeur Chaussier l'appelle 
^s-métatarsienne. Elle naît de la pédieuse près de l’endroit où 
celte artère s’enfonce dans l’espace interosseux. Dirigée obli¬ 
quement en avant et en dehors , elle s’engage tout de suite sous 
■le premier tendon du muscle pédieux, dont elle croise la di¬ 
rection, puis SC recourbe en dehors, et suit transversalement 
l’articulation du métatarse avec le tarse jusqu’au bord interne 
du pied. Dans ce trajet, elle donne des raineaux postérieurs et 
antérieurs. Les premiers, peu importans et en nombre incertain, 
se répandent sur le tarse et s’y perdent en se distribuant prin¬ 
cipalement au muscle pédieux. Les rameaux extérieurs, au 
nombre de trois, se portent dans les second, troisième et qua¬ 
trième espaces interosseux , communiquent avec quelques ra¬ 
meaux perforans de l’arcade plantaire, puis suivent en- devant 
les espaces interosseux, oùils se trouvent appliqués sur les mus¬ 
cles interrosseux dorsaux jusqu’aux articulations des orteils. 
Là, ils communiquent avec les rameaux perforans antérieurs 
de l’areade plantaire, et se divisent ensuite chacun en deux 
rameaux qui suivent les bords correspondans des orteils, depuis 
le bord externe du second j usqu’au bord interne du dernier, et 
se perdent enfin dans la çeau. 

Fracture des os du métatarse. Les os métatarsiens éprouvent 
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rarement des fractures simples j lorsqu’elles ont lieu, leur trai¬ 
tement est le même que celui des fractures des os du me'ta- 
carpe. Les solutions de continuité' du métatarse sont le plus 
souvent comminutives, et accompagnées de contusions et de 
plaies; les esquilles sont quelquefois si nombreuses qu’on ne 
peut obtenir leur consolidation. Dans ce cas il faut, suivant 
l’étendue du désordre, recourir à l’amputation du pied dans 
l’articulation tarso-métatarsienne ou dans les articulations as- 
tragalo-scaphpïdienne et calcanéo-cuboïdienne, d’après la mé¬ 
thode de Chopart. Quelques chirurgiens conseillent alors, 
mais à tort, de couper la jambe audessous du genou. 

Les articulations métatarsiennes j ouissent de mouvemens si 
obscurs, elles sont affermies par des ligamens si nombreux et 
si solides, qu’elles ne peuvent pas éprouver de luxation. 

Carie des os du métatarse. La carie, comme l’on sait, peut 
dépendre , soit de causes externes, soit de causes internes. Lors¬ 
que l’altération de l’os a résisté aux médicamens intérieurs, il 
faut recourir à des moyens chirurgicaux, tels ru!à la cautéri¬ 
sation et à l’extirpation de l’os ou de la portion d’os malade. 
Ainsi, quand l’extrémité phalangienne du premier métatarsien 
est seule cariée, on peut pratiquer l’amputation de l’os dans 
sa continuité. Voici le procédé qui nous paraît préférable: 
Faites deux incisions obliques , dont l’une partant de la partie 
supérieure du premier os métatarse, longe son bord externe, 
et vient tomber dans l’intervalle qui sépare le premier orteil du 
second; la deuxième incision partant du sommet de la pre¬ 
mière, vient se terminer à la partie moyenne de la première 
phalange du gros orteil, ce qui forme un renversé très- 
alongé; disséquez le lambeau circonscrit par les' deux inci¬ 
sions ; coupez les tendons du long et petit extenseur des orteils 
le plus haut possible. Le lambeau renversé d’arrière en avant, 
faites une incision circulaire au niveau du pii de la peau qui 
sépare le premier du second orteil, en ménageant toutefois la 
base du lambeau. Pratiquez à la plante du pied une incisiou 
longitudinale, longue environ de deux pouces, et dans la di¬ 
rection du bord externe du métatarsien, et vous formez par ce 
moyen un lambeau interne que vous disséquez et que vous iso¬ 
lez avec soin de l’os. Alors relevez le premier orteil pour faire 
saillir le tendon du long fléchisseur que vous coupez ; incisez 
les muscles qui s’insèrent aux sésamoïdes ; isolez l’os des chairs 
qui l’entourent, et procédez ensuite à la section oblique de 
l’os avec une petite scie. On réunit ensuite par première inten¬ 
tion , le lambeau s’adapte parfaitement à la plaie; il a au con¬ 
traire trop de largeur, lorsqu’on néglige de faire un lambeau 
supérieur, qui se trouve compris dans les parties enlevées. Si 
la carie affecte seulement le cinquième métatarsien, on peut 
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aussi l’amputer dans sa continuité; mais pour cette opération, 
il suffit de faire deux incisions , l’une sur le dos, et l’autre à la 
plante du pied, parallèlement au bord interne du métatarsien j 
on pratique une incision circulaire au niveau du pli de la peau 
qui sépare le quatrième du cinquième os du métatarse j on dé¬ 
tache le lambeau, on isole les chairs et on procède à la sec¬ 
tion oblique de l’os. Dans cette amputation, il est inutile de 
former uu lambeau supérieur, parce qu’après la résection de 
l’os, le lambeau ne conserve pas une longueur excédante à la 
plaie saignante. 

Si tous les os du métatarse sont réduits en esquilles; s’ils 
sont atteints de carie, on peut pratiquer l’amputation du pied, 
suivant la méthode de Chopart, ou dans l’articulation tarso- 
métatarsienne. La méthode de Chopart, qui consiste à amputer 
dans les articulations de l’astragale avec le scaphoïde et du 
calcanéum avec le/cuboide, a le défaut essentiel de ne pas lais¬ 
ser assez de surface à la portion restante du pied, et d’exposer 
cette portion* une rétraction souvent douloureuse et toujours 
nuisible à la station et à la progression. Pénétré de tous ces in- 
convéniens attachés a la méthode de Chopart, le docteur Lis- 
franc de Saint-Martin a proposé et a’décrit un procédé opéra- 
taire pour pratiquer l’ampiitation dans l’articulation tarso-mé- 
tatarsîenne. Ce procédé, présenté à l’institut le i3 mars i8i5, 
a mérité son approbation. Nous pensons qu’il n’est pas inutile 
de présenter ici la description de cette nouvelle méthode, qui, 
dans c.ertains cas, nous paraît préférable à celle de Chopart, 
mais qui exige, de la part du chirurgien, une connaissance 
très-exacte des rapports des surfaces articulaires du tarse et du 
métatarse, « Un petit couteau interosseux, des pinces à dissé¬ 
quer, une aiguille courbe, des fils de différente grosseur, des 
éponges, de l’eau tiède, un réchaud, des bandelettes aggluti- 
nativès, de la charpie, des compresses et une grande bande, 
sont les seules pièces d’appareil que nécessite celte opération. 
Le malade est couché de manière que sa jambe demi-fîéchie 
dépasse le bord du lit; un aide la soutient; le chirurgien se 
place au côté interne du membre, promène l’indicateur, le 
pouce et le médius le long de son bord péronier, et s’assure de 
la présence de la tubérosité postérieure du,cinquième os du mé¬ 
tatarse ; puis il cherche la saillie formée par les premiers cu¬ 
néiformes et métatarsiens, prend le couteau de la main droite, 
s’il veut opérer de l’extrémité droite, saisit avec l’autre main 
le bout du pied enveloppé d’un linge et tenu dans une direc¬ 
tion moyenne entre l’adduction et l’abduction, pose le talon 
de l’instrument derrière l’éminence métatarsienne externe dont 
nous venons de parler, dirige sa lame de manière que son tran¬ 
chant forme un angle droit avec l’axe de l’articulation eu- 



I 

112 MET 

boïdienne du dernier des os qui soutiennent les phalanges: 
alors il promène le couteau de dehors en dedans, et aussitôt 
que sa pointe s’engage entre les surfaces articulaires , il relève 
son manche, afin que la pointe, devenue perpendiculaire, mé¬ 
nage les parties molles de la face plantaire. Lorsque l’instru¬ 
ment aura désarticulé les deux derniers métatarsiens , on l’in¬ 
clinera un peu vers les orteils pour lui faire éviter la petite 
proéminence du troisième cunéiforme, et le dégager du léger 
enfoncement qu’offre le cuboïde. 

« Arrivé au second os du métatarse, le chirurgien abandonne 
l’articulation tarso-métatarsienne, donne à son incision, qui 
s’étend à toutes les parties molles, une direction oblique d’ar¬ 
rière en avant, de dehors en dedans, et vient la terminer un 
demi-pouce au devant de l’éminence que l’on aperçoit sur le 
bord tibial ; cette incision forme avec ce bord un angle de 
soixante degrés environ. Toutes les adhérences celluleuses étant 
détruites, les tissus se rétracteront suffisamment^ s’ils ne l’é¬ 
taient pas assez , on les disséquerait. Dans cg premier temps 
de l’opération, la peau, le tissu cellulaire, l’aponévrose, les 
tendons extenseurs des orteils, ceux du péronier antérieur et 
du court péronier latéral, le muscle pédieux, une portion de 
l’abducteur du petit orteil, l’artère pédieuse, celle du méta¬ 
tarse , les trois derniers ligamens tarso-métatarsiens supérieurs 
et les ligamens interosseux correspondans sont divisés. 

« Second temps. La main est tenue en pronation ; l’un des 
tranchans du couteau est antérieur; l’extrémité de la lame s’ap¬ 
plique contre le bord interne et la face inférieure du corps du 
premier métatarsien ; elle les longe d’avant en arrière, ren¬ 
contre une tubérosité; le tranchant antérieur se dirige aussitôt 
un peu en dehors ; il râcle légèrement cette éminence osseuse, 
et après une ligne et demie de chemin il tombe dans l’articu¬ 
lation du premier os du métatarse avec le premier cunéiforme ; 
il la traverse en décrivant une légère courbe dont la convexité 
répond au bout du pied ; puis le chirurgien continue de tirer 
le membre à lui, cesse de ie luxer en bas, et le porte en dehors. 
Il ne reste à désarticuler que le second métatarsien. Plongera- 
t-on successivement entre chacune de ses faces articulaires ? Leur 
situation et leur étendue nous sont connues ; mais le procédé 
serait plus long et pourrait embarrasser ; il vaut mieux, comme 
nous l’avous prouvé plus de cent fois sur lé cadavre, attaquer 
l’articulation par son côté interne et inférieur: l’instrument ne 
quittera pas la route qu’il s’est frayée ; il exécutera un mouve¬ 
ment de rotation, et l’un de ses côtés deviendra externe. Alors 
inclinez son tranchant postérieur vers les phalanges ; engagez sa 
pointe de bas en haut entre le- grand cunéiforme et le second 
os du xaétatçiïse, dont vous avez rasé le bord int rae, relevez 
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ensuite son manche sur le tarse, et la paroi interne de l’article 
a cédé : vous êtes arrivé à sa face postérieure. Un autre mou- 
vemeut de rotation imprimé à la lame dirige-t il l’un de ses 
tranchans en dehors, coupez dans ce dernier sens, parvenez à 
la région péronière de la mortaise, et achevez la désarticulation 
en portant le pied un peu en dedans, et en disposant votre 
couteau de manière que son tranchant, qui était externe, ü'- 
ponde aux orteils, et agisse dans cette direction. Ce procédé est 
préférable à celui dans lequel l’on sort de l’articulation pour 
traverser l’un après l’autre les deux côtés qui résistent encore. 
Dans ce temps de l’opération, les quatre premiers ligamens 
tarso-raétatarsiens supérieurs, les ligamens interosseux corres- 
pondans ont été coupés ; nous ne tenons pas compte de la sec¬ 
tion des capsules synoviales. 

« Le troisième temps consiste à terminer l’amputation. D’une 
main l’opérateur met" dans une position parfaitement horizon¬ 
tale et dans une attitude moyenne entre l’adduction et l’abduc¬ 
tion , les parties qu’il va enlever, tandis que de l’autre il divise 
les ligamens inférieurs de l’article, détache leS tissus qui adhè¬ 
rent à l’extrémité postérieure du métatarse, évite les saillies 
des premier et dernier métatarsiens, et glisse le couteau sous 
leur rangée osseuse, en ayant soin que le talon de sa lame soif 
un peu plus relevé que sa pointe, pour suivre la concavité du 
métatarse plus marquée en dedans qu’en dehors. On obtient 
ainsi un lambeau inférieur qui ressemble à celui que fournit 
cette mcthode.fSes dimensions en diffèrent seulement; son bord 
interne a deux pouces de longueur; l’externe n’en a qu’un. La' 
peau, le tissu cellulair’e, les-muscles court et long fléchisseurs 
communs des orteils; l’à'ccessoire de ce dernier, leslombricaux, 
le long péronier latéral, l’adducteur, le-court, les court et 
long'fléchisseurs, l’abducteur du- gros orteil, l’abducteur, le 
court fléchisseur du petit- orteil ,'l’üponéVrose' plant-aire, les 
nerfs et les vaisseaux de ce nom concourent à le former. Le 
lambeau supérieur, quand on-le croit nécessaire', est tri^ facile 
à circonscrire,‘pour que nous nous arrêtions à' en tracer les 
règles. La lame du couteau doit être étroite, son extrémité 
acérée et forte. Vous lierez l’artère pédieuse, celle du méta¬ 
tarse et les plantaires', l’hémôrragie cessera » [ Nouvelle mér ' 
thode opéràtoite pour Vantputation partielle du pied, etc., par 
J. Lisfranc de Saint-Martin, i8i5% 

M. le chirurgien-major Villermc a également indiqué un 
procédé pour pratiquer l’amputation dans rarticulation tarso- 
métatarsienne ; mais son mode d’opérer est.beauconp plus long 
et plus difficile que celui de M. Lisfranc. 

Les rapporteurs de l’instituf ;M. Deschamps et M. le baron 
Percy, après avoir comparé la méthode que nous veuons de 
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décrire à celle de Chopart, pensent que la première est préfé-* 
rable si le mal n’a pas exercé ses ravages'au-delà de la série 
des os du métatarse j ils ajoutent en même temps que son exé¬ 
cution présentera de grandes difficultés, et donnera beaucoup 
de peine, fut-on .même un très-bon anatomiste, si on ne s’est 
exercé d’avance, et si on n’est point prévenu du procédé dont 
il vient d’être parlé. Le docteur Lisfranc s’est si bien exercé à 
cette opération, qu’il ne lui arrive jamais de la manquer, ni 
même de la faire durer plus d’une minute ; c’est avec cette 
adresse et cette promptitude que les rapporteurs de l’institut la 
lui ont vu exécuter daus les amphithéâtres sur des sujets pris 
au hasard, de tout sexe et de tout âge, et dont quelques-uns 
avaient des pieds difformes ou malades. ( m. p. ) 

MÉTATARSO - PHALANGIENS-LATÉRAUX INFÉ¬ 
RIEURS, s. m. pl., •metatarso-jihalan^iani latérales inferio- 
res; nom des muscles interosseux inférieurs du pied : ainsi 
appelés, parce qu’ils s’étendent entre les trois derniers os du 
métatarse, depuis le tarse jusqu’aux orteils auxquels ils appar¬ 
tiennent. • (m. P.) 

MÉTATARSO - PHALANGIENS LATÉRAUX SUPÉ¬ 
RIEURS, s. m. pl., metatarso-phalangiani latérales superio- 
res; nom des muscles interosseux supérieurs du pied ; ainsi 
appelés , parce qu’ils s’étendent entre les cinq os du métatarse, 
depuis le tarse jusqu’aux premières phalanges des orteils. 

MÉTATARSO-SOUS- PHALANGINIEN TRANSVER. 
S AL DES ORTEILS, s. m., metatarso-irtfrà-phalanginia- 
nus transverscdis digitorum^ nom du muscle transversal des 
orteils : ainsi appelé parce qu’il est étendu transversalement 
entre le bord externe et le bord interne du pied, sous les têtes 
antérieures des quatre derniers os du métatarse. (m. p.) , 

MÉTATARSO - SOUS - PHALANGINIEN DU CIN¬ 
QUIÈME ORTEIL, s. m., tnelatarso-in/rà-phalanginianus ' 
minimi digiti; nom du muscle abducteur dji petit orteil, ainsi 
appelé parce qu’il est étendu entre le cinquième os du méta¬ 
tarse et la première phalange du petit orteil. Ce muscle alongé, 
un peu aplati, situé à la face externe de la plante du pied ,; 
s’insère par de courtes fibres aponévrotit^ues au bas de toute 
l’extrémité postérieure du calcanéum et a l’aponévrose plan¬ 
taire. Les fibres.charnues qui naissent de ces deux-origines se 
terminent successivement sur un long tendon qui, régnant sur 
toute la partie supérieure et interne du muscle, jjisole seule¬ 
ment vers l’extrémité du dernier os métatarsien, et vient se 
fiixer en dehors de l’extrémité correspondante de la première 
phalange du petit orteil. Ce muscle répond en bas à l’aponé¬ 
vrose plantaire et à la peau, en haui au calcanéum et à la 
gaine du grand péionaier, (sn ?•} 



, MÉTA.THÈSE, s. f., metatliesü, du verbe , je 
change de place : transposition de la cause d’une maladie, du 
lieu où elle existait dans un autre où sa pre'sence est moins 
nuisible. L’opération de la -cataracte par abaissement, larépul- 
sion dans l’estomac d’un corps e'tranger arrêté dans l’œso¬ 
phage, la répulsion dans la vessie d’un calcul engagé dans l’u¬ 
rètre, sont des métathèses. 

Dans quelques cas, fort rares à la vérité, la nature opère 
elle-même des métathèses : ainsi des gens atteints de cataractes 
ont recouvré la vue par le déplacement spontané du cristallin 
devenu opaque. On a vu des corps étrangers arrêtés dans l’œ¬ 
sophage descendre spontanément dans l’estomac, etc. 

, , (villeweove) 
METEORE, s. m., meteorum. météorologie. 

MÉTÉORISME, s. m., nieteorismUs, de [/.erea^pç, éieve'; 
élévation ou tension marquée de l’abdomen par des gaz ; c’est 
un phénomène pathologique fréquent dans beaucoup de ma¬ 
ladies, et dont l’apparition, en général inquiétante, exige 
tous les soins et l’attention du médecin. 

On n’est point encore parfaitement d’accord sur les causes 
productrices des gaz qu’on rencontre dans les intestins, et qui 
donnent lieu a la formation du météorisme ; les uns les croient 
dus à la réaction des éiémens qui composent les matières 
contenues dans le canal intestinal ; d’autres pensent qu’ils ne 
sont que l’air extérieur qui s’y introduit; dans ces derniers 
temps, on a cru avec bien plus de raison qu’ils sont le produit 
de l’exhalation de la muqueuse intestinale. Nous avons adopté 
ailleurs ( Voyez exhalation ) cette idée qui nous paraît répon¬ 
dre d’une manière satisfaisante à toutes les objections; nous 
ajouterons pourtant que tous les gaz qu’on rencontre dans les 
intestins ne sont pas dus à cette seule cause, et qu’une bonne 
quantité n’est que l’air avalé avec les.alimens, Peut-être aussi 
une autre portion reconnaît-elle une source chimique, de sorte 
que les trois modes que nous venons d’énoncer contribue¬ 
raient à leur formation. 

Dans l’état de santé, les gaz contenus dans les intestins sont, 
d’après les expériencès dç M. le docteur Magendie, de différ 
rentes espèces. Dans l’estomac; c’est de l’air atmosphérique 
plus ou moins altéré : l’acide carbonique y est partie consti¬ 
tuante; l’intestin grêle ne contient qu’une petite.quantité de 
gaz; c’est un mélange d’acide carbonique, d’azote-et-d’hiydro- 
gène; le gros intestin renferme de l’acide carbonique-,., de 
l’azote et de l’hydrogène, tantôt carboné, tantôt sulfuré, Æe 
physiologiste a rencontré viugt trois parties de ce gaz hjidio- 
gène dans le rectum d’un supplicié, dont le gros intestin.ne 



ii6 MET 

conleaait pas de matière fe'cale [Précis élément, dephysioL, 
t, II, p. 17, io3 et.iiS). On ne rencontre jamais d’oxigène 
dans le canal intestinal, et l’acide carbonique y est d’autant 
plus abondant, qu’on avance davantage vers Je rectum ; ce qui 
est contraire à l’opinion avance'e avant les expériences eudio- 
métriques de M. le docteur Magendie. 

En e'tat de maladie, les gaz intestinaux subissent sans doute 
delà variation dans leur composition; mais nous manquons 
du secours de l’anal jse pour nous éclairer sur leur nature dans 
cette circonstance. 11 est très-probable que les gaz hydrogène 
carboné et sulfuré augmentent en quantité ef qu’ils ne sont 
plus dans les mêmes proportions avec les autres, ce qu’on re¬ 
connaît à la plus grande fétidité de ceux qui sortent. Ce qu’il 
y a de très-certain, c’est que, parfois alors , la masse totale de 
ces gaz augmente, ce qui donne lieu au météoris.me ; car dans 
l’état sain la quantité quiexiste dans l’abdomen ne lui ôte pas 
sa mollesse, et lui donne son volume ordinaire. 

Un ventre météorisé est distendu uniformément; la peau 
en est tendue, lisse, brillante par fois ; les hypocondres sur¬ 
tout offrent une élévation plus marquée; si on applique la 
main sur cette cavité, on sent une résistance élastique, et si on, 
frappe dessus, il y a production d’un son plus ou moins pro¬ 
noncé : on dit alors que le ventre résonne comme un tambour, 
comparaison d’autant plus juste, qu’elle est le résultat de la 
même cause physique. Le toucher est le plus souvent doulou¬ 
reux; dans quelques circonstances il ne l’est nullement. Le 
météorisme du ventre gêne le malade, non-seulement par 
l’obstacle qu’il apporte aux fonctions abdominales, et la dou¬ 
leur qui l’accompagne; mais encore parce qu’il lui empêche dé 
prendre les postures qui le soulageraient; il est forcé de rester 
sur le dos, position gênante à la longue, et qui tourmente beau¬ 
coup les sujets alités depuis un certain temps. Le météorisme 
empêche le médecin de reconnaître l’état des viscères abdo¬ 
minaux, et met obstacle conséquemment aux recherches qu’il 
peut pratiquer sur cette région du corps. 

Le siège des gaz qui produisent le météorisme n’est pas tou¬ 
jours le même. Lorsqu’ils sont en grande abondance, iis habi; 
tent tout le canal intestinal; mais c’est particulièrement l’in¬ 
testin grêle qui est le lieu où ils abondent en plus grande quan¬ 
tité; il n’y a même , je crois, possibilité du météorisme que 
dans cette circonstance, car les gaz de l’estomac et des gros 
intestins ayant des issues par le cardia ou l’anus, s’échappe¬ 
raient ave'c assez de facilité dans le plus grand nombre des 
cas; ^mais l’air contenu dans l’intestin grêle se trouvant ren¬ 
fermé entre le pylore et la valvule du cæcum, soit par une 
sorte de spasme de ces orifices, soit par leur état inüamma- 
toire, leur issue ne peut avoir lieu, comme nous le voyons 
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aussi dans quelques cas pour l’estomac lui-même. L’air des in- 
teslinsgrêies, lors de l’existence du météorisme, les distend telle¬ 
ment , qu’ils acquièrent un volume considérable, cause princi¬ 
pale de l’augmentation de capacité de l’abdomen ; on sent meme 
quelquefois au toucher les circonvolutions intestinales disten¬ 
dues par l’accumulation gazeuse. Toutefois, le météorisme du 
ventre n’est pas touj ours causé uniquement par les gaz intesti¬ 
naux 5 ceux-ci peuvent se développer dans la cavité du péri¬ 
toine , et il est fort ordinaire, à l’ouverture des cadavres, avant 
d’avoir fendu les intestins, de sentir des bouffées de gaz s’échap¬ 
per à la première incision des parois de l’abdomen. Cet air, 
bien évidemment le produit de l’exhalation, puisqu’il n’y à 
point de communication avec les conduits extérieurs, se niché 
entre les circonvolutions des intestins et les viscères, de ma¬ 
nière à faire produire aux parois abdominales une convexité 
uniformé. 

Eu sauté, soit qu’il n’y ait qu’une petite quantité de gaz de 
produit, soit que les parois intestinales douées d’une vitalité 
convenable ne permettent pas leur accumulation , on n’observe 
point de météorisme. Il y a bien des individus qui produisent 
plus de gaz que d’autres; certains qui ont constamment le 
ventre plus bouffi, par cette cause, que cela ne devrait être, et 
enfin quelques-uns, surtout des femmes nerveuses, chez les¬ 
quels on voit se développer Instantanément des météorismes 
considérables et passagers ; mais Ces différens états ne consti¬ 
tuent point des maladies. Le vrai météorisme, au contraire, 
est un état morbifique, un phénomène accessoire appartenant 
à plusieurs affections diverses. C’est particulièrement dans les 
fièvres essentielles de mauvais caractère qu’on l’observe et 
dans les inflammations abdominales; la fièvre bilieuse grave, 
la fièvre putride, la fièvre maligne s’accompagnent souvent 
de météorisme de ventre, et ce symptôme est toujours inquié¬ 
tant, quoique pas toujours fâcheux. La gastrite, l’entérite, et 
surtout la péritonite marchent constamment avec le météo¬ 
risme abdominal ; on peut dire meme qu’il n’est qu’accidentel 
dans les fièvres, et qu’il est essentiel dans ces inflammations, 
car un des meilleurs caractères pour annoncer leur apparition, 
c’est le ballonnement de la région ou elles se développent. 

Cette coïncidence si fréquente du météorisme avec les inflam¬ 
mations a fait élever une question qu’il est important de ré¬ 
soudre, puisqu’elle influe "puissamment sur le traitement à 
mettre en usage lorsque cet état existe. On demande si les 
parois intestinales sont enflammées, ou au contraire dans un 
état de débilité, lorsqu’elles contiennent des gaz outre mesure. 
Avant de répondre, il est essentiel de distinguer les cas. On 
voit des individus qui, sans l’existence d’aucun état inflam- 
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matoire; ont le ventre gros et distendu par de l’air : si ces in¬ 
dividus font de l’exercice, usent d’alimens toniques, de quel¬ 
ques spiritueux, ils rendent ces gaz et leur abdomen revient à 
l’état naturei. Ici la débilité des parois intestinales est évidente, 
et le touclier, qui ne cause aucune espèce de douleur, con¬ 
firme ce que nous avançons. Dans l’état fébrile, surtout dans 
les affections inflammatoires, l’intestin est également distendu ; 
mais la débilité est là par oppression des forces contractiles de 
l’intestin ; les mêmes moyens, loin de procurer l’issue des gaz, en 
augmenteraient la quantité, et surtout ajouteraientk la gravité 
de leur présence par des symptômes de réaction fort pénibles 
pour les malades , et c’est par des agens tout opposés qu’on 
devra reinédier à leur plus grand développement et opérer leur 
soustraction. 

Ainsi donc, dans le météorisme il y a toujours défaut de 
contractilité dans l’intestin; mais c’est tantôt par suppression 
ou diminution de la force contractile de l’intestin, et tantôt 
c’est-par oppression de cette même puissance. Le premier cas 
serait assez bien appelé bouffissure abdominale, veuixc bouffi, 
comme le disait le professeur Corvisart ; tandis que l’expres¬ 
sion de méfcownte serait conservée pour les cas dp production 
gazeuse avec oppression des forces contractiles de rinteslin , 
état qu'on distinguera suffisamment à la douleur, à la fièvre 
et autres symptômes de réaction qui existent toujours dans ce cas 
La tympanite n’est qu’un météorisme extrême, un syrnptôme 
principal qui efface tous les autres, lorsqu’elle existe, tandis 
que le météorisme n’est qu’uq résultat secondaire. Dans latym* 
panile grave, l’accumulation gazeuse, toujours marchant avec 
des symptômes inflammatoires très-intenses, précède et pro^ 
duit ces symptômes, tandis que le météorisme n’arrive qu’a- 
près le développement des autres phénomènes morbifiques. 
Voyez tympanite. 

Comme signe dans les maladies, le météorisme mérite toute 
l’attention.du médecin. Nous avons déjà dit qu’il y en avait 
une variété sans fièvre, sans douleur, point précédée de phé¬ 
nomènes inflammatoires, qùi n’avait rien d’inquiétant ; mais, 
dans les affections aiguës, le météorisme dénote presque tou¬ 
jours une mauvaise progression de la maladie, une tendance 
à une terminaison plus grave, surtout s’il est considérable, 
accompagné d’une grande sensibilité du ventre, de douleurs 
vives, et s’il n’y a point de selles, etc. On distingue encore 
une troisième variété du météorisme , c’est celle qui succède 
à ùu violent état inflammatoire de l’abdomen, qui, cessant 
tout à coup, passe à la gangrène, II se forme alors des gaz 
abondamment, très-fétides ; il y a des selles noirâtres; la dou¬ 
leur, à la pression, cesse; le ventre devient mon, malgré la pré- 
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sence des gaz, et le malade succombe bientèt, quoique dans un 
calme trompeur. On doit donc s’appliquer à examiner Tespèce 
de méte'orisme qui s’annonce, afin de ne pas s’alarmer sans 
sujet, ou ne pas prendre sans motif trop de confiance. Le mé¬ 
decin doit explorer tous les jours le ventre de son malade dans 
les affections où le météorisme a lieu ; cette recherche est si 
nécessaire, qu’on doit supposer peu d’habileté à celui qui la 
néglige, et, malgré qu’elle blesse quelquefois la délicatesse 
des femmes, il ne faut pas hésiter à reconnaître, par le toucher, 
l’existence de cet important phénomène. 

On doit donc, vu le danger que peut amener l’apparition 
de ce symptôme dans les maladies, chercher de suite à s’op¬ 
poser à ce qu’il augmente, et même à le faire cesser, s’il était 
possible. Sans doute les moyens qu’on emploie contre la ma¬ 
ladie principale agiront sur l’exhalation gazeuse qui en ré¬ 
sulte, et celle-ci en éprouvera une modification, suivant qu’elle 
sera allégée ou aggravée ; cependant il faut agir aussi contre 
ce symptôme particulier, et tâcher de l’améliorer, en même 
femps que d’autres moyens combattent l’affection essentielle. 

Nous devons distinguer, avant de traiter le météorisme , la 
variété que nous avons à combattre; dans celle qui est sans 
fièvre, sans douleur, qui n’a pas été précédée de signes d’in¬ 
flammation , et qui paraît tenir à une sorte de faiblesse des 
parois intestinales, on doit employer des a gens capables de 
ranimer cet état languissant du canal de la digestion. C’est alors 
que les semences aromatiques conviennent : tels sont l’anis , 
l’anis étoilé, la coriandre, le cumin, etc. ; mais malheureu¬ 
sement on en fait un abus excessif dans presque tous les cas de 
météorisme sans distinction, et on les emploie souvent dans ce-^ 
lui avec symptômes d’irritation, et ils aggravent alors le mal. 
Dans celui sans fièvre, un régime un peu tonique, des ali- 
mens secs, l’abstinence d’une trop grande quantité de liquide , 
l’usage de quelques liqueurs alcooliques après le repas, l’em¬ 
ploi d’une ceinture pour comprimer habituellement le ven¬ 
tre, etc., remédient efficacement à cet état de débilité des 
parois intestinales. 

Le météorisme qu’on peut appeler gangréneux n’exige point 
de soin particulier; la vie, frappée dans les organes les plus 
essentiels; se termine bientôt, si on ne trouve pas moyen 
d’enlever la partie détruite, comme on le fait dans la hernie 
gangrénée, fetc. 

Le météorisme qu’on peut appeler inflammatoire, est'celui 
qui excite le plus la sollicitude de l’homme de l’art, tant 
par la gravité, que par la difficulté qu’il présente pour en 
triompher. Noos avons dit qu’il était le résultat de l’oppres¬ 
sion de la force de contraction des parois intestinales, et non 



120 MET 

de sa cessation, comme dans la première varie'té du me'te'orismc. 
11 ne faudrait donc pas employer ici les moj^ens escitans, qui 
réussissent si bien dans le premier cas, car ils seraient très-perni¬ 
cieux , puisqu’ils augmenteraient l’inflammation , .et par consé¬ 
quent le défaut de résistance à l’accumulation gazeuse. C’est 
parmi les émolliens , les adoucissans , les caïmans qu'on doit 
choisir les agens propres à abattre le météorisme de celte 
espèce; en détruisant l’inflammation, ils rendent à l’intestin 
,sa force contractile, qui, i-éagissant sur eux, les expulse au- 
dehors, ou oblige les abs.orbans à les entraîner dans la transpi¬ 
ration insensible. Il faut bien que cette dernière manière d’eii 
procurer l’issue puisse avoir lieu, car on voit des météorismes 
considérables disparaître sans la moindre éruption gazeuse. 

Aussitôt qu’une accumulation gazeuse a lieu dans le canal 
intestinal avec des symptômes d’irritation, on doit modifier 
le traitement général, et substituer des boissons délayantes 
aux tisanes plus actives ; il n’y aurait que le cas d’un danger 
plus pressant qui pourrait empêcher le praticien de se con¬ 
former à ce précepte : telle serait une fièvre pernicieuse, etc. 
On adoucit pourtant quelquefois celte transition en em¬ 
ployant des médicamens plutôt antispasmodiques qu’excitans. 
C’est ainsi qu’on se sert très-fréquemment du camphre en bols, 
associé avec le nitre, dans ce météorisme, ou donné en la. 
vement au moyen du jaune d’œuf, qui sert à le suspendre dans 
l’eau. Le camphre est effectivement un des moyens les plus 
efficaces pour combattre le météorisme, même accompagné de 
symptômes de réaction et on en fait usage depuis longtemps 
dans cette circonslance. On emploie fort souvent, pour par¬ 
venir au même but, la poudre tempérante 4e Stahl, mauvais 
médicament, qui n’a de valeur que parle nitre qui entre dans sa 
composition. Ce sel lui-mêmeest usité seul dans le météorisme 
dont nous traitons, et son efficacité n’est pas douteuse, comme 
dans tous les cas d’inflammation. 11 a même une action directe 
sur le système urinaire, qui a tant déconnexion avec l’intes¬ 
tinal , qu’il semble la porter jusque sur celui-ci dans cette cir¬ 
conslance. 

On contribue aussi, par des applications sur les parois de 
l’abdomen, a combattre ce météorisme; des fomentations avec la 
décoction de guimauve, de mauve, de morelle, de tête de pa¬ 
vot, etc. ; des embrocations huileuses, celles avecle baume tran¬ 
quille; des cataplasmes de son, de farine de lin, étc., peuvent 
avoir leur degré d’utilité. J’ai yu ces moyens faire disparaître 
en vingt quatre heures des météorismes déjà très-prononcés. On 
doit leicoutinuer jusqu’à ce que leur inutilité soit bien prouvée. 
Des applications de sangsues, de ventouses sèches ou scarifiées 
peuvent également être employées en cas de non réussite des 
autres moyens. Enfin, des ablutions d’eau froide, d’oxicrat, 
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et même de glace, ont été con3eille'es,Kon sans succès, par quoi- 
ques praticiens éclairés et courageux. 

Lorsque rien n’a pu diminuer raccuraulation gazeuse , on 
a eu recours à des moyens mécaniques pour soustraire une 
partie des gaz. On met l’extrémité d’une seringue vide dans 
l’anus et on retire le manche, ce qui produit nécessairement une 
espece d’aspiration, et fait passer dans le corps dé l’instrument 
une certaine quantité d’air. On recommence cette manœuvre 
plusieurs fois. On peut également plonger une sonde de gomme 
élastique jusque dans l’estomac , et, en adaptant à son extré¬ 
mité supérieure une seringue, on soustraira à plusieurs re¬ 
prises une quantité quelconque des gaz contenus dans ce viscère. 

Mais, quelle que soit la valeur de ces moyens mécaniques ^ 
ils ne vident d’air que le gros intestin et l’estomac. Comment 
évacuer celui qui est contenu dans l’intestin grêle où aucun 
instrument ne peut atteindre, et où s’accumulent en plus grande 
quantité les gaz qui constituent le météorisme? C’est dans ce- 
cas qu’on peut proposer, avec plus de sécurité que dans tous 
ceux où on l’a fait , l’acupuncture. Avec une aiguille montée 
sur un manche, on peut perforer l’iutestin de manière à donner 
lieu à la sottie de l’air sans que la blessure puisse causer aucune 
lésion dangereuse. On fait tous les jours avec succès cette opé¬ 
ration chez les animaux météorisés, et je ne crois pas qu’on 
éprouve plus d’inconvéniens chet l’homme. M. Beriios, et 
depuis lui M. le professeur Béciàrd , ont employé l’acupunc¬ 
ture , dans des cas plus graves, sans danger , et ce dernier a 
annoncé à la société d’émulation avoir traversé tous les organes 
de l’homme ou des animaux, à l’exception du cerveau, avec 
une aiguille, sans inconvénient. 11 a fait plusieurs de ces expé¬ 
riences sur lui-même, de sorte qu’il ne craint pas d’avancer 
que dans plusieurs cas ce moyen peut être d’une grande valeur. 
Je crois que le météorisme abdominal est, de tous ceux qu’on 
peut citer, celui où il peut être employé avec le plus de profit 
et le moins de danger. Sans doute, il ne guérira pas la maladie 
principale; mais il peut la modifier de manière à lui permettre 
d’arriver à la guérison, et, n’eùt-il que l’avantage de soulager 
momentanément des gens qui suffoquent sous le ballonnement 
énorme des intestins, il procurerait déjà un grand bien. Nous 
ne croyons donc pas nous éloigner des règles de la prudence 
mé4icale, en conseillant l’acupuncture dans le cas de météo¬ 
risme, lorsque tout autre moyen aura été infructueux. 

Cette pratique d’ailleurs a déjà été mise en usage. Ambroise 
.Paré a plusieurs fois piqué les intestins avec une aiguille pour 
en faire sortir l’air, eiil diten avoir retiré des avantages. Rous¬ 
sel, son contemporain , dit qu’elle a été employée par un chi¬ 
rurgien de ses amis, dans une plaie à l’épigastre, avec issue et 
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étranglement d’une portion d’intestin. Pierre Lotr , chirurgien 
anglais, s’en est, dit-t-on, plusieurs fois servi dans les hernies 
inguinales. Garengeot, Sharp et Van Swie'ten la conseillent 
aussi ; ilsVeulent seulement qu’on se serve d’une aiguille ronde, 
et non d’une aiguille coupante. Il ne faut pourtant pas qu’elle 
soit trop fine , d’après la remarque de Sabatier , parce que les 
mucosités intestinales boucheraient bien vite l’ouverture faite; 
il ne faut pas non plus qu’elles soient trop grosses, dans la 
crainte qu’elles n’augmentent l’inflammation ; mais je crois que 
cet inconvénient est moindre que le précédent. Je dois faire ob¬ 
server que danslescas dont je viens de parler, les acupunctures 
ont été faites sur des intestins à nu, ce qui facilite et sim¬ 
plifie ilopération ; mais je ne vois pas que l’épaisseur des parois 
abdominales, distendues et amincies par le météorisme, puisse 
ajouter beaucoup de difficulté ni de gravité à l’opération. On 
pourrait peut-être se servir en place d’aiguille d’un trocart 
fin, dont la canule retiendrait l’intestin, et permettrait à l’air 
de continuer de sortir, en aidant cétte sortie de la pression 
abdominale. (mékat.) 

PT.EifKEn , Disserlatio de meteorismo, ejusque prceeipuis speciehiis; in-4'’. 
Viennæ, ijSS. V. Eyerel, Collect. dissert., t. iti. 

TsirtK, Disserlatio de meteorismo ejusque speciehus; in-4°. Francofurti 
ad f^iadrum, 1797. 

MÉTÉOROLOGIE et Stétéoees. Ces deux mots dérivent 
du radical fJLersatfof, haut, élevé; le second répond à ce que 
les Grecs nommaientphénomènes qui se dévelop¬ 
pent, soit dans les régions supérieures de l’atmosphère, soit 
même au-delà de ses limites ; la première dénomination , for¬ 
mée de la précédente et de Koyo?, discours, traité, discussion , 
indique cette partie de la physique qui s’occupe spécialement 
à décrire, classer et expliquer ces sortes d’effets. 

En quelque lieu de la terre que l’homme ait d’abord établi 
sa demeure, il a dû promptement remarquer les variations 
qu’éprouve le milieu dont notre globe est environné de toute 
part ; et s’il ne lui a fallu qu’une légère attention pour recon¬ 
naître l’ordre dans lequel se présentent les changemens qui se 
succèdent d’une manière régulière, il a dû, pour son propre 
intérêt, chercher à découvrir quels sont les signes qiii annon¬ 
cent ces modifications accidentelles de l’atmosphère, qui .ne 
se montrent qu’à des époques indéterminées et plus ou moins 
éloignées. 

En supposant que Ton puisse placer l’origine d’une science 
h l’époque où les hommes commencent à observer quelques- • 
uns,des phénomènes qui la constituent, la météorologie doit, 
ainsi que l’astronomie, avoir été cultivée dès la plus haute an¬ 
tiquité, puisque les bergers, les agriculteurs, les marins et 
tous ceux qui habituellemeht vivaient en plein air, ont dû 
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promptement remarquer les indices , qui, assez généralement, 
sont les précurseurs du beau ou du mauvais temps. Aussi est- 
il probable que l’on doit à celte classe d’observateurs la plu¬ 
part de ces. axiomes populaires qui sc transmettent d’âge en 
âge, et qui, vrais sous certains rapports, sont faux sous beau¬ 
coup d’autres. Cependant, il serait quelquefois possible, en 
examinant les choses avec plus d’attention, de remonter jus¬ 
qu’au fait qui, mal observé ou faussement interprété, a donné 
naissance à des notions, en apparence, plus ou moins ridi¬ 
cules. En effet, la plupart des erreurs ont u’ne chos« naturelle 
pour principe, et sont nées d’une vérité dont on a abusé : ainsi, 
des observations faites dans une contrée, peuvent fournir des 
renseignemens qui se trouveront faux si on veut les déduire 
des mêmes observations faites dans un autre pays ; et aussi 
longtemps qu’on ne connaîtra pas l’ensemble des causes d’où 
dépendent les modifications de l’atmosphère, on ne devra 
qu’avec beaucoup de réserve appliquer à une localité ce qu’on 
aura observé dans une autre; car il est des météores qui sont, 
pour ainsi dire, particuliers à certains lieux, et qui semblent 
dépendre de causes locales. • ' • 

Mais si une science ne date que de l’époque où, dirigé par 
des notions raisonnables, et aidé d'instrumens exacts, on a pu 
faire des observations régulières, la météorologie ne peut alors 
remonter au-delà des temps où l’on inventa le thermomètre, 
et où l’ou découvrit le baromètre; et encore, jusqu’à quel 
point péut-on compter sur les observations que l’on fit avec 
les premiers instrumens qui furent d’abord aussi imparfaits 
que la manière de les observer était incertaine. Ou a, à la vé¬ 
rité, recueilli, avant l’invention du thermomètre, quelques 
indications relatives à la température; mais les phénomènes 
sur lesquels on s’appuya, tels que la congélation des rivières, 
la destruction de certains végétaux, etc., indiquent une limite 
que l’abaissement de la température a outrepassée, mais ne font 
pas connaître l’étendue de la variation. Enfin, si le nom de 
science est exclusivement réservé aux connaissances dans les¬ 
quelles, non-seulement les phénomènes, mais encore les lois 
qui les régissent et les con.séquences que l’on peut en déduire, 
sont également bien connus, alors on peut dire que la météoro¬ 
logie n’existe j>as, puisque, sous ces différens.rapports j nous 
ne possédons jusqu’à présent que des notions très-superfi¬ 
cielles. 

On conçoit que la météorologie des anciens dut être aussi 
imparfaite que leur physique, et qu’ils ne s’arrêtèrent d’abord 
qu’aux phénomènes les plus apparens, à ceux qui ne se pré¬ 
sentent qu’à des intervalles plus ou moins éloignés et avec 
des caractères plus ou moins imposons. D’ailleurs, leurs ob¬ 
servations ne purent être relatives aux choses qui font ac- 
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tuellement la partie la plus importante de la méle'orologîe, 
}!uisqu’ils ignoraient la pesanteur de l’air, et n’avaient aucun 
moyen pour mesurer sa température et son humidité j au 
reste, ils traitèrent cette branche de la physique ainsi qu’ils 
avaient traité les autres, c’est-à-dire qu’ils s’occupèrent moins 
à rassembler des faits qu’à expliquer le petit nombre de ceux 
que le hasard leur avait présentés; et, à cet égard, ils durent 
commettre des erreurs d’autant plus graves qu’il s’agissait de 
questions très-difficiles, et dont la solution, en la supposant 
possible, ne pouvait être trouvée qu’après une foule d’autres 
découvertes. Aussi, les observations et les théories que les 
anciens nous ont transmises ne peuvent nous être d’aucune 
utilité, car les unes sont presque toujours incomplettes, et 
souvent accompagnées d’accessoires inutiles, dont il est diffi¬ 
cile de les débarrasser; et les autres reposent habituellement 
sur des hypothèses peu probables , lors même qu’on ne leur 
attribue point une origine que la raison ne peut admettre. 

Les apparences sous lesquelles se manifestent les météores, 
et les effets qu’ils produisent, semblent avoir indiqué la clas¬ 
sification qu’adoptèrent les premiers physiciens. Ils distin¬ 
guaient des météores ignés, tels sont le tonnerre, le feu Saint- 
Elme, les feux follets, les étoiles filantes, les bolides ou globes 
de feu, et les comètes. Ils rangeaient parmi les météores lu¬ 
mineux, l’arc-en-ciel, les halos ou couronnes que l’on aper¬ 
çoit quelquefois autour du soleil et de la lune, l’aurore bo¬ 
réale, la lumière zodiacale, les parhélies et les parasélènes. 
Ils nommaient météores aqueux ceux dans lesquels l’eau pa¬ 
raissait êtrele principal agent; ainsi, le serein, la rosée, les 
brouillards, la pluie, la gelée blanche, la neige, le givre, la 
grêle étaient de ce nombre. Enfin, sous le nom de météores 
aériens , ils désignaient les vents et les trombes: 

Parmi ces nombreux phénomènes, il en est dont l’étude 
n’appartient point à la météorologie, telles sont les comètes 
qui se meuvent autour du soleil à l’instar des planètes, et 
décrivent des orbites dont l’excentricité est considérable; les 
bolides eux-mêmes paraissent avoir une origine étrangère à 
notre atmosphère; et, depuis que leur existence a été bien 
constatée, leur nature mieux connue, on stât que ce sont des 
massés solides, animées d'un mouvement de translation très- 
rapide, qui s’enflamment en traversant l’air, et tombent à la 
surface de la terre après avoir consommé la vitesse dont elles 
étaient animées. Cependant, les diverses circonstances qui, le 
plus souvent, accompagnent ces sortes de météores, ne sont 
pas si clairement expliquées que l’on ne puisse encore conser¬ 
ver quelque incertitude sur ce que l'on pourrait nommer leur 
théorie. Ainsi, en convenant que leur incandescence peut être 
déterminée par le frottement qu’ils éprouvent en traversant 
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l’atmosphère, et en admettant qu’ils sont animes d’un mou¬ 
vement de rotation plus ou moins rapide, on peut entrevoir 
la cause des détonations répétées qu’ils font entendre lors-' 
qu’ils éclatent; on peut même se former une idée de la manière 
dont se produit, au sein d’un air parfaitement pur, l’espèie 
de nuage qui enveloppe ordinairement ces globes; mais on ne 
devra toutefois regarder ces explications que comme des hy¬ 
pothèses auxquelles de nouvelles observations pourront donner 
un plus grand degré de probabilité. 

Les feux follets, après avoir longtemps fourni matière aux 
contes les plus ridicules, paraissent évidemment dus à la com¬ 
bustion du gaz hydrogène. Les lieux où on les aperçoit ordi¬ 
nairement, les époques de l’année où ils sont plus fréquens, et 
les apparences sous lesquelles ils se présentent;- viennent à 
l’appui de cette opinion, et l’on peut croire que leur inflam¬ 
mation spontanée dépend, soit du phosphore que le gaz lient 
en dissolution, soit d’une influence électrique dont il serait 
difficile de constater l’existence, quelque probable qu’elle 
puisse être d’ailleurs. 

Les étoiles tombantes ou filantes se manifestent dans une 
foule de circonstances, mais paiticulièrement lorsque le ciel 
est serein. Leurs dimensions et la lumière qu’elles répandent 
sont variables. Quelquefois elles brillent assez pour être aper¬ 
çues, même durant le jour, et, d’autres fois, elles sont à 
peine sensibles pendant la nuit; mais, dans tous les cas, elles 
se meuvent avec une extrême rapidité, et paraissent se déve¬ 
lopper à une hauteur assez peu considérable dans l’atmosphère, 
bien que d’ailleurs elles soient toujours plus élevées que la 
région des nuages, puisqu’on ne les voit jamais lorsque le 
ciel est entièrement couvert. Quelques physiciens ont rangé 
ces météores au nombre des phénomènes électriques ; d’autres 
les ont attribués à des combustions qui se développent au sein 
de l’atmosphère, et il en est qui leur ont assigné une origine 
beaucoup moins probable. Mais ces diverses assertions sont 
toutes également hasardées, et il faut convenir que nous ne 
savons point quelles sont les causes qui donnent naissance à- 
ces sortes d’effets. 

Les lois auxquelles obéit la lumière suffisent pour expliquer 
la plupart des météores lumineux. Ainsi, l’arc en-ciel, les ha¬ 
los ou couronnes, les parhélies et les parasélènes sont de vrais 
phénomènes d’optique qui se manifestent constamment avec 
les mêmes apparences , chaque fois que les conditions indis¬ 
pensables à leur formation se trouvent réunies ; et leur fré¬ 
quence dépend du retour plus ou moins facile des mêmes dis¬ 
positions atmosphériques. On conçoit que des faits dont ,1a 
cause est parfaitemetu connue, et qui, d’ailleurs,-ne peuvent 
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fournir aucune indication importante, ne sauraient continuer 
à être places à côté de ceux qui doivent être le sujet habituel 
des observations météorologiques : aussi ne reviendrons-nous 
plus sur ces divers objets. 

La lumière zodiacale doit à peu près être envisagée Sous le 
même aspect. C’est une apparence lumineuse dont la couleur 
blanchâtre ressemble passez à celle que présente la voie lac¬ 
tée. On l’aperçoit peu après le coucher 'du soleil, ou un 
peu avant le lever de cet astre; elle se manifeste d’une ma¬ 
nière plus sensible vers l’équinoxe du printemps , et c’est par¬ 
ticulièrement pour ceux qui habitent entre les trppiques que 
ce phénomène est plus apparent. Longtemps on a cru qu’il 
était produit par l’atmosphère du soleil ; mais, (fans ces der¬ 
niers temps, M. Laplace a fait voir que cette supposition ne. 
s’accordait pas avec la forme sous laquelle se présente ce mé¬ 
téore. Néanmoins, quelle que puisse être la cause qui le pro¬ 
duit, il est certain qu’elle est très-éloignée de nous , et que les 
effets constans qu’elle détermine ne sont pas susceptibles d’être 
modifiés par notre atmosphère, et ne peuvent, en outre, exer¬ 
cer sur elle aucune influence appréciable. Aussi, doit-on re¬ 
garder la lumière zodiacale comme un de ces phénomènes 
isolés, dont l’étude ne saurait contribuer à perfectionner la 
physique de l’air. 

L’aurore boréale paraît appartenir à une cause tout aussi ca¬ 
chée encore que celle qui donne naissance à la lumière zodia¬ 
cale. Au moins les physiciens n’ont-ils fait, jusqu’à présent, 
que des tentatives infructueuses pour donner une explication 
satisfaisante de ce météore, et c’est aux voyageurs qui ont par¬ 
couru les contrées voisines du pôle boréal que nous devons 
les plus brillantes descriptions de cet étonnant phénomène , 
car il ne se montre dans toute sa splendeur que près du cercle 
polaire ou même au-delà ; et les aurores boréales peu fréquentes 
que l’on aperçoit dans les climats tempérés, ne peuvent être 
comparées, sous les rapports de la durée et de l’éclat, à celles 
que l’on observe en Laponie, en Sibérie et aux îles Schetland. 
Cependant, il ne paraît pas que ce météore soit particulier à 
nôtre hémisphère, car les navigateurs qui ont le plus appro¬ 
ché du pôle austral, ont eu occasion de remarquer, vers cette 
partie de notre globe, des effets qui ne différaient point 3e 
ceux que l’on aperçoit vers le pôle boréal, et plusieurs fois , 
dans nos climats, on a simultanément observé la même chose 
vers le nord et vers le sud. Quelques physiciens ont avancé 
que les phénomènes que présentent les aurores boréales ne se 
bornent point à de simples apparences lumineuses, et que sou¬ 
vent elles sont accompagnées d’un bruit particulier. Ce fait, 
dont il est permis de douter, puisque très-peu d’observateurs 
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en ont parlé, serait peut-être, s’il était vérifié, la portion du 
phénomène la plus difficile à expliquer. On doit avoir la même 
incertitude relativement à la région de l’atmosphère où se dé¬ 
veloppe ce météore ; car les observations simultanées faites en 
des lieux différens, ne peuvent, à cetéprd, conduire à des ré¬ 
sultats certains , que dans la supposition où les divers obser¬ 
vateurs apei’cevraient tous la même aurore boréale. Mais s’il en 
est de ce phénomène comme de l’arc-en-ciel ; si chaque obser¬ 
vateur voit une aurore boréale qui lui soit particulière , alors, 
les mesures d’angles , prises à des stations plus ou moins éloi¬ 
gnées les unes des autres, ne conduisent plus aux conséquences 
trigonométriques d’après lesquelles on avait, cru pouvoir fixer 
à quelle distance verticale de la terre se développent les ap¬ 
parences lumineuses de ce météore. Un fait observé par Robi- 
son vient à l’appui du doute que nous venons d’émettre. Ce 
physicien a remarqué que le sommet de l’arc lumineux que 
présente l’aurore boréale est constamment dirigé dans le plan 
du méridien magnétique du lieu d’où on l’aperçoit, M, Dalton 
a depuis observé plusieurs fois la même chose, et M. Arago, 
le 1®” février 1817, a eu occasion de confirmer, à Paris, 
l’exactitude de ce résultat, que l’on pourrait regarder comme 
l’une des conditions auxquelles est assujéti ce météore. D’an¬ 
ciennes observations consignées dans l’ouvrage de M, de 
Mairan semblent fournir la même indication, bien que d’ail¬ 
leurs la déclinaison de l’aiguille aimantée fût alors beaucoup 
moindre que de nos jours. Indépendamment de ces premières 
données, que l’on peut regarder-comme certaines, MM. B.obi- 
son et Dalton ont remarqué que les jets lumineux, lorsqu’ils 
se manifestent avec une grande intensité, semblent converger 
en un point du ciel dont la position serait donnée par la direc¬ 
tion de l’aiguille d’inclinaison. Enfin, on s’est assuré, depuis 
longtemps, que durant l’apparition de certaines aurores bo¬ 
réales , l’aiguille aimantée éprouve des agitations extraordi¬ 
naires, en telle sorte que l’on pourrait, jusqu’à un certain 
point, présumer qu’il existe des relations directes ou indirectes 
entre ce phénomène et le magnétisme du globe terrestre ; et,. 
suivant la remarque de M. Arago, il serait très-probable que 
l’aurore boréale est un phénomène de position ; c’est au moins 
la conséquence qui se déduit naturellement de la situation du 
sommet de l’arc lumineux dans le plan du méridien magné¬ 
tique des divers lieux où l’on fait ces sortes d’observations. . 

Après avoir ainsi restreint le nombre des phénomènes dont 
l’étude appartient à la météorologie, nous pouvons la définir 
cette partie de la physique qui s’occupe de toutes les modifica¬ 
tions que peut éprouver l’atmosphère dans son poids, sa tem¬ 
pérature , sa sécheresse, sou humidité, sou état électrique et 
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dans ses niciüveinehs ^ soit que l’on considère dans ceux-ci 
leur inieusité, leur direction , ou leur durée. Blais, indépen¬ 
damment des sujets auxquels se rapportent les observations 
journalières, il en est d’autres que l’on pourrait nommer acci¬ 
dentelles, et dont l’importance ne peut être contestée. Telles 
sont celles qui se rapportent aux brouillards inaccoutumés , 
'aux orages violens, aux hivers remarquables par l’intensité 
ou la durée du froid, et aux étés dont la chaleur plus ou moins 
considérable a continué plus ou moins longtemps. Enfin, il est 
d’autres phénomènes qui, pour être plus généraux et moins 
subordonnés aux influences locales, n’en réclament pas moins 
l’attention des observateurs. Ainsi les variations habituelles de 
l’aiguille aimantée, la coïncidence de ses mouvemens acci¬ 
dentels avec certains effets, tels que l’aurore boréale, les trem- 
blemens de terre, les éruptions volcaniques, pourront, si on 
les observe attentivement, servir à perfectionner la théorie du 
magnétisme, et contribuer à faire découvrir la cause, Jusqu’à 
présent inconnue, de plusieurs phénomènes. Or, de toutes les 
classes de la-société, aucune ne peut autant que celle des mé¬ 
decins fournir des observateurs capables de donner des renseî- 
gnemens utiles sur ces divers objets, puisque , faisant partie de 
toutes les expéditions lointaines, et ne devant être étrangers à 
aucune des branches de la physique, ils ont souvent occasion 
d’observer des phénomènes, dont il vaudrait autant que l’ap¬ 
parition inattendue restât ignorée, si les détails n’eti pou¬ 
vaient être transmis que par des témoins dénués d’instruction. 
En effet, tout homme peut'remarquer une action qui paraît 
plus ou moins s’écarter de l’ordre habituel, mais il n’y a que 
celui qui possède des connaissances étendues, qui sache que," 
pour découvrir la cause de celte espèce d’anomalie, il. faille 
tenir un compte exact d’une foule de conditions, qui semblent 
n’avoir, avec le fait observé, que des rapports souvent assez 
éloignés. 

Pour dire quels sont les avantages que pourrait nous pro¬ 
curer l’étude dé la météorologie, il faudrait savoir juSqu’à 
quel point celte branche de nos connaissances est susceptible 
d’être perfectionnée, et, à cet égard,-nous sommes encore 
trop peu avancés pour qu’il soitpossible de prévoir si nti jour 
elle méritera réellement le nom de science. Eu effet, cette 
partie si peu connue de la physique, pour devenir utile, doit 
être étudiée sous plus d’un aspect : d’abord il faudrait lâchef 
de découvrir si, à certaines époques, les mêmes constitutions 
atmosphériques se représentent dans le même ordre, et il n’y 
a qu’une observation longtemps continuée qui puisse faire 
connaître si cettè périodicité a effectivement lieu, quelles sont 
les conditions d’où elle semble dépendre, et quelles perturba¬ 
tions dérangent sa régularité. Dans la supposition très-pro- 



bable où ce retour re'giilier n’existerait pas , les observations 
recueillies aideraient du moins à former des conjectures, et 
serviraient h établir des probabilités qui mériteraient d’autant 
plus deconfiance qu’elles seraient les fruits d’une plus longue 
expérience. 

Uu autre ordre de considérations qui offre un aussi grand 
intérêt que le précédent, et qui est peut-être plus propre à 
éclairer l’importante question qui nous occupe, serait la dé¬ 
termination exacte des rapports qui existent entre les diffé- 
rens météores; mais ce n’est qu’en comparant des observations 
simultanées , relatives à chacun de ces phénomènes , que l’on 
peut espérer de remplir cette utile indication, et par consér 
quenl on conçoit combien il est important de donner au re¬ 
cueil de ces observations la forme la plus convenable pour en 
■faciliter le rapprochement. Enfin, il faudrait encore, comme 
un complément nécessaire, que l’on parvînt non-seulement à 
reconnaître, mais encore à évaluer l’espèce d’influence que les 
modifications de l’atmosphère peuvent exercer sur les végé¬ 
taux et les animaux ; car le physicien, l’agriculteur et le mé¬ 
decin qui se livrent aux recherches météorologiques ne se pro¬ 
posent cependant pas d’atteindre le même but. L’un cherche 
à découvrir la cause des phénomènes qu’il observe j tandis 
q;ue les deux autres ont plus particulièrement en vue l’étude 
des résultats auxquels peut donner lieu l’action que les mé¬ 
téores exercent sur les êtres organisés. 11 semblerait au pre¬ 
mier aspect que la tâche que ces derniers observateurs ont 
à reinplir présente d’autant moins de difficultés, qu’ils peu- 
«rent ne pas tenir compte d’une foule de légères modifications 
qu’il importe au pliysicien.de ne point négliger. En effet, on 
serait assez disposé à croire que les grandes variations, et 
surtout celles qui arrivent brusquement, sont les seules qui 
soient susceptibles d’agir d’une manière appréciable sur les 
êtres vivans. Néanmoins, si l’on examine la chose de plus 
près; si l’on fait attention à l’extrême sensibilité de certaines 
organisations, et que-l’on considère l’effet que peut produire 
la continuité ou l’interruption fréquente d’une influence même 
légère, on concevra que les observations météorologiques 
doivent être faites avec précision, lorsque l’on se propose 
de les appliquer à la médecine. A cet égard, la difficulté de 

■ rassembler les nombreux matériaux sans lesquels on ne peut 
espérer de parvenir à un résultat probable, est, sans contre¬ 
dit, le plus grand obstacle que l’on ait à surmonter , car non- 
seulement il faudrait beaucoup d’observateurs ; mais il serait 
encore à désirer qu’ils fussent animés d’un même esprit, et 
qu’ils eussent à leur disposition des instrumens paifa.tement 
comparables, placés, autant que possible, dans les mêmes cir- 
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constances : or, en supposant que tontes ces conditions aient - 
e'té remplies, il resterait encore à comparer les observations 
recueillies par les divers collaboratears, et à déduire les 
conséquences générales auxquelles elles peuvent donner lieu. 
Cette dernière partie d’un iminense travail est sans doute aussi 
laplus délicate; elle exige autant de patience que de discerne¬ 
ment, car il est, dans ce cas, également important de se garantir 
d’une crédulité trop confiante, ou d’un pyrrhonisme ridicule. 

Depuis longtemps les bons esprits ont senti la vérité de ces 
assertions ; aussi l’Académie royale des sciences, dès Ean- 
née 1688, avait entrepris de donner au Recueil des obser¬ 
vations météorologiques une forme régulière, et beaucoup 
d’autres compagnies ont depuis suivi cet exemple ; mais le plus 
souvent ceux qui ont entrepris ces recherches, n’ayant en vue 
qu’un but d’utilité générale, ont négligé, ou n’étaient point à 
portée de recueillir les indications qui eussent permis d’appli¬ 
quer spécialement à la médecine les renseignemens qu’ils nous 
ont transmis; en telle sorte que, sous ce rapport, la plupart 
des collections de tableaux météorologiques ne peuvent être 
que faiblement utiles ; néanmoins plusieurs médecins ont direc¬ 
tement abordé cette question, et si leur nombre eût été plus 
grand, et leurs efforts plus longtemps soutenus, il est probable 
qne nous posséderions des notions assez certaines pour être en 
état de prévoir les avantages que la météorologie pourra un 
jour procurer à la médecine. On voit déjà qu’Hippocrate, et, 
à son exemple ,Baiilou, Sydenham, Huxham, etc., ont fait une 
grande attention aux constitutions et aux variations atmosphé¬ 
riques. 

Lors de son institution, la Société royale, occupée de 
tout ce qui pouvait contribuer à perfectionner la science médi¬ 
cale , avait rangé les observations météorologiques, d’ail¬ 
leurs si importantes pour la confection des topographies , au 
nombre des recherches qu’elle recommandait à ses corres- 
pondans. La marche qu’ils devaient tenir était rigoureuse¬ 
ment tracée, et leâ instrumens qu’ils devaient employer assez 
exactement décrits, pour rendre peu importantes les erreurs 
auxquelles auraient pu donner lieu les défauts de construc-- 
tion. 11 est donc probable que, pour rendre fructueuses ces 
sages dispositions, il n’a manqué à cette illustre compagnie 
qu’une existence assez prolongée; et, si un jour les travaux 
qu’elle avait entrepris doivent être continués; si un jour une 
nouvelle société se propose de lui succéder, il est à désirer 
qu’animée du même zèle, et marchant sur ses traces, elle 
adopte le plan qui avait alors été tracé, en lui faisant toutefois 
subir les modifications nécessitées par les progrès que les 
'sciences physiques ont faits dans ces derniers temps. Aussi ^ 
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dans la rédaction de cet article, autant que le permet la dif¬ 
férence des époques, et en y ajoutant les dcveloppemens qui 
nous paraissent indispensables, nous tâcherons de nous e'carter 
le moins possible de la route que nous croyons la plus conve¬ 
nable pour mener directement au but que se proposent d’at¬ 
teindre les me'decins jaloux de ne négliger rien de ce qui peut 
répandre quelque lumière sur une pz’ofession ausi honorable 
que difficile. Nous traiterons donc d’abord de la manière de 
faire et de rédiger les observations météorologiques; ensuite, 
autant qu’on le peut dans l’état de nos connaissances actuelles, 
nous indiquerons les conséquences certaines, probables, ou 
plausibles, auxquelles pourrait donner naissance une série 
d’observations longtemps continuées. 

Observations barométriques. Galilée soupçonna, et on pour¬ 
rait même dire découvrit, la pesanteur de l’air; mais ce fut 
Torricelli qui, en i643 , mit cette propriété en évidence, au 
moyen d’nn appareil auquel on a donné depuis le nom de 
baromètre. En observant attentivement la marche de cet ins¬ 
trument, on s’aperçut -que la pression atmosphérique était 
tantôt plus, tantôt moins considérable, et on crut remarquer 
qu’assez généralement les changemens de temps étaient pré¬ 
cédés de variations dans la longueur de la colonne baromé¬ 
trique. Dès lors on s’imagina avoir découvert un moyen de 
préyoir les modifications de l’atmosphère un peu avant 
qu’elles se manifestassent, et on cherclia à augmenter autant 
que possible la sensibilité du baromètre, afin de rendre appré¬ 
ciables les plus petites différences de pression. Bien que les 
tentatives des physiciens aient, sous ce rapport, donné nais¬ 
sance à des inventions plus ou moins ingénieuses, nous n’en¬ 
trerons point à cet égard dans de longs détails. On trouvera, 
dans l’ouvrage de De Luc {Recherches sur les rriodificalions de 
l’atmosphère), et dans celui du P. Cotte ( Traité de météoro¬ 
logie ), la description des divers baromètres qui furent succes¬ 
sivement imaginés. Qu’il nous suffise de dire que le simple 
tube de Torricelli, lorsqu’il a été convenablement disposé, est 
le seul instrument propre à faire des observations rigoureuses ; 
car le baromètre à siphon, imaginé par De Luc , et que l’on a 
cru longtemps n’avoir aucun défaut, est cependant, ainsi que 
l’a remarqué M. Delcros {Bibliothèque universelle. Mai i8i8), 
sujet à un inconvénient, qui provient de ce que les deux extré¬ 
mités de la colonne de mercure, quoique contenues dans des 
tubes d’égal diamètre, n’éprouvent cependant point de part et 
d’autre la même influence capillaire. En effet, du côté de sa 
portion ouverte, le tube est intérieurement en contact avec 
l’air atmosphérique, et, par conséquent, il est tantôt plus, 
tantôt moins humide, tandis que l’autre bout, qui est hermé- 

9'. 
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tiquemeht fermé , ne se trouve point exposé aux mêmes alter¬ 
natives. Or, l’action attractive du verre poùr Je mercure, va¬ 
riant suivant son état de sécheresse ou d’humidité, il en ré¬ 
sulte que les deux convexités qui terminent la colonne baro¬ 
métrique n’ont pas le nîème rayon de courbure, et dès lors ne 
produisent pas la même dépression. Ainsi, non-seulement il 
n’y a pas compensation comme on l’avait pensé, mais encore 
il serait fort difficile d’évaluer quel est le rapport qui subsiste 
entre ces deux actions opposées; et cette connaissance serait 
cependant nécessaire pour faire, avec cetinstrument, ces obser¬ 
vations sur lesquelles on pût compter. 

Il est vrai que l’on reproche au baromètre simple de n’a¬ 
voir pas un niveau cons'ianl; mais on peut, eu donnant à îa 
cuvette beaucoup de largeur, rendre ce défaut à peu près inap¬ 
préciable; cependant il vaut encore mieux le faire complète¬ 
ment disparaître, eu usant d’un procédé fort ingénieux que 
nous ferons connaître d’autant plus volontiers, que les recher¬ 
ches physiques doivent, pour inspirer de la confiance, être 
exemptes de toutes les erreurs dont il est possible de les dé¬ 
barrasser ; et comme en général les instrumens destinés aux 
observations ne peuvent jamais avoir trop d’exactitude, nous 
indiquerons rapidement les attentions minutieuses que l’oii 
doit apporter dans leur construction. 

Structure du harometrs. La présence d’une petite quantité d’air 
ou d’humidité a l’intérieur du tube barométrique, pouvant coii- 
sidérablement déprimer la colonne de mercure soutenue par 
la pression de l’atmosphère, il est essentiel, pour éviter cet in¬ 
convénient, de faire tout à fait disparaître ces deux causes 
d’erreur, ce à quoi on parvient aisément en faisant bouillir à 
plusieurs reprises le mercure dans le tube. En effet, la haute 
température qui se développe alors suffit pour chasser l’air et 
l’eaa que le seul poids du métal n’aurait pu déplacer. Cette 
opération exige quelques précautions ; mais avec un peu d’ha¬ 
bitude, et surtout en ne précipitant rien, on réussit bientôt à 
exécuter ce qui, au premier aspect, paraissait assez difficile. 
Quand cette première condition est remplie, on renverse le 
tube, puis on plonge son extrémité ouverte dans une cuvette 
qui contient aussi du mercure que l’or» a fait bouillir; et si, 
durant cette manipulation, on a eu soin de ne pas laisser ren¬ 
trer d’air dans le tube, il ne reste plus qu’à fixer l’appareil snr 
une planche, et à tracer une échelle dont le zéro doit répon¬ 
dre au niveau du mercure de la cuvette. Cette division , desti¬ 
née à évaluer la longueur de la colonne barométrique, doit 
être faite avec d’autant plus de soin , que l’exactitude des ob¬ 
servations dépend de cette précision. 

L’air exerçant à la surface du liquide que contient la cuvette 
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une.piession qui est variable, on conçoit que la hauteur du ba¬ 
romètre ne saurait être constante ; dès-lors la ligne de niveau 
devra s’élever ou s’abaisser chaque fois que le poids de l’atraos- 
pbèresera moins ou plus considérable qu’il n’était à l’instantoii 
i’on a fixé le zéro de la division. Eu elfet pour que l’équilibre 
s’établisse, il faut, dans le premier cas, quune portion de mer- 

, cure sorte du tube, ce qui augmente nécessairement la quantité 
de celui que contient le réservoir, et dans le second cas, ce n’est 
qu’aux dépens de ce dernier que la longueur de la colonne ba¬ 
rométrique peut augmenter. Ramsden a imaginé, pour remé¬ 
dier à ce défaut, de rendre Je fond de la cuvette mobile, 
eu telle sorte qu’en le faisant monter ou descendre au moyen 
d’une vis, il est toujours possible de faire coïncider la 
ligne de niveau avec Je zéro de la division. Afin que l’on 
puisse aisément juger si cette condition est remplie, l’origine 
de l’échelle répond à la pointe d’une aiguille d’ivoire très- 
déliée, qui est fixée verticalement à l’intérieur de la cuvette, 
de manière qu’en faisant convenablement mouvoir la vis qui 
élève.ou abaisse la ligne de niveau, il arrive un moment oit 
la pointe de l’image formée par la lumière réfléchie à la surface 
du mercure, touche la pointe réelle de l’aiguille. C’est dans 
cette position qu’il faut s’arrêter, car ou est alors certain que 
la surface du liquide contenu dans la cuvette répond au zéro 
de l’échelle, ou du moins n’en est distante que d'une quan¬ 
tité que l’on peut affirmer, être moindre qu’un vingtième de 
millimètre’, 

La facilité d’avoir un niveau constant serait, relativement à 
l’exactitude des observations, un avantage illusoire, si l'on ne 
pouvait fixer la limite supérieure de la colonne de mercure 
aussi exactement que l’on est parvenu à déterminer d’une ma¬ 
nière invariable la position tlu zéro. Dès-lors on conçoit que 
non-seulement l’échelle doit être divisée avec le plus grand 
soin, mais encore qu’il est indispensable de se ménager un 
moyen microinétrique pour évaluer les petites différences qui 
échapperaient inévitablement, si l’on uavait point recours à 
cet artifice. A cet effet un curseur , auquel sont inférieurement 
adaptées deux pièces de cuivre verticales, et dont les extrémi¬ 
tés déterminent un plan de mire exactement perpendiculaire à 
l’axe du tube, sert à fixer le point de l’échelle auquel corres¬ 
pond Je sommet de la colonne de mercure. Cétte détermina¬ 
tion mérite d’ailleurs d’autant plus de confiance, qu’une divi¬ 
sion de Nonius, tracée sur le curseur, reudiait appréciable 
une différence d’uu vingtième de mîlïïmètre. 

La manière dont les liquides exercent leur pression indique, 
sans qu’il soit nécessaire de le dire, que lorsqu’on observe le 
baromètre, cet instrument doit être maintenu dans une situation 
parfaitement verticale : or, c’est ea effet la position que lui fait 
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naturellement prendre le mode de suspension adopté par tous 
les artistes instruits, et à cet ^ard M. Fortin est sans contredit 
un de ceux qui réussissent le mieux dans ce genre de construc¬ 
tion, ainsi que dans beaucoup d’autres. Enfin, il est sans doute 
egalement inutile d’insister sur la nécessité de n’employer que 
du mercure bien pur, car ou conçoit que, s’il était associé à 
d’autres métaux, sa fluidité serait moindre, sa densité plus Fetite, et que par conséquent pour une pression donnée de 

atmosphère, la marche d’un baromètre ainsi construit ne s’ac¬ 
corderait point avec celle d’un instrument plus soigneusement 
fait. 

Corrections que doit subir la hauteur barométrique obser¬ 
vée. Les détails dans lesquels nous sommes entrés, et surtout 
les précautions minutieuses que nous avons recommandées 
sembleraient indiquer que, pour cônnaitre au juste la pression 
actuelle de l’atmosphère, il suffit de mesurer l’étendue de 
l’échelle barométrique comprise entre les deux plans horizon¬ 
taux qui contiennent, l’un la ligne de niveau , et l’autre celle 
de mire. Cependant il n’en est point ainsi, et pour être rigou¬ 
reux, cé résultat a besoin d’être corrigé, d’abord, à raison de 
l’influence capillaire que le tube du baromètre exerce sur la 
partie supérieure de la colonne de mercure, et ensuite à cause 
des modifications que la densité de ce métal éprouve suivant 
les changemens de température. 

Corrections relatives à la capillarité du tube. En étudiant la 
série des conséquences auxquelles peut donner lieu l’influence 
que l’attraction moléculaire exerce, on est conduit à ce résul¬ 
tat singulier. Lorsqu’un liquide contenu dans un tube étroit 
est terminé par une surface convexe, celle-ci développe 
une action qui équivaut à l’effet que pourrait produire une 
puissance qui presserait 1a couche liquide en contact avec ce 
ménisqiie, et eh général l’intensité de cette force décroît à me¬ 
suré que le diamètre du tube augmente; de là il résulte que la 
hauteur du baromètre est réellement plus petite qu’elle ne de¬ 
vrait être, d’une quantité égale à l’influence que produit la 
capillarité. On doit donc, si l’on veut éviter toute erreur, 
ajouter celte différence à la hauteur observée, et afin de ren¬ 
dre cette correction facile, plusieurs auteurs ont donné des 
tables qui indiquent quelles sont les valeurs qui correspon¬ 
dent à des tabes de diamètre donné, Laplace (‘Connaissance 
des temps, 1812 ; Biot, Physique mathématique, t. i, p. 90). 

Neanmoins plusieurs circonstances peuvent, toutes choses 
étant égales d'ailleurs, modifier la convexité que présente 
l’extrémité de la colonne barométrique : tels sont l’étal de sé¬ 
cheresse ou d’humidité du meicure, son degré de'purelé et les 
frottemens qu’il éprouve contre les parois du tube. L’influence 
de la première de ces causes est si puissante, que l’on peut, 
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en dessécliant parfaitement le me'tal, ainsi que l’a fait Casboisj 
professeur de physique a Metz {Dict. ency^l., supL, t. iv, 
p. 981), faire non-seulement disparaître ia convexité' dont 
nous avons parlé, mais encore la remplacer par un ménisque 
concave dont l’action tend à soulever la colonne au lieu de la 
de'priiner, comme il arrive dans l’autre cas. 

Si la difficulté de dessécher complètement le mercure rend à 
peu près nulles les erreurs auxquelles donnerait lieu l’absence 
de toute humidité, il n’en est point ainsi des effets que pro¬ 
duit le frottement; il faut à chaque observation avoir soin de 
le détruire, en imprimant au tube de légères percussions, car 
les méprises auxquelles on est d’abord exposé, non-seulement 
peuvent être considérables, mais encore ne marchent point 
toujours dans le même sens. En effet, lorsque la pression, 
atmosphérique diminue, la colonne de inercure doit descen¬ 
dre ; mais étant retenue par le frottement qu’elle éprouve 
contre les parois du tube, il n’y a que la portion correspon¬ 
dante à l’axe qui s’affaisse : dès lors la convexité du sommet, 
diminue et peut même se changer en une concavité dont l’in¬ 
fluence, en augmentant la hauteur barométrique, tend à faire 
paraître le poids de l’atmosphère plus considérable qu’il n’est 
réellement: dans le cas contraire, c’est-à-dire lorsque la pres¬ 
sion devient plus forte, les lois de l’équilibre exigent que la 
colonne de mercure prenne un accroissement qui est en partie 
contre-balancé par la résistance que lui oppose le frottement ; 
mais comme cet obstacle agit moins puissamment sur les parti¬ 
cules de métal qui sont plus éloignées delà paroi du tube, il en 
résulte que celles qui répondent à l’axe obéissent plus vo¬ 
lontiers à l’influence développée; par conséquent le sommet 
de la colonne devient plus convexe, et par sa réaction il emr 
pêche le mercure de parvenir à la hauteur à laquelle il devrait 
atteindre, s’il obéissait librement à ia puissance qui le sollicite. 
On voit donc combien il est important, quand on veut con¬ 
naître la vraie hauteur du baromètre, de faire disparaître par 
la percussion l’influence du frottement, et surtout de prendre 
pour mesure la distance comprise entre la ligne de niveau et 
celle qui passe par le sommet delà convexité; car si cette éva¬ 
luation est déjà trop faible, combien le serait à plus forte rai¬ 
son celle que l’on obtiepdrait en mesurant, ainsi que le font 
quelques personnes, l’intervalle qu’il y a depuis le niveau 
j usqu’à l’endroit où la surface supérieure de la colonne touche 
le tube. 

Correction relative à la température du mercure. Lorsqu’on 
rassemble des observations barométriques, on a ordinairement 
le dessein de les comparer, afin de pouvoir tirer les consé¬ 
quences auxquelles elles peuvent donner lieu j il serait donc à 
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désirer qu’elles fussent faites, autant que possible, dans les 
mêmes circonstances. Or, la température étant une des condi¬ 
tions les plus susceptibles deyarier, il faut trouver le mojen de 
corriger les effets qu’elle produit j en un mot, il faut modifier 
les observations de manière à les rendre telles qu’elles seraient 
effectivement dans la supjiosition d’une température cons- 

Des expériences faites par MM. Laplace et Lavoisier ont fait 
voir qu’une colonne de mercure, à partir de la température 
zéro, augmente de -j— de sa longueur pour chaque degré du 
thermomètre divisé eu cent parties. Si donc l’on suppose que 
la pression atmosphérique soit constante, mais que la tempé¬ 
rature varie, la hauteur barométrique ne pourra continuer à 
faire équilibre au poids de l’air, qu’en subissant une modifica¬ 
tion déterminée par le changement de densité que le mercure 
a éprouvé. On commettrait donc une erreur en supposant que 
l’élévation actuelle du baromètre indique, dans tous les cas 
possibles, la force avec laquelle l’atmosphère comprime lès 
corps sur lesquels elle s’appuie. Cette assertion n’esl rigoureu¬ 
sement vraie que relativement aux observations faites à des tem¬ 
pératures identiques, et on parvient à leur donner ce caractère 
en les ramenant toutes, indistinctement, à un type commun, 
qui est celui de la glace fondante. Or, le calcul fait voir que, 
pour opérer cette correction , il faut, dans le cas d’une tempé¬ 
rature plus élevée que zéro, retrancher delà hauteur observée 
la valeur que l’on obtient en multipliant d’abord celte mênie 
hauteur parle degré de chaleur quele thermomètre indique, et 
en divisantensuiteceproduitparlenombre 5412, augmenté de 
l’indication thermométrique. Ainsi, en supposant qu’un baro¬ 
mètre indiquât unepression dco,']6S6, et que latempérature fût 
de vingt-un degrés, il faudrait d’abord multiplier 0,7656 par 21, 
puis diviser par 5412 -{-21; ce qui donne X 2i — 
0,002959, et en retranchant cette quantité de 0,7656,on aurait 
0,762641 pour la hauteur barométrique ramenée à la tempé¬ 
rature de la glace fondante. 

Dans le cas où le thermomètre serait audessous de zéro, la 
marche qu’il faudrait suivre serait absolument la même, mais 
avec celte différence que, en calculant la quantité qui sert à 
modifier la hauteur du baromètre, il faut retrancher et non pas 
ajouter la température au nombre 54i2. En outre le résultat de 
cette première opération doit servir k augmenter la longueur de 
la colonne de mercure, au lieu delà diminuer, comme ôn avait 
fait précédemment. Si donc nous prenons pour nouvel exemple 
les indications suivantes : baromètre o'",7647, thermomètre 8 
degrés, la correction relative à la température sera exprimée par 
0'“,^^ X 8 0,001132, et en aj outaiit cette valeur au nombre 
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o“,7647 , on aura 0“,705832 pour hauteur barome'tiicpe la- 
meue'e à la température normale. 

Le thermomètre qui sert à juger de la température plus oit 
moins élevée du mercure doit être enchâssé dans la monture du 
baromètre , afin de faire, en quelque sorte, corps avec cet iiis- 
Irument, car s’il en était isolé, et qu’il fût eu contact avec rair 
atmosphérique, il indiquerait la température de ce milieu , au 
lieu de celle du mercure que l’on a particulièrement intérêt de 
connaître, et, sous ce rapport, il peut y avoir entre ces deux 
corps une différence assez remarquable. En effet, la densité 
peu considérable du fluide dans lequel nous sommes plongés, 
et surtout son extrême mobilité, lui permettent de changer très- 
promptement de température, tandis qu’il faut au mercure un 
temps beaucoup plus long pour éprouver la même influence; 
aussi remarque-t-on que c’est principalement à l’air libre et 
dans les circonstances où le thermomètre subit de bruscjues 
variations, que la dilférence dont il s’agit est le plus fortement 
caractérisée; mais elle est au contraire à peine sensible dans 
un appartement dont l’air ne peut se renouveler qu’avec diffi¬ 
culté. Les personnes auxquelles le baromètre a servi pour opé-, 
rer des nivellemens ont souvent eu occasion de vérifier la réa¬ 
lité de cette assertion. 

Epoques auxquelles il convient d’observer le baromètre. 
Apres avoir indiqué la série des précautions dont on doit 
user pour faire de bonnes observations barométriques, il est 
utile d’examiner à quelles époques delà journée, et de quelle 
manière il convient de les recueillir. Ces cousidérations qui, 
au premier aspect, pourraient pai’aîire minutieuses, peut-être 
même ridicules, sont cependant, ainsi qu’on le verra bientôt, 
d’une haute importance. En elfet, un examen attentif et long¬ 
temps continué a fait connaître que, indépendamment des 
causes accidentelles de variations, les mouvemens de la colonne 
barométrique sont assujétis à une période journalière',' en 
telle sorte que, dans l’espace de vingt-quatre heures, elle at¬ 
teint deux fois le maximum et deux fois le minimum de sa hau¬ 
teur; c'est particulièrement entre les tropiques que ce phéno¬ 
mène a lieu avec le plus de régularité, et c’est dans cette ré¬ 
gion qu’il a d’abord été observé; car, dès l’année 1722, on 
avait déjà à cet égard des renseignemeus positifs. Depuis cette 
époque MM. Godin au Pérou, Adanson au Sénégal, Chanval- 
lon à la Martinique, ont constaté ce fait; et, dans ces deruiers 
temps, 51. Humboldt a mesuré l’étendue de ces oscillations 
avec toute l’exactitude que comporte la précision des insîru- 
mens dont on se sertà présent. On conçoit avec peine comment 
une influence qui s’étend à toutes les parties du globe a été cié- 
eouvcrlc dans des lieux où l’ou ne fit qu’accideuteilemtift des' 
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observations barome'trîques, tandis que ce même pbe’nomène a 
longtemps échappé à des physiciens instruits dont les yeux 
e'taieut, pour ainsi dire, constamment fixés sur l’instrument 
qui, chaque jour, en atteste l’existence. Néanmoins l’étonne¬ 
ment cessera s; l’on réfléchit que , dans le voisinage de l’équa¬ 
teur , les excursions accidentelles de ia colonne barométrique 
sont resserrées dans des limites fort étroites, et qu’elles ne peu¬ 
vent par conséquent masquer la régularité des variations 
diurnes. Mais comrne au-del.à des fropicpics, la .pression de 
l’atmosphère éprouve des modifications fortuites d’autant plus 
grandes que l’on approche davantage des cercles polaires , l’in¬ 
fluence périodique doit Tinir par être tout à fait inappréciable, 
sinon dans quelques circonstances rares, où pendant un temps 
assez long le baromètre resterait à peu près stationnaire s’il 
n’était asssujéfl à l’influence de la périodicité journalière. 
Malgré ces difficultés, on a cependant réussi dans notre cli¬ 
mat, non-seulement à constater ce fait, mais encore à en étu¬ 
dier les particularités. Ainsi, les observations de Toaldo d’a¬ 
bord, puis celles de MM. Ramond et Arago nous ont appris 
que chez nous les plus grandes élévations ont lieu d’abord 
entre huit et neuf heures du malin, puis de dix a onze heures 
du soir; et les dépressions les plus considérables se manifestent 
le soir et le malin , de trois à quatre heures. 

Nous ne chercherons point à reconnaître quelle est la cause 
probable des oscillations diurnes qu’éprouve la colonne baro¬ 
métrique, il doit nous suffire de les avoir constatées pour en tirer 
comme conséquence que-des observations faites confusément à 
différentes époques du jour, ne sauraient être comparées, 
puisqu’alors on aurait simultanément affaire aux effets que 
produisent les variations accidentelles, et à ceux qui provien¬ 
nent de l’infiuéiice horaire. Au reste, dans nos régions tempé¬ 
rées, ces deux modes d’action sont tellement confondus, que 
pour mettre en évidence les résultats qui appartiennent à la 
dernière de ces deux causes, il faut rassembler une série d’ob¬ 
servations correspondantes, assez longtemps prolongées pour 
amener la compensation des effets dus à l’influence des causes 
pertuibairices irrégulières, et à cet égard, l’espace d’une année 
suffit pour ne laisser aucun doute, soit relativement a l’exis¬ 
tence de la période journalière,soit relativement à la manière 
dont elle se rcncuvelle. 

Indications que fournit le baromètre. Parmi les indications 
que peut nous fournir le baromètre, la plus certaine, et sans 
doute aussi la plus importante, est la connai.ssance de la pres¬ 
sion moyenne que l’atmosphère exerce à la surface des différens 
points du globe; cette notion, jointe a celle des longitudes et 
des latitudes , indique d’une manière absolue la situation des 
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lieux, puisqu’elle fait connaître leur éle'vaiion audessus du ni¬ 
veau des mers ; ce qui nous procure aussi des renseiguemens 
relatifs à leur température, et aux productions végétales qui 
peuvent s’y développer. C’est pourquoi les observations baro- 
métfiques, considérées sous ce rapport, font nécessairenient 
partie des descriptions topographiques. 

Pression moyenne. Pour connaître cette pression moyenne 
de l’atmosphère , cette valeur intermédiaire entre les plus 
grandes et les plus petites hauteurs barométriques, il faudrait, 
à la rigueur, recueillir un nombre d’observations égal à celui 
des changemens appréciables qui peuvent se manifester pen¬ 
dant un temps fort long. Additionnant ensuite tous ces résul¬ 
tats partiels, et divisant leur somme par le nombre des termes 
de la série, on obtiendrait la quantité cherchée, c’est-a-dire 
une valeur qui , d’après le calcul des probabilités, indiquerait 
la h3.uteur moyenne du baromètre avec une exactitude d’autant 
plus grande que les observations seraient elles-mêmes plus 
multipliées; car c’est effectivement de leur nombre que dé¬ 
pendent les diances d’une exacte compensation. 

Cette méthode, dont la précision ne peut être suspectée, est 
cependant à peu près impraticable, car il faudrait une assiduité 
non interrompue, et trop longtemps soutenue pour espérer 
qu’aucun observateur consentît jamais à s’imposer une lâche 
aussi fatigante ; mais il est, heureusement, possible desubstituer 
à ce procédé assujétissant une manière d’opérer qui, étant d’une 
exécution beaucoup plus facile, conduit néanmoins aux mêmes 
résultats. En effet, si l’on mesure la hauteur barométrique aux 
époques des mcLxima et des minima, on aura, en prenant la 
moyenne de ces quatre observations, une valeur indépendante 
des effets que produit l’inttuence horaire, et en répétant cha¬ 
que jour celte même opération, on obtiendia une moyenne 
définitive, dans laquelle les modifications dues aux causes ac¬ 
cidentelles se trouveront pareillement compensées , en telle 
sorte que l’on pourra regarder ce dernier résultat comme la 
véritable expression de la force qui, dans le lieu où l’on ob¬ 
serve , fait équilibre à la pression que développe l’air librement 
abandonné à l’influence de la pesanteur. 

Les heures auxquelles, dans nos climats, répondent les plus 
grandes élévations de la colonne mercurielle, sont, ainsi que 
nous l’avons déjà dit, neufheurcs du matinet onze heures du 
soir ; et c’est vers trois ou quatre heures, avant et après midi, 
que l’on observe les dépressions les plus considérables; mais il 
y a bien peu d’observateurs assez dévoués, et surtout assez 
libres, pour qu’on puisse seflatter de recueillir un grand nom¬ 
bre de mesures barométriques prises régulièrement aux époques 
que nous venons d’assigner ; c’est pourquoi il peut y avoir quel- 
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que avantage à modifier cette méthode de façon à pouvoir né¬ 
gliger les operations qu’on devrait faire pendant la nuit, sans 
pour cela altérer sensiblement l’exactitude du résultat général. 
Or, on remplit assez bien cette utile indication, en fixant a neuf 
heures du matin, à midi et à trois heures du soir, les époques 
auxquelles il convient de consulter le baromètre. La première et 
la troisième de ces observations répondent, l’une k un maxi¬ 
mum de hauteur, et l’autre k un minimum. Quant k celle que 
l’on fait vers le milieu du jour, et qui est intermédiaire entre 
les deux précédentes, elle diffère si peu de la pression moyenne 
que l’on pourrait s’en contenter si l’on se trouvait dans l’im¬ 
possibilité d’observer aux autres heures indiquées; en général 
il paraît que vers midi, le^ causes d’où provient l’influence 
horaire sont à peu près inactives, et laissent la colonne de 
mercure soumise k l’action isolée de la pression atmosphérique 
modifiée seulement par l’intervention variable des causes ac¬ 
cidentelles. Aussi lorsque l’on se sert du baromètre pour me¬ 
surer la hauteur des montagnes, il faut, autant qu’on le peut, 
faire les observations vers le milieu du jour, et M. Ramond a 
fait voir que l’oubli de cette précaution pouvait donner lieu à 
des erreurs assez grandes. 

Pression moyenne annuelle. Parmi les causes multipliées 
qui peuvent avoir une influence plus ou moins marquée sur les 
oscillations de la colonne barométrique, nous devons , suivant 
toutes les apparences , mettre en première ligne cette diversité 
d’aispect que produit le mouvement annuel de la terre, et d’où 
résulte la variété des saisons et leur retour périodique. En ef¬ 
fet , il est assez probable que des conditions k peu près identi¬ 
ques doivent sensiblement amener le même ordre de choses. 
Aussi, le raisonnement semble indiquer que la période an¬ 
nuelle est, relativement à la pression barométrique moyenne, 
celle qui doit offrir lé plus de régularité, et k cet égard les 
observations recueillies pendant plusieurs années par les mêmes 
personnes et avec les mêmes instrumens, montrent que la 
différence est en général assez petite; d’ailleurs on peut la ren¬ 
dre plus faible encore, en prenant pour terme moyen celui 
qui résulterait d’observations continuées pendant assez de 
temps pour rendr e inappréciables les anomalies que présentent 
certaines années. Relativement k ces sortes d’irrégularités, il 
serait assez curieux de voir quelles sont les parties du globe 
où elles se manifestent simultanément, car il est probable que 
la pression de l’atmosphère , considérée à la fois sur tous les 
points de la surface de la terre, cstMme quantité constante qui 
ne peut croître dans certains endroits, si elle ne diminue en 
d’autres lieux. 

Ptession moyenne relative àVinfluenee des saisons. Puisque, 
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en considérant collectivement la série des observations faites 
dans le cours d’une année, on peut en déduire la pression 
moyenne annuelle de l’atmosphère, il serait possible de traiter 
de ia même manièi-e les résultats journaliers de chaque saison j 
mais comme le printemps et l’automne n’offrent point de 
nuances assez fortement prononcées pour qu’on doive les con¬ 
sidérer indépendamment de l’hiver et de l’été, il faudrait, sous 
ce nouveau rapport, partager l’année en saison chaude et saison 
froide : la première commençant au mois de mai, et la deuxième 
au mois de novembre. Ces deux périodés étant spécialement 
caractérisées par une différence de température, l’influence que 
celle-ci peut exercer sur la hauteur barométrique serait indi¬ 
quée par la comparaison des moyennes relatives à l’une et à 
l’autre série d’observations, en les supposant toutefois assez 
longtemps continuées pour faire disparaître les ‘ incertitudes 
résultantes des modifications que produisent les causes pertur¬ 
batrices irrégulières. 

Pression moyenne rèsvltanie de l’influence lunaire. Quel¬ 
ques physiciens ont pensé que la lune exerce sur notre atmos- i 
phère une action susceptible d’être appréciée à l’aide du baro- 
mètre. Quoique cette idée ne soit point aussi bien fondée que 
quelques personnes semblent le croire, elle n’est cependant pas 
tellement dépourvue de vraisemblance j que l’on doive entière¬ 
ment la rejeter. Ainsi, il peut être utile, ne serait-ce que pour 
détruire une erreur, de recueillir des observations barométri¬ 
ques que l’on partagerait en séries, conformément à la période 
lunaire J et, sous ce rapport, la durée de la révolution de ce 
satellite pourrait être divisée en plusieurs parties qui commen¬ 
ceraient à égales distances du moment de la pleine et de la 
nouvelle lune.Des raisonnemens fondés sur quelques analogies 
pourraient indiquer à priori les époques auxquelles il serait 
convenable de fixer l’origine de chaque série; mais dans une 
matière dont l’étude est aussi difficile, et où tant de causes 
concourent simultanément à produire un-même résultat, on 
ne saurait être trop attentif à écarter les suppositions hasardées: 
il ne faut admettre que les indications fournies par l’expé¬ 
rience, et heureux encore si l’on ne donne pas une fausse in¬ 
terprétation aux résultats qu’elle nous peut révéler! 

On sent que l’emploi des hauteurs moyennes est seul appli¬ 
cable à un genre de recherches où l’effet que l’on veut reconnaître 
est presque toujours masquépar des modifications accidentelles, 
qui néanmoins finissent par se compenser lorsque les observa¬ 
tions sont très-nombreuses. Aussi est-il fort probable qu’en con¬ 
tinuant un tel travail pendant longtemps, et en comparant aveu 
soin les hauteurs barométriques des époques correspondantes de 
chaque lunaison, on réussirait à découvrir ia part que le globe 
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lunaire peut avoir rélalîvcment aux modifications de la pres¬ 
sion de l’air, avec autant de certitude que l’on est parvenu à 
démêler les effets que produit l’influence horaire. 

Manière de recueillir les observations barométriques. La 
forme de tableau est sans contredit la seule que l’on puisse 
adopter lorsqu’il s’agit de tenir compte d’observations desti¬ 
nées k faire connaître des résultats analogues à ceux que nous 
avons désignés sous les noms d’influence horaire, de pression 
moyenne annuelle, d’influence des saisons et d’action pério¬ 
dique lunaire. La manière d’inscrire les hauteurs barométri¬ 
ques mesurées, consiste à former pour cet instrument un nombre 
de colonnes qui surpasse de deux unités celui des observations 
que l’on se propose de fairedans l’espace de vingt-quatre heures. 
La première de ces colonnes indique les jours où l’on a ob¬ 
servé, et dans chacune des suivantes on inscrit les mesures ba¬ 
rométriques que l’on a déterminées aux heures énoncées en tête 
de chaque rangée; seulement il faut, avant d’écrire ces quan¬ 
tités, avoir soin de faire les corrections relatives à l’influence 
de la chaleur, afin de donner à chaque résultat la valeur qu’il 
aurait réellement dans la supposition d’une température cons¬ 
tante que nous avons dit être celle de la glace fondante. Enfin 
la dernière colonne indique les phases de la lune, et contient 
les hauteurs moyennes qui répondent aux diverses époques de 
sa révolution. Pour rendre ces indications plus faciles à saisir, 
nous invitons le lecteur à jeter les yeux sur le tableau météo¬ 
rologique placé à la fin de cet article; sa rédaction, qui est 
conforme à la méthode adoptée par les physiciens les plus 
exacts, nous a paru renfermer l’ensemble des considérations 
dont l’étude peut contribuer k perfectionner la physique de 
l’atmosphère. D’ailleurs, les avantages que l’on peut retirer 
d’observations recueillies d’une manière uniforme sont trop 
sensibles pour que l’on puisse, en traitant même légèrement de 
la météorologie, se dispenser de fournir un modèle qui fasse 
connaître comment il convient de rassembler des faits dont la 
comparaison a pour but spécial de mettre en évidence les lois 
auxquelles ils sont assujétis, et les influences qu’ils peuvent 
exercer. 

Dans la méthode généralement adoptée, on forme un tableau 
pour chaque mois, et l’on suit à cet égard les usages du calen¬ 
drier civil; car, relativement k ce que quelques personnes ont 
nommé mois météorologique., et dont la durée répond au sé¬ 
jour apparent du soleil dans les différens signes du zodiaque, 
il ne paraît point que ce soit une considération k laquelle on 
doive ajouter assez d’importance pour s’écarter de la manière 
habituelle de compter; de plus , nous supposons que l’on ob¬ 
serve le baromètre quatre fois par jour, c’est-à-dire auxépo- 
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gaes des plus grandes et des moindres hauteurs, A la fin de 
chaque mois on additionne isolément les quantités contenues 
dans chaque colonne, et l’on divise chaque somme par le nom¬ 
bre des jours d’observations, les qnotiens que fournit cette opé¬ 
ration expriment les pressions moyennes du mois à l’instant de 
leurs maxima et de leurs mirdma. Eu égard à la colonne ré¬ 
servée pour tenir compte des influences lunaires , on la disposé 
suivant la diversité des indications que l’on veut remplir; ainsi 
en supposant que l’on désirât connaître si la lune agit de la même 
manière pendant toute la durée de sa révolution, on pourrait 
partager ce temps en portions qui répondraient aux quatre prin¬ 
cipales époques de la période lunaire; prenant ensuite la 
moyenne des observations faites durant chacun de ces inter¬ 
valles, on obtiendrait un résultat dans lequel les actions simul¬ 
tanées de plusieurs causes se trouveraient, à la vérité, confon¬ 
dues ; mais en réunissant ensuite ungrand nombre de moyennes 
correspondantes, de celles, par exemple, qui répondent à l’é¬ 
poque comprise entre le moment de la nouvelle lune et celui 
du premier quartier, on obtiendrait une valeur définitive entiè¬ 
rement subordonnée à l’influence que la lune exerce durant cet-' 
espace de temps, et en agissant ensuite de la même manière 
relativement aux trois autres époques, on parviendrait à ré¬ 
soudre la question proposée. Ce travail, qui a déjà fixé l’atten¬ 
tion de quelques physiciens., et principalement celle de Toaldo, 
pourrait être repris avec d’autant plus de succès que nous 
avons sur nos prédécesseurs l’avantage de posséder des instru- 
mens et des méthodes d’observations beaucoup plus exacts. On 
conçoit d’ailleurs que les phases de la lune ne sont pas les 
seules conditions auxquelles il faudrait avoir égard, et que sou 
influence, si tant est qu’elle en exerce une sur l’atmosphère, 
doit être variable aux époques de ses apogées et de ses péri¬ 
gées, et suivant aussi qu’elle répond aux signes boréaux ou 
méridionaux. Au reste, les difficultés que présente ce genre de 
recherches ne sont pas aussi grandes qu’on pourrait être tenté 
de le croire, elles n’exigent point de nouvelles observations; 
celles que l’on recueille-habituellement suffisent, pourvu que 
l’on ait soin d’indiquer à l’aide de signes appropriés les quan¬ 
tièmes auxquels correspond le commencement de chacune dçs 

■phases de la lune; or, c’est ce^que l’on peut aisément faire au 
moyen d’un annuaire. 

Les douze tableaux où sont consignées les observations 
faites dans le cours de l’année, servent à former un résumé gé¬ 
néral, ou treizième tableau, qui fait connaître les hauteurs 
moyennes du baromètre relatives à chacune des périodes dont 
on a pensé qu’il pouvait être utile d’étudier l'influence. Un 
coup d’œil jeté sur le deuxième tableau placé à la fin de cet 
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lesquels il nous faudrait entrer, si nous voulions de'crire la 
se'rie des operations qu’il faut exécuter pour obtenir ces divers 
re'sultats. On peut supposer que, dans le cours d’une anne'e , 
les modifications accidentelles de l’atmosphère sont assez va- 
rie'es pour qu’il en résulte, ainsi que nous l’avons déjà dit, une 
sorte de compensation qui mette en évidence les effets dépen- 
dans de l’action des causes régulières. Néanmoins, comme il 
arrive assez fréquemment, surtout dans nos climats, que cerr 
taines années sont caractérisées par des dispositions atmosphé¬ 
riques dont la fixité détruit les suppositions que nous venons 
de faire, il serait beaucoup plus certain de n’admettre comme 
valeurs définitives que celles que l’on obtiendrait en soumet¬ 
tant les résultats de dix ou douze ans d’observations à une opé¬ 
ration entièrement semblable à celle que nous avons fait subir 
aux indications recueillies dans le court intervalle de douze 
mois. 

Quelque étendu que puisse paraître un tel travail, il est 
cependant indispensable, si l’on veut parvenir à rendre le lan¬ 
gage du baromètre un peu moins inintelligible J et, malheu¬ 
reusement, les longues séries d’observations, recueillies de¬ 
puis plus de cent ans, ne peuvent nous être que faiblemetit 
utiles ; car, ainsi que l’a judicieusement observé un savant qui, 
de nos jours, a porté dans ce genre de recherches la plus mi¬ 
nutieuse exactitude, ces résultats, preuves d’un dévouement et 
d’une persévérance admirables, ne figurent dans les livres de 
météorologie qu’en attendant mieux ; ils sont réellement per¬ 
dus pour la science, et ne fournissent que des documens illu¬ 
soires au physicien qui interroge l’expérience de ses devan¬ 
ciers. En effet, ce n’est que depuis le bel ouvrage de De Luc , 
sur les modifications de l’atmosphère, que datent les observa¬ 
tions qui ont réellement avancé nos connaissances. Avant cette 
époque, les instrumens dont on se servait, et la manière de 
les observer, étaient également imparfaits, et il faut conve¬ 
nir que s’il n’y a qu’un très-petit nombre d’observateurs qui 
aient profité des découvertes de ce physicien, il y en a peut- 
être moins encore qui veuillent avoir égard aux attentions 
nombreuses et délicates que nous avons indiquées, et sans les¬ 
quelles on ne peut espérer-d’obtenir des résultats satisfaisans. 

Tracé-graphique. Lorsque l’on se propose de comparer des 
observations simultanées faites en difierens lieux, le tracé-gra¬ 
phique est la forme la plus commode sous laquelle on puisse les 
présenter. En effet, cette méthode permet de saisir d’un coup- 
d’œil les relations de quantité qu’on serait obligé de comparer 
terme à terme si l’on avait recours à un autre procédé. Pour 
exprimergraphiquement deshauteurs barométriques, on prend 
une longue bannie de papier, sur laquelle on trace une ligne 
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ilrpjte, qui la.dlyise eu deux parties égales suivant sa lon¬ 
gueur, et qui indique la pression raoyenue de l’atmosphère, 
dans le lieu où l’on se propose d’observer. Audessus et au- 
dessous de cette Ijgne principale, on en trace d’autres, qui lui 
sont parallèles et intei-ceptent des espaces égaux d’un milli-. 
mètre, par exemple; enfin, de nouvelles divisions peipeudi- 
culaiies aux pre'cédentes répondent aux jours et heures des 
observations. On conçoit aisément, d’après ce court exposé, 
que, pour inscrire une indication barométrique donnée, il suf¬ 
fit de faire unirait sur l’intersection des deux lignes qui expri¬ 
ment, l’une la hauteur mesurée, et l’autre l’époque de l’observa¬ 
tion. En réunissant ensuite, par des traits de conduite, les 
points qui ont servi à marquer les élévations successives delà 
colonne mercurielle , il eu résulte une ligne irrégulièrement 
ondulée dont la disposition met en évidence les variations du- 
baromètre. Si donc on rapproche deux suites d’observations- 
ainsi recueillies dans des lieux différens, il sera facile, en 
faisant correspondre les lignes indicatives des époques, de re-, 
connaîlre si les changemens de pression qui ont lieu dans un 
endroit se fout en même temps ressentir dans un autre, et, en 
multipliant ces sortes de comparaisons, on finirait par ac¬ 
quérir dés notions assez certaines sur la grandeur plus ou.; 
moins considérable des distances auxquelles s’étend upe mémo 
modification de l’atmosphère. Mais, comme la direction des 
vents, leur intensité, et l’influence d’une température plus ou 
moins élevée, doivent, suivant toutes les apparences, con¬ 
tribuer à étendre ou à resserrer le champ de ces sortes de va-, 
riatious, il est utile, afin de pouvoir s’en rendre compte, de 
joindre aux mesures de la colonne barométrique, des rensei- 
gnemens propres à indiquer quelle peut-être la part de chacune 
de ces causes accidentelles. Or , le tracé-graphique se prête on 
ne peut mieux à ces sortes d’indications; car, en plaçant au- 
dessus ou audessous du trait qui sert à évaluer la hauteur baro¬ 
métrique, un signe convenu et distinct pour chaque espèce de 
modification , on reconnaîtra bientôt quelles sont les disposi¬ 
tions atmosphériques qui semblent être les plus favorables k 
l’uniformité de pression sur une étendue plus pu moins grande 
de la surface du globe ; on verra quelle est l’influence de la 
situation des lieux relativement à la grandeur des oscillations 
de la Colonne de mercure; on déterminera quelles senties 
circonstances dans lesquelles, en se servant du baromèue, les 
opérations du nivellement de lieux plus ou moins disians 
s’exécutent avec le plus de facilité; enfin, on parviendrait 
très-probablement à découvrir quelle est la différence qui 
existe entre les causes dont l’influence est locale, et celles 
dont l’action se propage à de grandes distances. 
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■ Si, à la rigueur, on exigeait que des observations, pour être 
comparables, fussent simultanées, on ne pourrait, à cause de 
l’influence horaire, e'tablir de comparaison qu’entre les résultats 
obtenus dans des lieux situés sous le même méridien ; mais on 
peut, lorsqu’il s’agit d’un grand éloignement, ne point avoir 
égard à une légère différence de longitude ; car, ainsi que l’a fait 
observer M. Piamond {^Mémoires de l’Institut, an 1808 , 
deuxième semestre, pag. 78) : « Sous un ciel différent, une 
exacte parité de circonsfences ne se rencontre dans aucun ins¬ 
tant de la journée, et cet heureux concours de l’identité de 
l’heure et de la conformité des accidens qui constitue l’avantage 
des observations faites à proximité, ne peut être remplacé pour 
celles qui se font à de grandes distances, que par la simili¬ 
tude de la circonstance qui domine ou modifie toutes les au¬ 
tres; savoir, la position du soleil relativement à l’horizon du 
lieu. » Le savant dont nous invoquons ici l’autorité, a fait 
l’application de la méthode que nous venons de décrire, à 
des observations correspondantes, recueillies à Paris et à Cler¬ 
mont-Ferrand : le tracé-graphique des résultats qu’il a obtenus, 
les développemens qui peuvent en faciliter rintelligence,etles 
conséquences que l'on peut en déduire, sont consignés dans le 
premier volume duTraité de physique mathématique de M. Biot. 
Nous y renvoyons donc le lecteur, ainsi qu’à l’ouvrage de 
M. Ramond, intitulé : Mémoires sur la formule barométrique de 
la mécanique céleste, Clermont-Ferrand, 1811. Néanmoins, 
avant de terminer cet article, nous remarquerons que l’emploi 
du tracé-graphique, non-seulement facilite la comparaison de 
résultats obtenus en des lieux différens, mais encore qu’il 
jouit de l’avantage de mettre en évidence les phénomènes qui 
répondent le plus constamment aux mouvemens de la colonne 
barométrique ; cependant, s’il est utile de faire usage de cet 
ingénieux procédé, il faut aussi ne point oublier qu’il ne peut 
fournir des notions d’une grande exactitude, et que des rai- 
sonnemens fondés sur des valeurs numériques peuvent seuls 
conduire à la précision. 

Si nous voulions épuiser la totalité des développemens aux¬ 
quels peuvent donner lieu les observations que l’on fait avec le 
baromètre, il nous faudrait encoreajonter de nombreux détails 
à ceux dans lesquels nous sommes déjà entrés ; mais notre in¬ 
tention n’a jamais été de faire de cet article un traité fécial de 
météorologie, nous avons particulièrement désiré faire con¬ 
naître les conditions les plus essentielles auxquelles doivent 
s’assujétir ceux qui veulent se livrer à ce genre de recherches, et 
enne déguisant point les difficultés qui en sont inséparables,nous 
avons cherché à désabuser les personnes auxquelles, faute d’y 
•voir réfléchi, l’étude des météores pourrait paraître n’offrir 



met ,47 

que des obstacles faciles à surmonter. Un tel soin nous a d’ail¬ 
leurs semble d’autant plus ne'cessaire, que nous sommes arrives 
à une e'poque où l’on repousse toute conséquence qui n’est 
point établie sur des résultats dont l’exactitude ne laisse rien à 
désirer. 

Observations thermométriques. Le calorique exerce sur les 
corps organisés, végétaux et animaux, une influence qui est 
beaucoup trop marquée pour que, de bonne heure, on n’ait 
point cherché à évaluer autrement que par les sensations 
qu’il nous fait éprouver, les changemcns dont est susceptible 
la puissance d’un agent capable de donner naissance à une 
foule d’actions généralement trop connues pour qu’il soit be¬ 
soin de les rappeler ici. Lè thermomètre est l’instrument que 
l’on a imaginé pour mesurer la température variable des dif- 
férens corps. La découverte paraît en avoir été simultanément 
faite par Sanctorius et Drebbel, environ vingt-cinq ans avant 
l’invention du baromètre. Si cette époque est intéressante 
pour le physicien, elle n’est pas moins importante pour le 
médecin, qui, depuis, a pu comparer la chaleur des différens 
climats et les modifleations que la température de l’atmosphère 
éprouve suivant les saisons de l’année, suivant les heures du 
jour et de la nuit, et à raison de l’influence que produisent la 
présence plus ou moins prolongée du soleil, et l’action plus 
ou moins oblique de ses rayons. Néanmoins, lors de son in¬ 
vention, le thermomètre était bien loin de pouvoir fournir des 
indications sur l’exactitude desquelles il fût permis de compter. 
Avant Réaumur, ces sortes d’instrumens n’étaient point com¬ 
parables entre eux, et malgré les travaux de cet ingénieux 
physicien , il nous resterait encore, sous ce rapport, beaucoup 
à désirer, si De Luc n’avait, en quelque façon, compîelté ce. 
que son prédécesseur avait si heureusement commencé. 

Nous passerons sous silence tout ce qui est relatif à la cons¬ 
truction du thermomètre : ces détails appartiennent à un autre 
article de ce Diclionaire {Voyez tueemomètke ), auquel nous 
renvoyons le lecteur; et, dans to#t ce qui suivra, nous sup¬ 
poserons constamment que les degrés tracés sur l’échelle de cet 
instrument se rapportent à la division centésimale, c’est-à-dire 
â celle que l’on obtient en partageant en cent parties égales 
l’intervalle compris entre la température de la glace fondants 
et celle de l’eau bouillante. Les notions relatives à la tempe- 
rature considérée dans les différens climats, l’examen des 
causes d’où elle dépend , et l’étude de celles qui peuvent la mo¬ 
difier, sont sans contredit du ressort de la météorologie, mais 
elles appartiennent aussi à la géographie médicale; et, envi¬ 
sagées sous l’un ou l’autre rapport, les considérations aux¬ 
quelles elles peuvent donner naissance n’offeent point des dif- 
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férences assez marquées pour que nous croyions devoir repe'tei’ 
ce qui a été exposé aux mots air, géographie médicale et cli¬ 
mat. D’ailleurs, s’il faut ajouter à ces articles quelques com- 
plémens nécessaires, ils se trouveront plus utilement placés 
au mot température (Voyez ce mot). Dès-lors, il ne nous 
reste donc plus qu’à faire connaître ce qui a rapport aux obser¬ 
vations thermométriques, et comment on doit les recueillir. 
Quelque fastidieux que puissent être ces détails, surtout 
quand on est obligé de les présenter isolément des consé¬ 
quences que l’on pourrait en déduire, nous n’hésiterons ce¬ 
pendant pas de nous y arrêter j leur utilité doit l’emporter sur 
toute autre considération, et nous ne croyons pas que l’on 
doive, pour éviter des descriptions arides, passer avec trop de 
rapidité sur des développemens nécessaires. 

Pour qu’un thermomètre construit avec tout le soin pos¬ 
sible puisse donner des notions certaines sur la température 
de l’atmosphère, il faut avoir l’attention de choisir convena¬ 
blement le lieu de son exposition. Cet instrument doit être 
placé à l’air libre, et tourné vers le nord, afin d’être constam¬ 
ment à l’abri des rayons du soleil ; et, sous ce rapport, il faut 
le garantir des influences de la chaleur réfléchie par le sol, 
par les murs ou autres corps environnans , de même que l’on 
doit aussi, un peu avant d’observer, s’abstenir d’y toucher ou 
de s’en approcher de trop près. Lorsque l’on fait des observa¬ 
tions météorologiques sédentaires, l’étage le plus élevé d’une 
maison est celui qui convient le mieux pour y placer le ther¬ 
momètre, que l’on doit alors toujours disposer de manière à 
pouvoir lire sa graduation de dedans l’appartement, et sans 
être obligé d’ouvrir les fenêtres. Cette précaution est indis¬ 
pensable, afin d’éviter les effets que produirait, dans le cas 
contraire, le courant qui s’établirait de l’intérieur k l’extérieur 
de la chambre. 

L’air devant librement circuler autour de l’instpament, 
il faut bien se garder, ainsi qu’on le fait habituellement, 
de l'appliquer sur un carreau de vitre, sur un volet, ou 
même contre la muraille j car les indications qu’il fourni¬ 
rait alors résulteraient de la température du milieu ambiant, 
et de celle qui est particulière à l’appui sur lequel il re¬ 
pose. Or, on satisfait assez bien à toutes ces conditions, en 
fixant le thermomètre entre deux tiges de fer que l’on pose 
horizontalement sur l’encadrement même des carreaux ; et, eu 
leur donnant deux ou trois décimètres de longueur, on ne 
doit plus craindre l’influence que pourrait exercer la tempé¬ 
rature de l’intérieur de la chambre. Néanmoins, tout en cher¬ 
chant à favoriser la libre circulation de l’air autour de cet ap-^ 
pareil, il faut songer aussi à le défendre du contact immédiat 
de la neige, du grésil ou de la pluie ; car, aussitôt qu’il peut 
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en ètreJrappé , ce n’est plus la tempe'rature dè l’air qu’il mar¬ 
que, nrais bien, celle du me'téore. Les circonstances que nous 
venons d’indiquer sont les seules où l’on doive abriter le ther¬ 
momètre, et encore ne faut-il le faire que dans les propor¬ 
tions strictement nécessaires; car l’interposition d’un corps 
quelconque, surtout quand l’atmosphère est calmé et le temps 
serein, empêche cet instrument de perdre, par le rayonnement^ 
tout le calorique, qu’il abandonnerait s’il e'tait librement éx- 
posé à l’influence du ciel. 

Une fois que le thermomètre est convenablement place', 
l’observation n’offre plus de difficultés; seulement il faut, 
afin d’éviter la parallaxe, placer l’œil dans un plan qui, étant 
perpendiculaire à l’axe du tube, rencontre le sommet de la 
colonne de mercure, et celui des degrés de l’échelle qui ex¬ 
prime la température cherchée. En donnant à l’œil une posi¬ 
tion plus ou moins élevée, le rayon visuel répondrait à une 
autre division, et l’on commettrait une erreur d’autant plus 
grave, que l’on s’écarterait davantage de la situation que nous 
avons recommandée. Au reste, il ne faut point se flatter de 
pouvoir obtenir ici des évaluations aussi rigides que celles que 
l’on a eues en se servant du baromètre. La température de l’air 
est tellement inconstante, et les modifications qu’elle éprouve 
sont quelquefois si rapides, que l’extrême sensibilité du ther¬ 
momètre jetterait souvent dans les observations plus d’incerti¬ 
tude qu’elle n’y porterait de précision. Cet inconvénient se 
fait surtout remarquer lorsque le soleil se montre par inter¬ 
valles, ou quand des bouffées de brouillard se succèdent avec 
plus ou moins de rapidité; mais alors la cause étant appa¬ 
rente, on peut en tenir compte, et choisir, parmi les oscil¬ 
lations de la colonne thermométrique, une valeur qui soit à 
peu près indépendante des influences accidentelles auxquelles 
elle se trouve exposée. Les variations qui proviennent de 
t;auses plus générales, par exemple, de la lutte qui s’établit 
entre des courans d’air de températures différentes, sont beau- 
,çoup plus difficiles à démêler, et souvent, si l’on ne veut 
point prononcer au hasard, il faut différer l’observation de 
quelques inslans, et attendre, ou qu’une sorte d’équilibre se 
^oit établi, ou que l’on puisse entrevoir la cause des caprices 
tle l’instrument, ou qu’enfin l’on ait assez étudié sa marche 
pour être en état de prendre un terme moyen entre ces indica¬ 
tions extrêmes. Toutes ces précautions sont sans doute minu¬ 
tieuses ; mais elles sont indispensables si l’on veut retirer de 
.l’étude de la météorologie tous les avantages qui peuvent en 
résulter. 

. Quel peut être le but que se propose d’atteindre le physi¬ 
cien qui observe avec assiduité les mouvemeus du thermo¬ 
mètre ? Quelles conséquences cspère-t-il pouvoir déduire d’ob- 
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scrvations relatives à un ordre de cîioses qui semblé n’avoir 
rien de fisc? Comment se flatter de de'couvrir, au milieu d’un 
grand nombre de causes dont l’action est simultane'e, les cir¬ 
constances qui favorisent ou contrarient certaines influences ? 
Telles sont les idées qui se présentent d’abord à l’esprit lors¬ 
que l’on interroge accidentellement, ou même d’une manière 
suivie, mais sans intention bien déterminée, l’instrument qui 
nous fait connaître la température de l’atmosphère. Néan¬ 
moins, si l’on y regarde de plus près, et que l’on se donne la 
peine de comparer les résultats fournis par une longue expé¬ 
rience, on reconnaîtra bientôt qu’un arrangement uniforme et 
constant est caché sous les apparences de l’irrégularité, due 
aux modifications produites par des causes passagères. 11 est 
d’ailleurs aisé de concevoir que la chose doit se passer ainsi, 
puisque les rapports établis entre notre globe et la source 
d’où émane la chaleur qui le vivifie , se renouvellent périodi¬ 
quement sans éprouver la moindre altération, et que, suivant 
toutes les probabilités, les influences accidentelles doivent, à 
raison même de leur variabilité, finir par se compenser assez 
exactement pour laisser aux effets qui dépendent de l’action 
principale le caractère qui leur est particulier. Dès-lors, nous 
voyons, relativement aux observations thermométrîques, se 
représenter tout ce que nous avons dit à l’égard des moyennes 
harométriques; seulement, les épeques où il faut observer, et 
la maoière de recueillir les résultats, doivent être subordonnées 
à la nature des alternatives qu’amènent, sous le rapport de la 
température, les périodes diurne et annuelle. 

Lorsque l’atmosphère est calme, et que rien ne trouble sa 
transparence, la chaleur croît depuis le lever du soleil jusque 
vers deux heures après midi, et ensuite elle diminue jus¬ 
qu’au lendemain matin j en telle sorte que, dans l’espace de 
vingt-quatrè heures, les variations de température offrent deux 
séries à peu près semblables, l’une croissante, et l’autre dé- 
'croissante. Or, l’effet total que produit la chaleur, celui qu’il 
nous importe spécialement de connaître, se compose de la 
somme des actions particulières qui se développent non-seu¬ 
lement dans Je court intervalle d’un jour, mais encore durant 
la période beaucoup plus longue d’une année. Par conséquent, 
pour acquérir à cet égard des notions positives, il faudrait con¬ 
naître suivant quelles lois varie la température ; mais, dans 
les circonslauces même les plus favorables, tant de causes 
agissent simultanément, qu’on est obligé de se contenter d’une 
simple approximation ; et l’hypothèse qui paraît le moins s’é¬ 
carter de la vérité, consiste à supposer que les changemens 
ont lieu en progression arithmétique, ce qui conduit à cette 
cojiséqiicDce : (juei’on aura la température moyenne de l’atmof 
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sphère j dans un lieu et pour un jour donnés, si l’on prend la 
moitié de la somme que l’on obtient en additionnant les deux 
termes extrêmes de la série correspondante, c’est-à-dire les 
deux valeurs qui répondent aux observations faites , l’une vers 
le lever du soleil, et l’autre environ deux heures après que cet 
astre est parvenu à sa plus grande hauteur. Cette quantité, que 
l’on nomme chaleur moyenne du jour, est assez ordinairement 
plus ou moins modifiée par des causes accidentelles, et ne 
serait d’aucune utilité si on la considérait isolement; mais, en 
soumettant à un pareil calcul l’ensemble des observations re¬ 
cueillies de la même manière dans l’espace d’un mois, on con¬ 
naît la température moyenne de ce mois. Cette nouvelle éva¬ 
luation est déjà beaucoup plus constante que la précédente; 
car, en comparant les résultats ainsi obtenus pendant plusieurs 
années, on ne trouve que des différences assez légères, sur¬ 
tout si l’on fait abstraction de certaines époques assez rares, et 
qui sont remarquables par les intensités du froid ou de la cha¬ 
leur. 11 y a d’ailleurs d’autant moins d’inconvéniens à négli¬ 
ger ces sortes d’exceptions, que l’on doit les regarder comme 
des accidens qui finissent par être compensés, lorsque la durée 
des observations est suffisamment prolongée. En suivant cette 
méthode, on est parvenu à reconnaître que, dans notre cli¬ 
mat, le mois de j anvier est le temps le plus froid de l’année, que 
la température s’élève lentement pendant les mois de février, 
mars et avril, et qu’elle croît ensuite beaucoup plus rapide- 
mçnten mai, juin, juillet et août. Cesdeux derniers mois dif¬ 
fèrent en général fort peu l’un de l’autre; mais, après celte 
époque, la chaleur diminue graduellement, pour recommen¬ 
cer une nouvelle période. 

Si l’on prend le douzième de la somme des valeurs moi^ennes 
relatives à chacun des mois de l’année, on aura la température 
moyenne annneZZe, c’est-à-dire un nombre qui exprime asseÉ" 
exactement, pour ce laps de temps, l’action plus ou moins 
énergique que développe, dans le lieu de l’observation, la 
cause productrice de la chaleur terrestre; car les années les 
plus froides ne sont pas celles où le thermomètre est descendu 
Je plus bas, mais bien celles où la moyenne a été la moindre. 
Or , comme, à de très-legères modifications près, les même» 
conditions se renouvellent sans cesse, il en résulte que cette 
quantité doit être sensiblement constante : c’est effectivement 
aussi ce que montre l’expérience; par conséquent, on conçoit 
que, sous le rapport des climats météorologiques, la détermi¬ 
nation des températures moyennes annuelles est une des con¬ 
naissances les plus importantes que l’on puisse acquérir. Mais 
il faut beaucoup de persévérance et le concours d’un assez 
grand nombre de circonstances favorables, pour que l’on 
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puisse, sans interruplion-, recueillir des observations tliermo- 
luétriques pendant une, et, à plus forte raison, pendant plu¬ 
sieurs années. Il serait doue bien utile de trouver la solution 
de ce problème : Déterminer, d’après un petit nombre Æobser¬ 
vations faites à une époque quelconque de l’année ,■ quelle est 
la température' moyenne annuelle du lieu oit Von observe. C e 
que nous avons dit relativement à la re'gulariié de là tempéra¬ 
ture particulière de chaque mois, peut, non pas résoudre là 
difficulté, mais au moins fournir quelques renseignemens. En 
effet,il est probable que des contrées situées sous un même 
parallèle doivent .être semblablement influencées par le soleil, 
qui est la cause première de leur lempératurè, et que les dif¬ 
férences que l’on peut remarquer à cet égard sont dues à des 
causes-secondaires ou locales, dont il est possible de fixer ap- 
prosimaiivement la valeur. Tels seraient, par exemple, la po¬ 
sition plus ou moins élevée d’un lieu, le voisinage d’une mon¬ 
tagne dont la situation serait connue relativement à l’expo¬ 
sition solaire , et à la direction des vents dominans : tellé 
serait aussi la proximité de masses d’eau plus ou moins consi- 

: dérables. Enfin, la nature du sol, et jusqu’à un certain point 
Taspect de la végétation , peuvent fournir des' indices , qui, 
joints à ceux que donne l’inspection du therrqomètre, parais¬ 
sent devoir conduire à une évaluation assez exacte delà quan¬ 
tité cherchée; car on pourrait par analogie, et en tenant 
compte de l’influence tJes localités, conclure, d’après la tem¬ 
pérature moyenne de l’Uri des mois de l’année, celle qui est 
particulière à chacun des-atitres. 

• Une méthode plus sûre et en même temps- plus expéditive 
que la précédente, consiste à placer un thermomètre dans u» 
lieu profond, inaccessible à la lumière, et où l’air ne se renou¬ 
velle que très-difficilement. Une seule observation faite avec 
un instrument ainsi placé fera connaître la chaleur moyenne 
annuelle du lieu ; car, quelle que soit l’époque de l’année à la¬ 
quelle on le consulte, il indique constamment, à une fraction 
de degré près, la même température. Cette'immobilité de la 
colonne thermométrique est une conséquence nécessaire de la 
difficulté avec laquelle l’intérieur de notre globe perd ou re¬ 
çoit le calorique : en telle sorte, que, malgré la tendance de 
celui-ci pour se mettre eii équilibre, la masse immense delà 
terre et le renouvellement rapide des saisons sont autant de 
causes qui font naître des obstacles qui gênent les mouvemens 
de cet agent, garantissent les parties un peu profondément 
situées, et permettent seulement à la surface du globe de Ré¬ 
chauffer ou de se refroidir. A cet égard, notre planète est exac. 
tement dans le cas où se trouverait un corps qui, tournant 
sur lui-même, présenterait successivement les différens points 
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tle sa surface à une source constanie dé cbaleur. L’enreloppe 
Ja plus extérieure s’échaufferait d’abord, puis éprouverait 
des variations de température déterminées par ses changemens 
déposition, relativement à la source. Au bout d’un certain 
temps plus ou moins long, suivant la grosseur, la figure et la 
nature de ce corps, les couches intérieures, à proportion qu’elles 
seraient situées plus profondément, acquerraient une tempéra¬ 
ture toujours de plus en plus constante : en telle sorte, que, 
l’équilibre étant une fois établi, les parties qui se trouveraient 
placées un peu audessous de la surface, ne feraient plus que 
de légères oscillations autour de la quautilé qui exprimerait 
l’uniformité de température qui doit résulter du mode de ré¬ 
partition qu’éprouve le calorique émane' de là source. Notre 
globe est-il definitivement arrivé à cet état d’équilibre ? La 
chose est vraisemblable, bien que, dans l’état actuel de'la 
science, elle ne puisse être prouvée. Eu effet, pour acquérir 
toute certitude à cet égard , il faudrait posséder des obsèrva- 
lions plus nombreuses, et surtout plus anciennes, qne celles 
dont nous pouvons disposer; Au reste, sans rien préjuger des 
changemens qu’une longue suite de siècles pourrait amener 
relativement à la température absolue de chaque lieu, nous 
pouvons poser en principe qu’à une certaine profondeur au- 
dessous de la surface de la terre, la; température reste sensi¬ 
blement constante durant toute l’année , et qu’elle est, à très- 
peu près, égale à celle que l’on obtiendrait en prenant la 
moyenne de toutes les observations régulières que l’on pourrait 
faire durantle même espace de temps. Ainsi, dans les caves de 
l’Observatoire de Paris, le thermoniètre est stationaire entre 
douze et treize degrés, et en général cette quantité augmente 
ou diminue suivant que l’on se rapproche de l’équateur ou des 
régions polaires. . 

La loi que nous venons d’établir n’est point applicable aux 
lieux élevés, et'celte exception dépend de l’abaissement de 
Icmpératuré qui se manifeste dans les hautes régions de l’at¬ 
mosphère ; on se rendra d’ailleurs aisément compte de ce re¬ 
froidissement progressif, en remarquant que le calorique ne 
parvient à la terre que sous forme rayonnante, et que par con¬ 
séquent il traverse l’air sans l’échauffer, en telle sorte que ce 
fluide doit entièrement sa température aux rapports fréquem¬ 
ment renouvelés qui s’établissent èntre lui et le globe, soit di¬ 
rectement, au moyen du contact, soit indirectement, à l’aide 
des vapeurs qui se répandent dans l’atinospLère. De quelque 
manière que cette communication s’établisse, on conçoit' que 
les couches les plus élevées doivent être plus froides que celles 
qui sont davantage rapprochées de la source où elles ont puisé 
le«r température ; dès-lors les premières doivent avoir une 
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plus grande tendance à s’emparer du calorique des corps avec 
lesquels elles se trouvent en contact, et à cet égard la latitude 
des lieux exerce une action facile à interpréter, et dont l’in¬ 
fluence n’a pas été méconnue. Voyez le mot air, t. i , p. 233. 

Quelques physiciens.ont pensé qu’il pourrait être utile de 
constater par des expériences directes les variations que subit 
la température de l’air à raison des hauteurs verticales aux¬ 
quelles on peut s’élever. Il est hors de doute que des recher¬ 
ches de ce genre offriraient plusieurs avantages, entre autres 
celui de faire connaître suivant quelle loi la chaleur diminue 
dans ce sens aux différentes époques de l’année et lors des mo¬ 
difications accidentelles de l’atmosphère. Cette notion serait 
d’autant plus importante, qu’elle est un dqs élémens de la dé¬ 
termination de la hauteur des montagnes par le baromètre, 
élément qui est inconnu et auquel on a substitué une loi hy¬ 
pothétique, suffisante dans bien des cas, mais très-probablement 
aussi inexacte dans quelques circonstances. Les grandes diffi¬ 
cultés que présentent ces sortes d’observations ont, jusqu’à 
présent, empêché les physiciens de résoudre ce problème très- 
compliqué et peut-être même insoluble ; car si au milieu des 
nombreuses vicissitudes de l’atmosphère il est difficile de sai¬ 
sir les nuances délicates qui caractérisent chaque phénomène 
considéré en particulier, il doit être plus difficile encore, et sou¬ 
vent même impossible de découvrir les règles auxquelles doivent 
être assujétis des effets qui. sont rarement déterminés par des 
causes absolument identiques. D’ailleurs la nécessité de faire, 
dans le cas dont nous nous occupons ici, des observations 
simultanées, est un nouvel obstacle beaucoup plus embarrassant 
qu’on ne serait tenté de le croire. En effet, si l’on place des 
thermomètres dans une même -verticale et à des distances plus 
ou moins grandes de la surface de la terre, il sera possible de 
les disposer de façon que cette condition soit la seule diffé¬ 
rence qui existe entre eux -, mais alors on ne pourra s’élever 
qu’à de très-petites hauteurs, et encore aura-t-on beaucoup de 
peine pour parvenir à observer tous les instrumens à peu près 
eu même temps sans être obligé de les déplacer. Cette pré¬ 
caution est cependant indispensable, si l’on veut avoir des ré¬ 
sultats comparables. Ën ne s’assu jétissant pas h mettre tous les 
thermomètres les uns audessus des autres, on peut à la vérité 
réussir à leur donner une plus grande élévation j mais ce que 
Ton gagne de ce côté est plus que compensé par les inexacti¬ 
tudes auxquelles on s’expose à raison des différences qui peu¬ 
vent se trouver, soit dans leur exposition, soit dans l’influence 
des causes locales. Ajouter d’ailleurs que, si les stations sonf 
un peu éloignées les unes des autres, Iç.concours de plusieurs 
collaborateurs devient nécessaire pour qu’il y ait simultanéité 
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dans les observations, 11 n’est sans doute pas necessaire d’in¬ 
sister plus longuement sur les difficulte's inséparables de ce 
genre de recherches, et ce que nous avons dit suffit pour mon¬ 
trer combien il est important de ne point négliger de faire 
connaître à quelle distance de la surface de la terre se trouve 
placé un thermomètre dont on se sert pour recueillir des résul¬ 
tats destinés à être comparés avec d’autres. Quand il arrive 
que cet instrument n’est pas élevé d’environ dix ou douze 
mètres audessus de la surface du sol, il est convenable de 
donner quelques renseignemens sur la nature de celui-ci ; car 
dans bien des cas il est susceptible de modifier la manière dont 
s’opère la transmission du calorique; et, au moyen de quel¬ 
ques notions indicatives, il est jusqu’à un certain point pos¬ 
sible d’évaluer celte influence. 

Dans les paragraphes préeédens nous avons seulement parlé 
des observations qui, ayant pour but spécial de faire connaître 
la température des différens lieux, n’exigent que l’emploi du 
thermomètre, et doivent être faites à des heures déterminées 
par la nature même des modifications que la chaleur éprouve 
suivant les époques du jour et de l’année; mais, indépen¬ 
damment de cet objet particulier, il est d’autres circonstances 
où l’on doit faire simultanément usage du baromètre et dti 
thermomètre. Telles sont les opérations de nivellement dans 
lesquelles on ne pourrait sans erreur négliger la température 
de l’air, et l’instrument qui sert à la déterminer doit alors être 
librement exposé à l’influence de ce milieu ; ce qui est bien dif¬ 
férent de ce que noirs avons recommandé, eu égard à la dis¬ 
position du thermomètre, qui indique les corrections que l’on 
doit faire subir à la colonne barométrique, quand l’on désire 
connaître la véritable pression de l’atmosphère. 

Dans la plupart des tableaux météorologiques , on voit à 
côté de chactine des colonnes où l’on marque la hauteur- dtl 
baromètre une autre colonne qui a pour liire thermomètre 
libre ou thermomètre extérieur ; on y inscrit les indications 
relatives à la température de l’air au moment de l’observation 
barométrique correspondante, en telle sorte que, sur tiné 
même ligne, on rencontre d’abord , exprimée en millimétrés 
et ramenée à la température zéro , la longueur de la colonne 
de mercure qui fait équilibre au poids de l’atmosphère, et on 
trouve immédiatement ensuite le degré thermométriqne que 
-celle-ci indiquait au même instant. Les tableaux placés à la 
fin de cet article nous dispensent d’entrer à cet égard dans de 
plus longs détails, et ils montrent de quelle manière on doit 
recueillir et employer les renseignemens que l’observation 
peut nous procurer relativemeut aux influences que développe 
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la plus puissante et peut-être Tunique cause des modifications 
atmosphe'riques. 

Observations hygrométriques. Nous rangerons sous ce titre 
l’ensemble des phénomènes ge'néraleinent connus sous la de’- 
nomination de météores-aqueux. 

liorsque Ton abandonne librement à l’action de l’air de 
l’eau contenue dans un vase à large ouverture, ce liquide s’e'- 
vapore d’autant plus promptement que la température est plus 
élevc'e et l’atmosphère plus agitée. Quoique ce fait fut connu de 
toute antiquité, il n’a cependant été bien expliqué que dans 
les temps les plus modernes. En 1771 , Le Roi, professeur de 
médecine à Montpeliier^ donna de l’évaporation une théorie 

, que Ton pourrait nommer chimique, et qui était fondée sur 
l’affinité de l’air pour l’eau. Le premier de ces corps faisait 
fonction de dissolvant, et comme son action était plus éner¬ 
gique à mesure qu’il était plus échauffé, la quantité de vapeur 
produite croissait proportionnellemenjt, en telle sorte qu’il j 
avait pour chaque degré du thermomètre un maximum que 
Ton nommait ferme de saturation, et qui indiquait la limite de 
la faculté dissolvante de Tair. 

Cette expli cation, qui ne diffère point sensiblement de la.ma- 
nière dont on conçoit que Teau agit sur les sels solubles, ren¬ 
dait fort bien compte de la plupart des phénomènes relatifs à 
l’évaporation , aussi fut-elle généralement adoptée par les phy¬ 
siciens jusqu’à l’époque où les expériences de MM. de Saussure 
et De Luc firent voir que, dans un espace donné et à égalité 
de température, la quantité d’eau qui peut se réduire en va¬ 
peur reste constante, quelle que soit la nature et la densité 
du fluide renfermé dans cet espace; enfin le vide le plus par¬ 
fait n’apporte lui-même aucune modification à ce premier ré¬ 
sultat. Ici la théorie de Le. Roi se trouve en défaut, car l’éva¬ 
poration ne peut plus alors être attribuée à l’affinité que 
Tair exerce sur Teau : c’e.st donc le calorique qui joue le prin¬ 
cipal rôle dans celte opération , et Tinfluence-de Tair se borne 
à ralentir la formation de la vapeur. L’idée la plus simple que 
Ton puisse avoir à cet égard, est de considérer le calorique, 
qui élève la température de Teau, comme une puissance qui 
écarte les particules de ce liquide, et tend à le convertir en 
fluide éla,sliquc : or, cette action ne pouvant être efficacement 
contrebalancée que par la pression qu’exerce la vapeur déjà 
formée, il en résulte-que dans un espace donné , la quantité de 
l’évaporation se trouve être limitée par l’équilibre qui S-’élablit 
entre ces deux forces opposées. ' 

Si l’humidité de l’atmosphère était toujours à son maximum, 
c’est-à-dire si Tair contenait habituellement toute la quantité 
de vapeur qui répond à sa température actuelle, tienne serait 
aussi aisé que de résoudre ce problème d’hygrométrie dont 



MET 137 

d'habiles ph3'siciens se sont longtemps occupes sans succès ; 
Construire un instrument au moyen duquel on puisse détermi¬ 
ner quelle est, dans un état donné de l’atmosphère, la quantité 
pondérable d’eau que contient l’espace occupé par un volume 
connu d’air. M. de Saussure, dans son excellent ouvrage intitulé 
Essais sur l’iiygromctrie, a traité cette question aussi bien qu’il 
était possible de le faire à l’époque où il écrivait. S’il n’a point 
trouvé la solution du problème, il a du moins, par des recher¬ 
ches nombreuses et délicates, facilité les travaux de ceux qui 
sont venus après lui, et c’est à sa persévérance opiniâtre que 
nous devons l’avantage de posséder des hygromètres qui soient 
réellement comparables entre eux. Cet instrument est beaucoup 
trop connu pour que nous entreprenions de le décrire ici avec 
détail.La pièce principale est un cheveu convenablement pré¬ 
paré ; il est tendu par un poids d’environ trois grains , et sa 
longueur changeant à proportion qu’il est plus ou moins in¬ 
fluencé par l’humidité variable de l’atmosphèie, il met en 
mouvement une aiguille qui parcouit un arc de cercle divisé 
en cent parties ou degrés qui forment une échelle hygromé¬ 
trique, dont le zéro indique l’extrême sécheresse, tandis que 
le nombre cent répond au maximum d’humidité. Néanmoins il 
s’en faut de beaucoup que les indications successives de cct 
instrument soient en rapport avec des proportions correspon¬ 
dantes d’eau vaporisée, c’est-à-dire que si l’on suppose un hy¬ 
gromètre placé dans un espace parfaitement sec, il marquera 
zéro degré. L’addition d’une petite quantité de liquide pro¬ 
duira de la vapeur qui, par exemple, pourra faire parcourir 
à l’aiguille un arc de trente degrés ; en ajoutant une nouvelle 
quantité d’eau égale à la première , si l’instiMmcnt était com¬ 
parable avec lui-même, l’index devrait encore s’avancer de 
trente autres divisions, cl par conséquent se porter sur i« 
nombre soixante; mais il n’en est point ainsi, et la diffé- 
trcnce, qui est assez considérable, ne suit point une loi con¬ 
nue. 

Un autre inconvénient que l’on pourrait encore reprocher 
à l’hygromètre, provient de ce que, dans des observations 
successives , la même indication ne prouve pas que, dans uu 
espace donné, il y ait une égale quantité d’eau réduite en va¬ 
peur. Pour que cette conséquence fût vraie, il faudrait qu’il y 
eût identité de température. Par la même raison on conçoit 
qu’il serait fautif d’avancer que l’air contient des proportions 
différentes d’eau, parce que l’hygromètre Vindique pas Je 
même degré d’humidité. En général, pour obtenir des éva¬ 
luations sur lesquelles on puisse compter, il faut avoir égard 
aux influences que les changemens de température peuvent 
exercer relativement à la formation des vapeurs, 

M. deSaussure avait trop bien étudié tout ce qui a rapport 
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à l’hygrométrie pour ne point sentir combien il était impoi’r 
tant de ne pas négliger une telle considération. Aussi trouve- 
t-on dans son livre deux tables au moyen desquelles on peut 
corriger les observations hygrométriques. La première indique 
les différentes variations qu’un degré de chaleur produit sur 
l’hygromètre, suivantque les indications fournies par cet instru¬ 
ment répondent à l’une des divisions comprises entre le vingt- 
cinquième et le centième degré de l’échelle. Cette table sert à 
ramener les résultats observés à ce qu’ils seraient dans la sup¬ 
position d’une température constante. Le.deuxième tableau, 
qui est en quelque sorte l’inverse du précédent, se trouve ren¬ 
fermé dans les mêmes limites, et fait connaître de combien il 
faudrait élever ou abaisser la température de l’air, pour que 
l’aiguille de l’hygromètre s’avançât d’un degré vers la séche¬ 
resse ou l’humidité. Cette seconde table que l'on pourrait em¬ 
ployer au même usage que la première, est plus particulière¬ 
ment destinée à iwonlrer de combien il faudrait que le thermo¬ 
mètre descendît, pour que la vapeur contenue dans l’air de¬ 
vînt un maximum, ou , en nous servant des expressions de 
M. de .Saussure, de combien il faudrait que la température 
s’abaissât pour que l’air se trouvât satilré d’humidité. 

.Si ks travaux de M. de Saussure laissent quelque chose 
à désirer, il ne faüt point oublier qu’il leur avait lui-même 
donné le litre modeste à'essais, et qu’il y a environ quarante 
ans, il eût sans doute été bien difficile de faire mieux.. Mais 
depuis cette époque, de nombreuses découvertes ont substitué 
à de graves erreurs des faits qui étaient alors parfaitement in¬ 
connus. On a porté, dans l’étude de toutes les branches de la 
physique, un esprit d’analyse que l’on y appliquait rarement; 
et, au lieu de simples approximations, on a exigé des valeurs 
rigoureuses. 11 ne faut donc point s’étonner si, dans ces der¬ 
niers temps , on a traité avec succès une question sur laquelle 
M. de Saussure n’avait pu que j eter quelque lumière : d’ailleurs, 
les phénomènes relatifs à l’hygrométriedépendent évidemment 
de l’action du calorique ; il fallait donc, pour que cette branche 
de la météorologie pût faire des progrès, que nous fussions 
instruits des principaux effets que produit cet agent. Plusieurs 
des idées que M. de Saussure avait émises doivent à présent , il 
est vrai, être bannies de la saine physique ; mais les laits qui les 
lui avaient suggérées restent, et n’ont rien perdu de leur im¬ 
portance primitive. A cet égard, il u’est arrivé que ce que l’ex¬ 
périence nous a appris depuis longtemps : les meilleurs esprits, 
même en s’appuyant sur des faits certains , peuvent se trom¬ 
per lorsqu’ils interprètent la nature. En effet, il n’y a qu’une 
.sagacitépeu commune, «n heureux hasard , ou la connaissance 
d’un ti'ès-grand nombre de laits, qui puissent, avec quelque 
apparence de certitude, nous couduire à la découverte de ces 
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causes que l’on nomme occasionelles, et qui sont si fécondés 
en re'sullats utiles. 

Les recherches expérimentales de M. Dallon ont fait con¬ 
naître quelle est la force élastique de la vapeur à toutes les 
températures , et M. Gaj-Lussac a trouvé, par un procédé on 
ne peut pluà ingénieux, le moyen d’établir la relation qui 
existe entre cette même force et les indications que fournit 
l’hygromètre : en telle sorte , qu’il suffit de jeter les yeux sur 
cet instrument pour savoir quelle serait la hauteur de la co¬ 
lonne de mercure à laquelle pourrait faire équilibre la vapeur 
dont il indique la présence. D’une autre part, le même physi¬ 
cien a non-seulement découvert la loi de la dilatation des gaz 
pcrmanens et accidentels; mais il a aussi déterminé la pesan.- 
leur spécifique de la vapeur aqueuse sous la prcssfon de ÿfio™™. 
de mercure , et à la température de l’eau bouillante. Ces 
notions lui ont servi à résoudre le problème que nous avons 
dit être dephis longtemps le but définitif de l’hygrométrie, et 
il est actuellement facile, en consultant simultanément le 
thermomètre et l’hygromètre, de déterminer la quantité absolue 
d’eau vaporisée que contient un volume donné d’air, tel qu’uii 
mètre cube, par exemple. Cette opération exige un petit calcul, 
dont on puise les élémeiïs dans la table de M. Dalton sur la 
force élastique de la vapeur, et dans les tableaux hygromé¬ 
triques dressés par M. Gay-Lussac. Les uns et les autres sont 
consignés dans le Traité de physique de M. Biot, et, sans entrer 
à cet égard dans des détails qui ne pourraient appartenir qu’à 
un traité spécial, nous dirons que, pour obtenir en grammes 
le poids d’eau contenue dans un mètre cube d’air, il faut diviser 
parle nombre 267, augmenté d’une valeur égale à la tempé¬ 
rature marquée par le thermomètre, le produit que l’on obtient 
en multipliant 284,725 par la quantité qui, d’après les tables 
citées et à raison des conditions où l’on se trouve, exprime 
la force élastique actuelle de la vapeur. 

Un exemple particulier rendra sensible la manière dont on 
doit exécuter cette opération. Supposons que le thermomètie 
soit à 10° , et que, de son côté, l’hygromètre en marque 90°, 
on trouve, en consultant les tables, qu’à cette température la 
force élastique de la vapeur, lorsqu’elle est au maximum, égale 

mais, dans ce cas, l’hygromètre devrait indiquer 
ieo° : puis donc que l’aiguille de cet instrument ne répond 
qu’à la quatre vingt-dixième division, il en faut conclure que 
l’air n’est pas aussi humide qu’il pourrait l’être , etque, d’après 
la table hygrométrique , il ne renferme que 0,7909 de l’eau 
qu’il pourrait réellement contenir. Dès-lors la force élastique 
de la vapeur, devant diminuer dans le même rapport, sa vé-» 
rilable expression sera 9'“'“,475X0,7909=7““*,493, et, en 
effectuant le calcul que nous ayons indiqué plus haut, le poids 
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d’eaa contenue dans uu mètre cube d’air sera exprime' par 
a84,725 X 7 ““,495 • =7*', 7028. 

277 ■ 
On rencontre dans l’ouvrage deM. Ramond,qnenous avons 

déjà plusieurs fois cité, une table qui a pour objet de fairo 
connaître les valeurs analogues à celles que nous venons de 
calculer’. Si nous la consultons relativement au cas parti¬ 
culier dontilvient d’être question, nous trouverons ri'',627, 
au lieu de 7*',7028 : ce qui produit une différence de 3®',9243, 
quantité qui est énorme, mais dont on ne sera pas étonné si 
Ton réfléchit que les expériences d’après lesquelles M. Pia- 
mond a calculé sa table, ont été faites dans le manomètre, 
et que par conséquent les parois du ballon ont dû s’emparer 
d’une portion de l’humidilé que M. de Saussure croyait avoir 
été entièrement dissoute par l’air. Afin de montrer que cette 
assertion n’est point tout à fait dépourvue de vraisemblance, 
nous prendrons pour nouvel exemple la circonstance où le 
thermomètre serait à zéro, l’hygromètre indiquant toujours 90°; 
dans cette supposition, le poids de l’eau vaporisée serait, 
d’après M. Gay-Lussac , 45',2668 et, d’après M. Ramond, 
8®’, 045. La différence 3®', 7782 s’éloigne trop peu de la pré¬ 
cédente , pour que nous ne la regardions pas aussi comme une 
conséquence de l’action exercée par les parois du globe dans 
lequel était renfermé l’air soumis aux expériences. Néanmoins, 
il est fort probable qu’en prenant des températures plus élevées, 
la différence irait en s’affaiblissant, et, selon toutes les appa¬ 
rences, avec assez de rapidité ; car, en s’échauffant, les parois 
du ballon doivent être moins disposées à s’emparer del’hurai- 
dité; et, par conséquent, les indications , déduites des expé.> 
riences deM. de Saussure, doivent davantage se rapprocher de 
celles que l’on obtient eu suivant la méthode plus exacte que 
nous avons indiquée. Remarquons, toutefois, qu’il est essen¬ 
tiel de ne pas perdre de vue que les tables hygrométriques de 
M.Gay-Lussac sont calculées d’après des expériences faites à 
la température de 10 degrés, et que par conséquent, audessus 
de cette limite, elles doivent indiquer une quantité de vapeur 
un peu trop faible, et qu’audessous, au contraire, elles doivent 
donner des valeurs sensiblement trop fortes. Au reste, il serait 
facile d’éviter cet inconvénient en répétant, à des températures 
différentes, les expériences qui ont servi à calculer les pre¬ 
mières tables ; et les résultats que l’on obtiendrait, au moyen 
de ‘celles que l’on construirait ainsi, seraient débarrassés de 
toutes les incertitudes que peut occasioner l’inteusité variable 
de la chaleur. 
' Pour complctter l’exposition des méthodes hygrométriques 
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exactes, il nous reste à parler d’un procède' d’abord employé 
par Le Roi, de Montpellier, et que, dans ces derniers temps , 
M. Dalton a remis en vogue. Pour reconnaître si l’air était en¬ 
core bien éloigné de ce qu’il nommait le terme de saturation, 
Le Roi se servait d’un vase de cristal dans lequel il versait suc¬ 
cessivement de l’eau de plus en plus froide, jusqu’à ce que 
l’humidité de l’atmosphère, en commençant à se déposer sui? 
les parois du vase, indiquât que l’on était-arrivé à une limite 
de refroidissement que l’on ne pouvait outrepasser sans dé¬ 
terminer la précipitation de l’eau dissoute dans l’air j et la 
différence de tempéraj;ure entre le liquide et le milieu am¬ 
biant, faisait connaître de combien il aurait fallu que le ther¬ 
momètre descendît pour que l’atmosphère donnât des signes 
sensibles d’humidité. 

Le moyen proposé par M. Dalton ne diffère en rien de celui 
que nous venons de décrire; mais il n’en fait usage que pour 
découvrir la force élastique actuelle de la vapeur répandue 
dans l’air, et, une fois cette connaissance acquise, il est aisé 
d’en déduire la quantité pondérable d’eau que contient un vo¬ 
lume donné de l’atmosphère. La difficulté de saisir avec une 
grande précision l’instant où la vapeur commence à se préci¬ 
piter est un inconvénient que l’on peut reprocher à cette mé¬ 
thode, et qui doit nécessairement jeter beaucoup d’inceititude 
dans les résultats. D’ailleurs, pour abaisser graduellement la 
température du réfrigérant, il faut avoir recours à des tâtonne* 
mens qui exigent beaucoup de temps; et celte considération 
suffirait seule pour restreindre à un très-petit nombre de cas 
particuliers les circonstances dans lesquelles on peut avec avan¬ 
tage employer le procédé hygrométrique de M. Dalton. 

Le calorique joue, dans tous les phénomènes dont il est ici 
question, un rôle tellement important, qu’il est aisé de sentir 
que la plupart des conditions relatives au placement du ther¬ 
momètre doivent aussi s’appliquer à l’hygromètre ; et que, 
s’il est essentiel d’exposer cet instrument à la libre influence 
de l’air dont il indique et mesure l’humidité , il est bien 
important aussi de le garantir de l’action des causes suscepti¬ 
bles de rendre sa marche irrégulière : tels sont le soleil et la 
pluie. L’un, en desséchant le cheveu, fait rétrograder l’aiguille, 
et l’autre, en le mouillant,,fait que celle-ci marque l’humidité 
extrême ; effet que la pluie ne produit jamais, à moins qu’elle 
ne soit accompagnée de brouillard. D’ailleurs, lorsque l'on 
consulte l’hygromètre, on n’a point seulement en vue de sa¬ 
voirs! l’atmosphère contient toute la vapeur qu’elle est suscep¬ 
tible d’admettre ; mais on désire aussi connaître la proportion 
absolue d’eau qui est unie à un volume donné d'air : or, d’après 
ce que nous avous dit, cette évaluation ne saurait être laite 
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indépendamment des indications thermométriques , par consé¬ 
quent rien n’est plus convenable que de placer les deux instru- 
mens l’un à côté de l’autre , afin de pouvoir les observer simul¬ 
tanément. 

On conçoit que , dans l'intervalle d’un jour, il doit y avoir 
un certain rapport entre les variations de l’hygromètre et les 
chaugcmens de température. En effet, si l’on suppose quedu- 
rant cet espace de temps la quantité d’eau vaporisée reste 
constante, à mesure que le thermomètre s’éleyera , l’air de¬ 
viendra plus sec; par conséquent l’hygromètre indiquera un 
moindre degré ; réciproquement la température en s’abaissant 
fera rétrograder l’aiguille en telle sorte, que le maximum 
d’humidité aura lieu vers le lever du soleil, et que le mo¬ 
ment de la plus grande sécheresse sera entre deux et trois 
heures après midi. A la vérité, la supposition que nous venons 
de faire n’est pas tout à fait exacte ; car, un peu avant le cou¬ 
cher du soleil et durant toute la nuit, la rosée en se précipi¬ 
tant débarrasse l’atmosphère d’une partie de l’eau qu’elle con¬ 
tenait, et, pendant le jour, l’évaporation répare les pertes qui 
avaient eu lieu en l’absence du soleil. Néanmoins , malgré cette 
espèce de compensation , lorsque le temps est calme, les mou- 
vemens de l’hygromètre ont lieu dans le sens dans lequel 
nous venons de les indiquer. 

Quant aux changemens hygrométriques accidentels, ils pa¬ 
raissent dus, soit aux courans qui s’établissent dans l’atmos¬ 
phère, soit aux agitations qui produisent le mélange des couches 
d’air superposées. Dans le premier cas, on conçoit qu’un .cou¬ 
rant chassé dans une direction déterminée transporte avec lui 
un fluide qui participe aux propriétés locales des endroits d’où 
il provient. Ainsi, les vents qui traversent des plages humides 
apportent avec eux beaucoup de vapeurs; tandis que ceux qui 
passent sur des terrains secs et arides sont dépourvus d’humi¬ 
dité et dessèchent l’air avec lequel ils s’unissent. D’une autre 
part, lorsque l’atmosphère n’est point animée d’un mouvement 
de translation, la différence de température entre les couches 
supérieures et inférieures, produit un courant ascensionel, au¬ 
quel peuvent encore se joindre d’autres causes qui tendent à 
répartir uniformément l’humidité dans toute la longueur deda 
colonne d’air atmosphérique; car, un petit nombre d’expé¬ 
riences , dont il ne faut cependant point tirer des conséquences 
trop générales, semblent annoncer que l’air devient de plus en 
plus sec, à mesure que l’on s’éloigne de la surface de la terre. 

En recueillant des observations hygrométriques, on se pro¬ 
pose moins de connaître toutes les modifications que peut éprou¬ 
ver l’atmosphère sous le rapport de l’humidité, que de com¬ 
parer entre elles les quantités moyennes de vapeurs aqueuses 
que l’air contient, soit aux différentes heures du j our, soit aux 
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differentes époques de l’année, telles que les mois et les sai¬ 
sons. Et, à cet égard, pour se mettre à l’abri de l’influence que 
pourraient exercer les causes accidentelles de variations, on 
doit bien se garder de considérer isolément chaque observation : 
il faut au contraire en rassembler un nombre assez considérable 
pour en déduire une moyenne, dans laquelle les changemens 
dus à l’influence des causes irrégulières se trouvent assez exac¬ 
tement compensés pour mettre en évidence les effets produits 
par les puissances dont l’action est constante. 

La manière derecueillir les indications hygrométriques n’offre . 
en elle-même aucune'difficulté; on inscrit les valeurs immédia¬ 
tement observées dans une colonne qui est à côté de celle où. ,■ 
l’on consigne les degrés du thermomètre. A la fin du mois, afin . 
de pouvoir comparer les résultats de l’influence horaire, on dé¬ 
termine par le calcul les valeurs que les moyennes correspon¬ 
dantes à chaque série d’observations auraient réellement pré¬ 
sentées dans la supposition d’une température constante : cette 
transformation n’ayant pour but que de rendre les résultats com¬ 
parables entre eux, il est, indifférent de choisir, comme valeur 
normale, tel ou tel autre degré du thermomètre. Cependant, afin 
de ne pas trop s’écarterdes indications fournies par l’hygromètre,. 
i 1 parait assez convenable de préférer le nombre qui se rapproche 
le plus de la température moyenne des climats tempérés; c’est- . 
à-dire 122^5 environ. Or, il est aisé de satisfaire à cette con¬ 
dition en cherchant, d’après la loi connue de la dilatation des 
gaz, le changement que subirait un volume donné d’air auquel 
on ferait éprouver une semblable variation de température.^ En 
effet, l’eau vaporisée est soumise à la même influence, et par 
conséquent sa densité, et dès-lors sa tension, doivent être modi¬ 
fiées dans le même rapport; mais du moment où l’on a trouvé 
l’expression de la force élastique de la vapeur dans la nou¬ 
velle circonstance où on la suppose placée, il est facile , au 
moyen de l’une des tables hygrométriques déjà citées , de 
trouver le degré correspondant d’humidité : les calculs relatifs 
à ces sortes d’opérations, et ceux que nous avons précédem- 
meuteffectués, ont une telle analogie que nous ne pourrions que. 
nous répéter, si nous voulions à cet égard entrer dans de plus 
longs détails ; et les tableaux météorologiques, placés à la fin' 
de cet article , montrent non-seulement comment il convient 
de disposer les résultats que fournit l’hygromètre, mais ils. 
offrent encore un exemple de la manière dont il faut en pré¬ 
senter le résumé. 

Météores aqueux. L’ensemble des phénomènes que l’on 
range habituellement sous ce titre , ne saurait être mieux 
placé qu’à la suite des considérations relatives à l’hygrométrie; 
car, avant de se montrer revêtus des caractères qui aident à 
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distinguer chaque effet en particulier, l’agent matériel qui leur 
sert de base existe dans l’almosphère sous la forme de vapeur, 
et, dans cet état , agit sur l’Iiygromètre. Les changeniens de 
température et la direction variable des vents sont les causes qui 
font perdre à l’eau sa fluidité élastique, et la précipitent à la 
surtaco de la terre avec des apparences qui varient, suivant 
que Iss dispositions qui leur ont donné naissance ont plus 
d’énergie et se sont développées avec plus ou moins de rapi¬ 
dité. Parmi les météores aqueux, il eu est dont la cause est 
assez bien connue pour que l’on puisse nettement expliquer 
cliacime des particularités qu’ils nous offrent; mais il en est 
d’autres aussi qui ont une origine moins apparente, et qui 
semblent dépendre d’influences trop composées ou trop irrégu¬ 
lières, pour qu’il soit possible de suivre, et, à plus forte raison, 
d’expliquer les nombreuses conséquences d’une action dont 
la marche est quelquefois progressive et d’autre fois instan¬ 
tanée. La rosée, le serein , la gelée blanche, les brouillards , 
les nuages, la pluie, la neige et la grêle sont autant de modifi¬ 
cations sur lesquelles nous allons jeter un coup-d’œil rapide. 

De la rosée, du serein et de la gelée Manche. La rosée 
est sans contredit le plus simple et le plus fréquent des phé¬ 
nomènes que nous présente l’atmosphère; cependant, ce n’est 
que tout récemment que l’on est parvenu à en donner une ex¬ 
plication satisfaisante, et, si dès la plus haute antiquité, quel¬ 
ques philosophes avaient déjà attentivement observé et reconnu 
les conditions les plus favorables au développement de ce mé¬ 
téore, il s’est trouvé des physiciens moins exacts qui, depuis , 
ont donné sur cette matière des notions beaucoup moins pré¬ 
cises , et par conséqifent nullement propres à éclaircir cette 
question. Le docteur Wells a publié en i8i4 un ouvrage écrit 
en anglais, et dont la traduction française porte pour titre : 
Essai sur la rosée. Ce livre contient les détails d’une foule 
d’observations judicieuses et d’expériences décisives qui, sage¬ 
ment interprétées par leur auteur, lui ont fait découvrir la vé¬ 
ritable théorie d’un fait entièrement dû aux actions que déve¬ 
loppe le calorique. 

Du moment où le soleil paraît au dessus de l’horizon, il 
échauffe les parties de la surface de la terre qui se trouvent 
exposées à l’influence directe de ses rayons, et la température 
continue ainsi de s’élever jusque vers, deux heures après midi. 
Elle reste alors stationnaire pendant quelque temps, puis dé¬ 
croît d’abord avec lenteur , et ens.uite avec plus de rapidité,' 
Lorsque l’air est bien transparent, il n’intercepte point le ca¬ 
lorique que le soleil envoie à la terre; en telle sorte que l’at¬ 
mosphère s’échauffe de bas en haut, c’est-à-dire que la couche 
de fluide en coniact avec le globe lui enlève une portion de 
son calorique, qu’cdle transporte ensuite dans les régions supé: 
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rieures où elle s’élève a raison de sa légèreté spécifique. Ce¬ 
pendant , cet air raréfié ne parvient pas à une hauteur considé¬ 
rable , parce que, d’une part, sa mobilité n’est point extrême, 
et que de l’autre, durant son mouvement ascensionel, il se 
trouve successivement en contact avec des couches d’air froid 
auxquelles il communique une portion de sa température. Tel 
est le mécanisme au moyen duquel s’établit dans l’atmosphère 
l’espèce d’équilibre dont nous avons parlé en traitant des ob¬ 
servations tliermométriques faites à des distances variables 
audessus de la surface de la terre. On conçoit que dans tous 
les lieux où il y aura de l’eau, il se formera une quantité de 
vapeur d’autant plus considérable que la température sera 
plus élevée , et en supposant les circonstances les plus favora¬ 
bles , on pourra , au moyen de la table de Dallon, fixer une li¬ 
mite que la quantité de l’évaporation ne peut outrepasser. De 
même que l’on pourrait, en se servant de l’hygromètre, re¬ 
connaître k quelle distance on se trôuve du maximum d’hu¬ 
midité auquel il est possible d’atteindre. 

S’il y a dans l’espace toute la quantité de vapeur qui peut 
s’y développer, le plus petit abaissement de température suffira 
pour faire perdre à l’eau sa fluidité élastique , et la convertir 
en liquide ; mais, dans le cas où l’air conserverait encore un 
certain degré de sécheresse, il deviendra de plus en plus hu¬ 
mide à proportion qu’il se refroidira, et la précipitation ne 
commencera qu’au moment où il aura atteint le terme de l’hu¬ 
midité extrême. 

La production de la rosée dépend de la manière dont s’opère 
le refroidissement de l’atmosphère. Le globe terrestre, placé au 
milieu de l’espace, envoie du calorique rayonnant dans toutes 
les directions, et se refroidit d’autant plus promptement, que 
les pertes qu’il éprouve sont plus difficilement reparées : or, 
en l’absence du soleil, si l’on suppose le ciel serein et l’air 
calme, il n’y aura pour rendre du calorique k la terre aucun 
moyen de compensation; par conséquent sa température de¬ 
vra baisser, aussi bien que celle de la couche d’air qui lui est 
immédiatement superposée. Cette cause de refroidissement con¬ 
tinue durant toute la nuit, et se transmet de proche en proche 
jusqu’à une certaine hauteur, ùussi le docteur Wells a-t-il ob¬ 
servé, en plaçant une série de thermomètres dans une même 
verticale, que celui qui n’était éloigné de la surface de la terre 
que d’un pouce environ, indiquait une température beaucoup 
plus faible que celle marquée par les autres instrumens moins 
rapprochés de la surface du sol. Dès-lors on conçoit que la 
couche d’air la plus basse doit être la première à perdre son 
humidité, puisque, non-seulement elle se refroidit avant les 
autres , mais encore parce qu’elle abandonne davantage de ca¬ 
lorique, k raison de son contact immédiat avec le globe, qui est 
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la cause principale du refroidissement. Celle influence se pro¬ 
pageant successivement de proche en proche, il en résulte, 
qu’en s’élevant graduellement dans l’atmosphère, la quantité 
de vapeur qui se précipite doit toujours aller en diminuant, 
et à cet égard le raisonnement est tout à fait d’accord avec la 
théorie ; car, dans une belle suite d’expériences entreprises par 
Dufay, ce physicien a constaté que des corps parfaitement 
semblables entre eux, et qu’il exposait durant la nuit à la libre 
influence de T air, se recouvraient d’une rosée moins abon¬ 
dante à proportion qu’ils étaient plus élevés. De nouveaux ré¬ 
sultats obtenus par le docteur "Wells, conduisent rigidement 
aux mêmes conséquences. Cet excellent observateur a trouvé 
que des flocons de laine de même poids, et disposés sensible¬ 
ment de la même manière, s’imbibent d'humidité dans un rap¬ 
port qui décroît à mesure que leur élévation augmente. 

Enfin on peut encore déduire, comme conséquence des prin¬ 
cipes que nous venons d’exposer, que, toutes choses étant égales 
d’ailleurs, la quantité de rosée qui se précipite à la surface d’un 
•corps doit dépendre de la facilité avec laquelle ce corps se re¬ 
froidit. S’il appartient à la classe des bons conducteurs, et sur¬ 
tout s’il possède à un haut degré la faculté d’émettre du calo¬ 
rique par rayonnement, sa température sera bientôt inférieure 
à celle de l’atmosphère , et par conséquent il deviendra une 
sorte de réfrigérant, sur lequel la vapeur viendra se condenser. 

’Les substances qui réfléchissent puissamment la chaleur pro¬ 
duisent un effet tout opposé; elles se réfroidissent avec plus 
de lenteur que l’air, et par conséquent ne se couvrent point de 
vapeur lors même qu’elles se trouvent placées dans les cir¬ 
constances les plus favorables à la production de la rosée. 
Ainsi ' Dufay a remarqué qu’en exposant à l’air libre, pendant 
la nuit, une lame de verre et une lame de métal, il n’y avait 
que le premier de ces deux corps qui se couvrît de rosée, ou 
s’il arrivait que l’on en remarquât sur le second, ce n’était tou¬ 
jours qu’en fort petite quantité. 

Nous avons indiqué un ciel serein et une atmosphère tran¬ 
quille , comme des conditions avantageuses à la formation de 
la rosée : en effet, lorsque le temps est couvert, les nuages ren¬ 
voient à la terre une portion du calorique qu’elle émet dans 
l’espace, et préviennent ainsi l’abaissement de température qui 
ferait perdre à la vapeur sa fluidité élastique. L’agitation de 
l’air produit un autre effet; elle renouvelle à chaque instant le 
contact établi entre la surface du globeet les couches inférieures 
de l’atmosphère; ce qui, d’une part, ralentit le refroidissement 
de la terre, et de l’autre diminue réellement l’humidité de l’air. 
On conçoit que toutes les portions de ce fluide qui touchent al¬ 
ternativement le sol, lui restituent une portion du calorique 
qu’il perd par le rayonnement. Néanmoins-l’abaissement de la 
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température qui résulte de cette communication doit être assez 
faible, puisque dans ce cas la terre né s’échauffe plus au pré¬ 
judice aune couche isolée, mais bien aux dépens d’une grande 
partie de la masse atmosphérique. D’ailleurs le mouvement, 
ainsi que nous l’avons dit précédemment, produit encore un 
autre résultat ; il mêle les couches d’air sèches et élevées avec 
celles qui, étant voisines de la surface du globe, contiennent 
Îilus d’humidité. Dès-lors le dessèchement que produit ce mé- 
ange peut compenser, et même surpasser l’accroissement d’hu¬ 

midité auquel doit donner lieu l’abaissement de température. 
Par conséquent il serait possible que, dans quelques circons¬ 
tances , non-seulement il ne se produisît point de rosée pendant 
la nuit, mais il se pourrait encore que l’aiguille de l’hygro¬ 
mètre rétrogradât. 

Si les limites dans lesquelles nous avons dû nous renfennef' 
nous ont forcé à n’exposer qu’un petit nombre des faits nom¬ 
breux sur lesquels repose la théorie que le docteur Wells nous 
a donnée sur la rosée, les mêmes motifs nous détermineront 
aussi à n’indiquer que les principales conséquences qu’il est 
possible d’en déduire. 

Dans les circonstances les plus favorables, la rosée commence 
à se former sur l’herbe bientôt après que la chaleur de l’atmo¬ 
sphère a diminué : on lui donne alors le nom de serein. Pille 
continue de se produire durant toute la nuit, devient plus 
abondante un peu avant le lever du soleil, et constitue la rosée 
proprement dite, si la surface de la terre n’est point refroidie 
au-delà du terme de la congélation; car, lorsque le contraire 
a lieu, l’eau précipitée se solidifie et forme la gelée blanche. 

Toute cause susceptible de modifier le rayonnement du ca¬ 
lorique doit nécessairement aussi faire subir quelque change¬ 
ment au principe que nous venons de poser. Ainsi, lorsque 
dans le cours d’une nuit, le temps, d’abord calme et serein, 
devient venteux et couvert, non-seulement la rosée cesse de so 
produire, mais encore celle qui s’était précédemment formée 
disparaît complètement, ou au moins diminue d’une manière 
sensible. La présence des nuages exerce à cet égard une in¬ 
fluence si marquée, que, durant une belle nuit, le passage d’un 
seul nuage de peu d’étendue suffit pour faire remonter le 
thermomètre de quelques degrés. Aussi est-il probable que ce 
sont des accidens de ce genre qui ont induit quelques physiciens 
en erreur, et leur ont fait regarder le serein et la rosée comme 
deux phénomènes distincts, qui se manifestent à des époques 
séparées par un intervalle de temps où. la vapeur cesse de se- 
précipiter, et permet à l’eau qui mouillait la surface de la terre 
de s’e vaporiser de nouveau. Quelquefois, au moment du lever 
du soleil, on ressent un froid très-pénétrant, que l’on a long¬ 
temps attribué à la première évaporatiop de l’humidité ; mais 
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il ne paraît pas que le thermomètre indique alors une dinrinu- 
tion réelle de teinpe'ratuie en rapport avec la sensation que l’on 
éprouve. 11 serait donc assez probable que c’est en nous-mêmes 
qu’il faut chercher la cause d’un refroidissement que ne peut 
marquer un instrument qui, placé dans l’air, ne saurait faire 
connaître ce qui a lieu à la sui-face même de notre corps. 

Il estunefoulede circonstances particulières qui contribuent 
à rendre variable la quantité de rosée qui se forme sur des corps 
placés dans des conditions semblables en apparence : ainsi, l’é¬ 
tat hygrométrique de l’air influe non-seulement sur l’abaisse¬ 
ment de température nécessaire pour que la précipitation ait 
lieu J mais encore il détermine la quantité absolue de vapeur 
qui doit se condenser. Une autre cause dont l’influence n’est 
pas moins puissante^ est la différence plus ou moins considé¬ 
rable entre la température du jour et celle de la nuit. Cette 
différence devient surtout remarquable lorsque l’on compare 
des climats essentiellement dissemblables. Ainsi, les pays si¬ 
tués sous la zone torride, ceux des régions tempérées, les con¬ 
trées voisines des pôles, et les mêmes lieux considérés à diver¬ 
ses époques de l’année, présentent, relativement à la formation 
de la rosée, des résultats faciles à prévoir. La nature du sol 
fait aussi naître des modifications; car la perte de calorique 
occasionée par le rayonnement, variant avec les apparences 
que peut oilrir la surface de la terre, il en résulte qu’un champ 
couvert d’herbe et un terrain noir ou caché sous une poussière 
de celte couleur, doivent se refroidir bien davantage que ne le 
ferait un sol aride dont l’aspect blanchâtre réfléchirait puis¬ 
samment la lumière et la chaleur. Enfin, l’élévation des lieux, 
la distance à laquelle ils sont placés de ces grandes masses 
d’eau qui seules peuvent suffire à une évaporation abon¬ 
dante, la direction des vents, l’inclinaison variable du terrain, 
et la présence de tout obstacle susceptible de cacher l’aspect 
du ciel en totalité ou seulement en partie, sont autant de nou¬ 
veaux élémens dont il est essentiel de tenir compte. 

Indépendamment de ces conséquences, que l’on pourrait 
croire n’êire que curieuses, il est aussi quelques connaissances 
utiles qui se déduisent naturellement des mêmes principes. 11 
paraît en ef et très-probable que les brouillards et le ciel nebu- 
leux, qui, pendant l’hiver, recouvrent les îles placées sous de 
hautes latitudes, doivent être comptés parmi les causes qui 
préviennent le refroidissement considérable qui devrait avoir 
lieu durant les longues nuits de ces climats.Les parties des con- 
tineiis qui avoisinent les grandes mers, participent aux mêmes 
avantages et jouissent, toutes choses égales d’ailleurs, d’une 
température beaucoup plus douce que celle qui se fait sentir 
dans riiitérieur des terres. Les abris dont nos jardiniers se ser¬ 
vent pour garantir de la gelée les plantes délicates, ne les pro- 
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tègent réellement qu’en restituant aux vége'taux une partie du 
calorique qu’ils perdent par le rayonnement, et, à cet égard, 
l’efficacité d’un léger tissu surpasse tout ce qu’on semblerait 
pouvoir raisonnablementenattendre.il est également probable 
que si les murailles fournissent aux espaliers un abri contre les 
vents froids , elles leur sont encore utiles, d’abord pour distri¬ 
buer uniformément la chaleur qu’elles reçoivent pendant le 
jour, et ensuite pour leur conserver une portion de celle que 
durant les nuits claires et calmes ils auraient perdue par le 
rayonnement, si l’aspect du ciel ne leur eût été caché en par¬ 
tie. 11 paraît encore certain que.la neige elle-même n’empêche 
la gélée de pénétrer profondément dans la terre qu’en recou¬ 
vrant celle-ci d’un voile dont-l’éclat, et par conséquent la fa¬ 
culté réfléchissante détruit en grande partie la propriété rayon¬ 
nante du globe. 

D’un autre côté, l’industrie de l’homme, en utilisant la fa¬ 
culté productrice du froid par le rayonnement, est parves 
nue à former de la glace lors même que le thermomètre est 
de plusieurs degrés audessus de zéro. Celte congélation est 
d’ailleurs assez abondante pour que, dans certains pays, on 
en ait fait l’objet d’une spéculation lucrative. Au reste, dans 
cette opération, tout l’art dont il faut user se réduit à favoriser 
autant que possible l’émission du.caloriquerayonnant de l’eau, 
et à intercepter, au moyen, de corps , mauvais conducteurs, 
toutes les voies par lesquelles la restitution pourrait s’opérer : 
ainsi, des terrines de grès larges et peu profondes , placées sur 
un lit de paille, et exposées pendant la nuit à un ciel calme et 
serein,sont les principales conditions du procédédont on se sert 
au Bengale pour se procurer de la glace artificielle. 

Enfin, la manière dont se produit la rosée ne pourrait-elle 
point aider à expliquer comment il se fait que c’est particu¬ 
lièrement dans les pays chauds, et dans les circonstances où la 
précipitation de la vapeur est^lus abondante, que se font res¬ 
sentir les influences malfaisantes du serein. 11 est hors de doute 
que, dans ce cas, l’extrême différence entre la température du 
jour et celle de la nuit-doit troubler l’exercice de quelqu’une 
des fonctions de l’économie animale ; mais il ne paraît cepen¬ 
dant pas que l’énergie de cette cause soit toujours en rapport 
avec la gravité des accidens qui se développent dans certaines 
localités, et, suivant toutes les apparences, de tels effets indiquent 
l’existence d’une cause dont la découverte, si elle est possible, 
ne peut être étrangère aux notions que nous venons d’exposer. 

Brouillards.'Nous sommes bien loin de posséder sur la ma¬ 
nière dontse forment les brouillards, des notions aussi certaines 
que celles dont nous sommes redevables au docteur Wells re¬ 
lativement à la production de la rosée. Les phénomènes dont 
il s’agit ici sont formés par des amas de vapeurs qui ne s’élèvent 
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dans l’air qu’à une certaine hauteur, et auxquelles M. de Saus¬ 
sure avait donné le nom de vapeurs vésiculaires, afin de les 
distinguer de celles qui ne troublent point la transparence de 
l’atmosphère ; caractère que ce physicien regardait comme 
l’indice d’une parfaite dissolution : tandis que dans le cas d’une 
simple suspension, le mélange des particules d’air et d’eau dé¬ 
terminait une sorte d’opacité, résultante du passage alternatif 
de la lumière à travers des milieux dontla faculté réfringente 
était variable. Maintenant nous savons que les fluides élasti¬ 
ques ne dissolvent point l’eau : par conséquent, l’hypothèse 
admise par M. de Saussure a besoin d’être modifiée ; mais quel¬ 
que détermination que l’on prenne à cet égard , on sera tou¬ 
jours forcé de convenir que la vapeur qui constitue le brouil¬ 
lard est composée de particules plus rapprochées les unes des 
autres, et dès-lors plus voisines de l’état liquide que ne l’est la 
substance gazeuse qui, dans l’état habituel, est mélangée avec 
l’air, et agit sur l’hygromètre. Comment cette eau vaporisée , 
comment ce fluide si disposé à redevenir liquide, se sou¬ 
tient-il dans l’atmosphère lors même que sa température est 
audessous du terme de la congélation ? Avouons de bonne foi 
que nous ne possédons à cet égard aucune donnée positive, et 
que toutes les hypothèses inventées pour expliquer la légèreté 
spécifique apparente du brouillard ne sont guère plus satisfai¬ 
santes que l’existence de ces petits ballons creux ou vapeurs 
vésiculaires, imaginés par M. de Saussure, èt dont l’idée, quoi¬ 
que ingénieuse, paraît cependant trop mécanique pour qu’on 
puisse la regarder comme l’expression véritable du moyen 
dont se sert la nature. Au surplus, sans recourir à l’existence 
de la vapeur vésiculaire, on peut concevoir la suspension de 
l’eau dans l’air, en admettant qu’il y a entre ces deux subs¬ 
tances une adhésion qu’une foule de phénomènes semble justi¬ 
fier. Le rapport de celte force d’adhésion, à celle qui tend à 
précipiter chaque molécule par son propre poids, croissant 
comme la raison de la surface à la solidité, elle se trouve 
d’autant plus grande, que la ténuité des particules est plus 
considérable. Il est donc nécessairement un point où cette re¬ 
lation est telle, que l’adhérence des particules, qui constituent 
le brouillard, est assez forte pour l’emporter sur leur poids, 
et les maintenir ainsi suspendues tant qu’elles n’ont pas atteint 
un certain volume, qui rend à ce poids la prépondérance né¬ 
cessaire pour les entraîner vers la terre. 

C’est particulièrement durant l’hiver des contrées voisines 
de la mer, que les brouillards se montrent en plus grande abon¬ 
dance. Ils se manifestent assez ordinairement vers le lever, ou 
un peu avant le coucher du soleil ; ils durent pendant-deux ou 
trois heures, au bout desquelles l’atmosphère reprend sa trans¬ 
parence habituelle. Quelquefois, dans notre climat, le brouil- 
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lard dure toute la iournée; ce qui arrive beaucoup plus fré¬ 
quemment en Angleterre et en Hollande ; enfin, si l’on se 
rapproche des régions polaires , on rencontre , au rapport des 
voyageurs, des brumes continuelles et épaisses. Dans quelques 
circonstances ce météore recouvre simultanément une grande 
étendue de pays, en telle sorte que les conditions essentielles 
à son développement paraissent alors dépendre d’une disposi¬ 
tion générale de l’atmosphère. D’autres fois, au contraire, les 
causes qui lui ont donné naissance étant locales, il ne s’étend 
que sur un très-petit espace ; et obéissantà l’impulsion du vent, 
il se meutà la manière des nuages, puis s’affaiblit peu à peu en 
traversant une masse d’air d’une épaisseur plus ou moins con¬ 
sidérable. Lorsque le brouillard est généra!, la manière dont 
il se dissipe n’est pas toujours la même. Dans certains cas il se 
résout en eau , et se précipite à la surface de la terre, très- 
probablement par un mécanisme assez analogue à celui qui dé¬ 
termine la formation de la rosée. On dit alors que le brouil¬ 
lard est tombé, ce qui est assez communément un indice de 

-beau temps, car bientôt après que la précipitation a eu lieu, 
J’aiguille de l’hygromètre marche vers la sécheresse. Souvent 
aussi il arrive que, loin de descendre, la vapeur aqueuse 
gagne les hautes régions de l’air, et devient invisible. Alors le 
brouillard s’est élevé, et il n’a pu disparaître qu’en augmen- 
.tant l’humidité des couches supérieures de l’atmosphère, en 
telle sorte que s’il survient quelque cause subite de refroidis¬ 
sement , l’eau vaporisée, en se condensant, produira des nuages 
et pourra même retomber sous la forme de pluie. 

Quand on reste longtemps exposé à l’influence du brouil¬ 
lard , on éprouve un sentiment de froid qui provient moins 
de la température réelle du milieu dans lequel on est plongé, 
que de la facilité avec laquelle il nous enlève une portion de 
notre calorique, et ce refroidissement sèul suffirait pour rendre 
compte de quelques-uns des accidens que l’on a cru pouvoir 
attribuer aux qualités malfaisantes de certains brouillards dont 
l’odeur fétide annonce d’ailleurs qu’ils contiennent autre 
chose que de l’eau vaporisée [Voyez broüillabd). Enfin, on 
a cru, pendant longtemps, pouvoir imputer à ce phénomène 
le développement de certaines maladies particulières à quel¬ 
ques plantes céréales; mais, dans ces derniers temps, on s’est 
assuré qu’il fallait en accuser d’autres causes beaucoup plus 
immédiates , et dont l’existence ne paraît plus pouvoir être ré¬ 
voquée en doute. 

Des nuages. La plupart des notions que nous avons don¬ 
nées en parlant des brouillards, peuvent aussi s’appliquer aux 

-nuages. Ce sont des amas de vapeurs qui se tiennent à des hau¬ 
teurs plus ou moins grandes audessus de la surface de la terre. 
Transportés par les venl^ dans toutes les directions, ils sont 
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doublement utiles; ear ils garantissent le globe des atteintes 
d’un soleil brûlant, et le fertilisent en re'partissant, d’une ma¬ 
nière â peu près uniforme, l’humidite', sans laquelle il ne 
pourrait y avoir aucune espèce de ve'gétation; enfin, ils se con¬ 
densent sur le flanc des plus hautes montagnes, et deviennent 
ainsi l’origine de toutes les eaux qui coulent à la surface de la 
terre. Ces météores ont pu être facilement étudiés par tous ceux 
qui, en s’élevant à de grandes hauteurs, ont eu occasion de 
vérifier que les sommets élevés se trouvent assez communé¬ 
ment audessus de la région des nuages. Cependant, les neiges 
étemelles qui recouvrent les cimes les plus hautes, attestent 
que souvent aussi les vapeurs parviennent au-delà de ces li¬ 
mites. Lorsqu’en gravissant une montagne, on traverse une 
nuée, on est environné d’un brouillard plus ou moins épais, 
qui vous dérobe la vue des objets éloignés, et cette apparence 
subsiste jusqu’à ce que l’on ait franchi l’espace plus ou moins 
considérable que la vapeur occupe. Mais, une fois que l’on se 
trouve placé audessus du météore, il présente un aspect dont 
les observateurs ont cru donner une idée exacte, en le com¬ 
parant à l’effet que produirait la vue de cardes de coton irrégu¬ 
lièrement dispersées. 11 est aisé d’expliquer pourquoi on ne dis¬ 
tingue rien de semblable dans un nuage que l’on aperçoit de 
la surface de la terre. En effet, la lumière qui, dans le premier 
cas, parvient à l’œil, est réfléchie par les couches les plus éle¬ 
vées de la vapeur, tandis que dans le second, pour arriver à 
l’organe de la vue, les rayons sont obligés de traverser toute 
l’épaisseur du nuage, et doivent, par conséquent, subir de* 
modifications auxquelles il faut attribuer la variété des cou¬ 
leurs que ceux-ci présentent; et, à cet égard, les nuances peu¬ 
vent être d’autant plus multipliées, que souvent les effets dus 
à la réflexion de la lumière, se trouvent combinés avec ceux 
que'produit la réfraction. 

Les particules d’eau vaporisée changent rèspectivement de 
position avec une facilité qui rend compte des formes infini¬ 
ment variées que peut prendre un même nuage. D’ailleurs, 
étant placé au sein de l’atmosphère, et animé d’un mouvement 
de translation plus ou moins rapide, sa masse doit augmenter 
ou diminuer à raison des circonstances environnantes. Ainsi , 
lorsque le baromètre s’élève, on remarque que les nuées s’é¬ 
loignent de la surface de la terre, se portent vers les couches de 
l’atmosphère où l’humidité est moins abondante, deviennent 
plus rares, et finissent quelquefois par disparaître complète¬ 
ment. biais, quand la pression atmosphérique diminue, il se 
produit un effet tout opposé; le nuage descend., rencontre un air 
plus humide, la vapeur qu’il forme devient plus dense, et sou¬ 
vent il se résout en pluie. L’abaissement de température doit 
aussi être rangé au aombre des causes qui contribuent d’abord 
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à la formation, pnis à l’accroissement des nuages ; et ce résul¬ 
tat est d’autant plus facile à concevoir, que les particules 
aqueuses dont est compose'e une masse de vapeur qui se refroi¬ 
dit , se rapprochent les unes des autres, et se trouvent, par 
conséquent, dans une disposition propre à favoriser leur retour 
à l'état liquide. Ainsi, l’on conçoit que, dans notre pays, les 
vents qui soufflent de l’ouest, et particulièrement du sud-ouest, 
apportent un air chaud et chargé de vapeurs, qui doit, en se 
refroidissant, donner naissance à un grand nombre de nuages. 
Les vents du Nord, au contraire, et ceux du nord-est, lorsqu’ils 
arrivent dans nos climats, sont secs et froids. En traversant 
notre pays, ils s’échauft'ent, et conséquemment se dessèchent 
davantage, en telle sorte qu’ils ne peuvent, sinon dans quel¬ 
ques circonstances particulières, troubler la transparence de 
l’atmosphère. On voit qu’en faisant l’application de ces prin¬ 
cipes à des contrées dont on connaît la situation géographique 
et le vent dominant, il est, jusqu’à un certain point, possible 
de prévoir quel doit y être l’aspect le plus habituel du ciel. 
Cependant, ces sortes de conséquences peuvent souvent être 
Hiodiftées par l’influence de plusieurs causes étrangères, à ja 
tête desquelles nous plaçons l’existence simultanée de courans 
placés les uns audessus des autres, qui se meuveut suivant des 
directions différentes, tantôt parallèles, tantôt inclinées à l’ho¬ 
rizon. A cela, il faut ajouter que la latitude des lieux d’où 
proviennent ces courans, n’influe pas autant sur leur tempé¬ 
rature que le fait leur distance verticale audessus de la surface 
de la terre et la difficulté d’évaluer, même approximative¬ 
ment, cette condition, est, sans contredit, l’un des plus grande 
obstacles que présente la solution de ce problème. 

De la pluie. Nous ne nous proposons point de donner ici 
l’histoire de ce météore, ces dévclonpemens appartiennent au 
Tmoipluie, et, pour le moment, notre unique intention est de 
faire connaître les moyens qui servent à mesurer les résultats 
auxquels ce phénomène donne naissance. Quand les-causes 
qui ont déterminé la formation d’un nuage, continuent d’agir, 
la distance qui sépare les particules aqueuses, allant toujours 
en diminuant, elles finissent par atteindre la limite de leur 
sphère d’activité sensible ; et, obéissant alors aux lois de l’at¬ 
traction moléculaire, elles se réunissent plusieurs ensemble, et 
forment de petites sphères, ou gouttes d’eau, qui tombent à 
raison d’une pesanteur spécifique plus grande que celle de 
l’air qui les environne. En traversant l’atmosphère, ces gouttes 
de pluie s’emparent d’une portion de la vapeur qui se trouve 
sur leur passage, et augmentent ainsi de volume à mesure 
qu’elles se rapprochent de la surface de la terre. C’est au 
moins la conséquence à laquelle on est conduit, en compa¬ 
rant les quantités respectives d’eau que l’on recueille dans des 
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jauges placées dans une même verticale, et à une certaine dis¬ 
tance les unes des autres. En général, on remarque que les 
réservoirs les plus bas sont aussi ceux qui contiennent davan- , 
tage de liquide; et la différence est assez considérable, sur¬ 
tout pendant l’été, époque à laquelle les gouttes de pluie sont 
ordinairement plus volumineuses que pendant l’hiver. Cepen¬ 
dant, dans nos climats, elles ont rarement au-delà de trois 
lignes de diamètre, tandis que dans les régions équatoriales, 
elles acquièrent quelquefois jusqu’à un pouce. Aussi, dans 
ces contrées, une seule averse répand à la surface de la terre 
plus d’eau que ne pourrait en fournir, dans notre pays, toute ■ 
la pluie qui tombe pendant le cours d’une année ; et si la ré¬ 
sistance de l’air ne ralentissait pas la chute de ces sortes 
d’inondations, elles détruiraient les parties délicates des vé¬ 
gétaux qui s’y trouvent exposés. ^ 

L’appareil dont on se sert pour mesurer la quantité d’eau 
qui tombe dans un lieu donné, porte le nom d^vkomètre ou de 
pluviométographe. Sa forme peut varier d’une foule de ma- ' 
nières ; mais la disposition la plus simple consiste à placer 
dans un endroit isolé, bien découvert, et cependant à l’abri 
du vent, une cuvette carrée, de cuivre ou de fer-blanc peint, 
ayant environ trois ou quatre décimètres de côté sur quatre 
ou cinq centimètres de hauteur. Le fond de cette cuvette pré¬ 
sente une sorte d’entonnoir pyramidal destiné à conduire l’eau 
fournie par la pluie, la neige ou la grêle, dans une jauge cy¬ 
lindrique d’un diamètre assez petit pour qu’une couche de 
fluide, qui, dans le grand vase, n’aurait qu’un millimètre 
d’épaisseur, occupât dans le petit cylindre une hauteur dix ou 
vingt fois plus considérable. Ce procédé micrométrique donne 
le moyen d’apprécier, à un dixième ou un vingtième de milli¬ 
mètre près la quantité d’eau qui tombe dans le lieu de l’expé- ' 
rience. En effet, on peut, sans craindre de se tromper beau¬ 
coup, supposer que, dans un temps de pluie, l’eau se préci¬ 
pite d’une manière à peu près uniforme, et que, par consé¬ 
quent, la cuvette recueille et fait connaître la quantité de 
liquide que reçoit chaque portion du sol dont la superficie est 
égale à l’ouverture du réservoir quadrangulaire. Afin d’éviter 
les erreurs auxquelles l’évaporation pourrait donner lieu, il 
faut, toutes les fois qu’il pleut assez abondamment pour que 
l’eau s’élève sensiblement dans la jauge, avoir soin d’inscrire 
les résultats, et, en additionnant, à la fin de chaque mois, la 
totalité des valeurs ainsi recueilles, on a un nombre qui ex¬ 
prime l’épaisseur de la couche d’eau, qui, dans l’endroit où 
l’on observe, recouvrirait la surface de la terre, si, comme 
moyen de compensation, il n’y avait eu, ni imbition, ni éva¬ 
poration. Il est d’ailleurs essentiel de noter, outre la quan¬ 
tité d’eau tombée, le nombre des jours pluvieux, et la somme 
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des valeurs particulières à chacun des douze mois de l’année 
fournit ce que l’on nomme le re'sultat annuel. 

C’est en faisant de semblables observations pendant une 
longue suite d’années, que l’on est parvenu à reconnaître que 
la quantité annuelle moyenne de pluie augmente à mesure 
que l’on se rapproche de l’équateur; en sorte qu’elle suit les 
progrès de la température des zones : mais le nombre moyen 
des jours pluvieux marche en sens inverse, c’est-à-dire qu’il 
augmente à proportion que l'on s’avance vers les régions po¬ 
laires. Néanmoins, pour se procurer à cet égard des notions 
bien positives, et afin de faire disparaître l’effet des circons-* 
tances locales, il faudrait, pour chaque zone parallèle à l’équâ- 
teur, réunir un grand nombre d’observations de ce genre; 
car, on conçoit que la raison qui rend les contrées maritimes 
plussujettesauxbrouillards, doit aussi les exposer à des pluies 
plus fréquentes. D’ailleurs, soit que l’on considère les vents, 
comme causes des changemens de température, ou comme vé¬ 
hicules de l’humidité, il est incontestable que, dans l’un et 
l’autre cas, ils jouent, relativement aux phénomènes de la 
pluie, un rôle tellement important, que tout obstacle suscep¬ 
tible de modifier leur direction ou de ralentir leur vitesse, 
doit également influer sur la quantité d’eau qui se précipite 
de l’atmosphère. Dès-lors, le voisinage et le gisement de mon¬ 
tagnes élevées, suffisent pour déterminer des résultats bien 
différens de ceux que semblerait annoncer la situation géo¬ 
graphique des lieux. 

Quand un ordre de choses se compose d’élémens aussi va¬ 
riés, il serait difficile que des raisonnemeus théoriques pus¬ 
sent conduire à des conséquences exactes, et l’observation est 
alors le seul guide auquel un esprit sage puisse se confier. Oi-, 
en suivant cette méthode, on est parvenu à connaître assez 
bien quelle est la quantité moyenne d’eau qui tombe annuel¬ 
lement dans un petit nombre d’endroits , et les tables où l’on 
a consigné ces résultats font partie de différens ouvrages , 
parmi lesquels nous citerons de préférence l’article Æ’Mro/ue, 
du Dictionaire de médecine de 1 Encyclopédie méthodique, 
parce que les indications dont il s’agit y sont présentées sous 
le point de vue le plus propre à nous intéresser, c’est-à-dire 
sous le rapport des topographies médicales. En effet, on sait 
trop quelle est l’influence que l’humidité exerce sur la santé de 
l’homme, pour ne point regarder la pluie comme le plus im¬ 
portant des phénomènes d’où dépend la constitution météoro¬ 
logique d’un pays aux diverses époques de l’année. Mais pour 
que l’observation soit utile à cet égard, elle doit, non-seule¬ 
ment faire connaître la quantité d’eau tombée, mais encore la 
fréquence des ondées. A.insi, dans le climat de Paris, il tombe 
environ cinquante-trois centimètres d’eau dans le cours de 
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l’année ; le nombre des j ours pluvieux est de cent trente-quatre; 
et souvent il arrive que, dans les mois de juin, de juillet et 
août, la pluie que l’on recueille équivaut k celle qui répond» 
aux neuf autres mois. Cependant, en comparant des observa¬ 
tions faites à des époques assez éloignées, quelques physiciens 
ont pensé qu’anciennement la pluie était plus abondante et 
plus fréquente k Paris, et ils ont attribué ce changement k 
l’influence qu’exerçaient de grandes forêts, dont l’étendue a 
successivement diminué. 

On pourrait être surpris que le débordement des rivières 
n’arrivât pas communément aux époques où les pluies sont 
plus abondantes; mais l’étonnement cessera, si l’on fait atten¬ 
tion que , pendant l’été, les grandes pluies sont presque toutes 
des pluies d’orage, et par conséquent ne sont pas aussi uni¬ 
verselles que les pluies d’hiver, auxquelles il faut encore 
ajouter l’eau qui provient de la foute des neiges. D’ailleurs., 
l’évaporation, qui est beaucoup plus abondante durant la pre- 

_mière de ces deux saisons , est un moyeu de compensation qui 
rend compte de ce que l’on aurait pu d’abord regarder comme 
une anomalie. D’un autre côté, en comparant les produits de 
la végétation et la quantité d’eau tombée, la même année 
pourra paraître sèche sous le premier rapport, et humide sous 
Je second. En-effet, si.les pluies sont fréquentes, mais fines , 
l’année paraîtra avoir été pluvieuse, sans qu’elje ait pour cela 
fourni .beaucoup d’eau;- mais, s’il ne pleut pas pendant les 
mois de juin et de juillet,' et que la quantité^que ces deux 
mois auraient dû fournir se trouve répartie sur les autres mois, 
l’année,paraîtra avoir été sèche, si l’on en croit les indices que 
donnent les productions de la terre , et cependant rudomèlre 
n’indique rien de semblable. Au reste, il arrive rarement 
qu’une même disposition de l’atmosphère soit assez générale 
pour qu’une grande étendue de pays éprouve k la fois les in- 
convéniens d’une grande sécheresse, ou ceux qui proviennent 
d’une extrême humidité. Souvent même certaines provinces 
sont désolées par des pluies continuelles, tandis que d’autres 
contrées, très-peu distantes, sont absolument privées d’eau , 
et il est quelquefois possible d’assigner les causes locales qui 
déterminent cette différence. 

Plusieurs physiciens ont pensé que des recherches destinées 
k faire connaître la quantité d’eau qui s’évapore dans le cours 
d’une année, pourraient répandre quelque lumière sur l’en¬ 
semble des phénomènes auxquels nous avons collectivement 
donné le nom de météores aqueux. Mais nous possédons actuelle¬ 
ment, sûr la manière dont se fait l’évaporation, des connais¬ 
sances assez certaines pour estimer k leur juste valeur les avan¬ 
tages que l’on retirerait dexes sortes d’expériences, dont les 
résultats sont toujours difficiles, et l’on pourrait même dire. 



smpossibles à iiilerpréto, à raison de la multiplicité des causes 
qui contribuent à leur donner naissance. Ainsi la température, 
l’agitation et l’iiygrométricité de l’air,'ne sont qu’une partie 
des nombreux élémens auxquels il faudrait avoir égard. La 
capacité du vase qui contient le liquide, la nature de la subs¬ 
tance dont il est formé, le poli de sa surface extérieure, et les 
dimensions de son ouverture, devraient encore être prises en 
considération. Enfin toutes les causes modificatives dont il 
a été question en parlau! de la rosée, influent sui l’évapora¬ 
tion, et seraient par conséquent de nouveiles conditions qu’il 
faudrait ne point négliger, si l’on voulait que ce genre cic le- 
cherciies pût fournir des résultats comparables. Or , cette con¬ 
dition indispensable- pour toutes les observations météorolo¬ 
giques, d’où l’on prétend tirer des couséqueiices plausibles , 
est ici réellement audessus de nos moyens ; et même, dans l’hy¬ 
pothèse où nous parviendrions à rassembler toutes les données 
du problème, la solution définitive, d’accord avec ce que 
nous indique le raisonnement, nous montrerait sans doute 
qu’il y a égalité entre la quantité d’eau qui s’évapore, et celle 
qui se précipite de l’atmosphère : bien entendu que, dans cette 
évaluation très-compliquée, on tiendrait compte de l’in¬ 
fluence assez peu connue qu’exercent, sous ce rapport, les 
végétaux et les animaux. ' 

De la neige. L’idée la plus simple que l’on puisse se former 
de ce météore, et par conséquent celle qui a du se présenter 
d’abord à l’esprit des physiciens, consiste à' regarder la neige 
comme de la -vapeur gelée , à raison de la température peu 
élevée, qui , pendant l’hiver, règne dans les hautes régions de 
l’atmosphère. Cette conception est exacte; mais il y a, relati¬ 
vement à la manière dont se développe ce phénomène, quel¬ 
ques particularités qu’il peut être utile de ne point passer sous 
silence. Lorsque l’air et la vapeur qui lui ost associée se re¬ 
froidissent, ils éprouvent une diminution de volume qui rap- 
.proche les unes des autres les particules aqueuses dont un 
nuage-est composé : ce qui favoriserait la disposition de cette 
substance gazeuse à se convertir en liquide, si l’influence de 
l’attraction' moléculaire ne se trouvait modifiée par le froid. 
Dans cè cas, les particules aqueuses, au lieu de se réimir pour 
former des gouttes de pluie, se solidifient, et prennent un arran¬ 
gement régulier, analogue à celui que présente un sel dont 
la cristallisation commence à se développer, pa neige qui se 
produit ainsi offre de petites étoiles à six rayons , sur chacun 
desquels s’implantent de petites aiguilles, dont la djsprsition 
toujours symétrique donne naissance à des configurations qui 
ont été soigneusement' décrites et représentées par plusieurs 
auteurs. Cependantlorsqu’il neige abondamment ,Jes flocons 
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se re'unissént, se frpîsseüt en tombant, et dès-lors perdent anc 
grande partie de leur régularité. Au reste, la manière dont 
s’arrangent les particules de vapeur qui se déposent sur uii 
corps assez froid pour les solidifier, peut, jusqu’à un certain 
point, doniMT une idée de la formation de la neige. En effet, 
si, pendant un temps froid, on considère la disposition que 
prend la vapeur, qui, dans la nuit, se congèle sur les vitres 
d’un appariement un peu chaud , on reconnaîtra bientôt qu’un 
arrangement aussi régulier ne peut être l’effet du hasard, et 
que des résultats aussi uniformes doivent nécessairement dé¬ 
pendre d'une cause générale et constante. Or, il existe assez 
d’analogie entre ces sortes de cristallisations, et la forme de la 
neige, pour croire que l’un et l’autre phénomène sont dus à 
-l’action d’une seule puissance, la force de cristallisation qui , 
elle-même , ne saurait être distinguée de l’attraction molécu¬ 
laire, autrement que par les circonstances dans lesquelles elle 
se développe. 

D’après la manière dont se produit la neige, il semblerait 
qu’elle dût être transparente : or, c’est effectivement ce que 
l’on remarque pour chaque petit cristal considéré isolément j 
mais, vus eu masse, leur ténuité, et les intercalations succes¬ 
sives d’air et d?eau cristallisée, exercent sur la lumière une 
action d’où résulte la blancheur éclatante de ce météore. 

A mesure que l’on se rapproche des cercles polaires, la 
neige devient tellement abondante que, dans l’intervalle d’une 
nuit, il en tombe quelquefois assez pour recouvrir les habita¬ 
tions, et, si l’on en croit les relations de certains voyageurs, 
elleproduit en Laponie des tempêtes , dont les effets sont, aux 
éclats de la foudre près, aussi imposans que ceux des orages 
delà zone torride. D’ailleurs, durant le long hiver de ces 
tristes climats, la neige recouvre habituellement la terre, cl 
réfléchit une lumière si vive, que, pour modérer son activité , 
et se garantir des accidens fâcheux qu’elle pourrait détermi¬ 
ner, les habitans sont obligés de placer devant leurs yeux des 
pupilles artificielles. Au reste, cet éclat incommode a cepen- 
dantdcgrandsavantages,puisque,ainsi que nous l’avons dit eu 
parlant de la rosée, il empêche la terre de se refroidir; et, h 
cet égard, l’expérience ne laisse aucune incertitude; car si, 
pendant un temps de gelée, l’on enfonce profondément un ther¬ 
momètre dans la neige, il indiquera une température plus élevée 
que celle qu’il marquaitétanl seulement appliqué .à sa surface. 

En France, la neige tombe plus abondamment dans les 
mois de décembre, janvier et février. Au commencement du 
mois de mai cependant, on en a quelquefois observé; mais 
alors elle fond rapidement, la température étant trop élevée 
pour qu’elle puisse séjourner à la surface de la terre. An reste, 
pour estimer la quantité de neige loinhcc, on réemploie ordi- 
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nairement aucun autre moyen que de faire connaître la hau¬ 
teur à laquelle elle s’est élevée sur un terrain horizontal et 
exposé en plein air. Ainsi, à Paris, en 1784, il tomba, pen¬ 
dant les mois de janvier et de février, dix huit pouces de neige: 
quantité qui est considérable, si on la compare à celle que l’on 
observe habituellement. Néanmoins, on obtiendrait une éva¬ 
luation plus exacte, si, au lieu de s’exprimer ainsi,'on indi¬ 
quait, à l’aide de l’udomèlre, la quantité d’eau provenant de 
la fonte de la neige ; car, cette substance étaat quelquefois 
plus ou moins compacte, il en résulte qu’un même volume 
répond à des proportions réellement variables. 

Dans les pays de montagnes, la fonte des neiges, outre les 
inondations qu’elle produit, donne souvent naissance à un 
phénomène désastreux connu.sous le nom d’avalanches, et 
qui se développe d’une manière toute mécanique. Lorsqu’une 
petite quantité de neige se détache dè la partie la plus élevée 
d’une montagne, elle doit rouler jusqu’en bas , si, en descen¬ 
dant, elle ne rencontre point d’obstacle susceptiblè de l’arrê¬ 
ter. Mais , en tombant, d’une part, sa vitesse s’accélère suivant 
les lois de la chute des graves, qui se meuvent sur des pians 
inclinés, et de l’autre son volume augmente rapidement, puis¬ 
qu’elle s’approprie une portion de la neige qu’elle rencontre 
sur son passage. Dès-lors on conçoit que, si l’espaeeà franchir 
est fort grand, cette quantité qui, au moment de son départ, 
était peu considérable, et qui se mouvait d’abord lenternenl, 
pourra , en arrivant dans la plaine, avoir une masse énorme , 
susceptible, à raison de son extrême rapidité, de renverser 
tous les corps qui se trouveront plaeés dans la direction qu’elle 
suit. Le grand volume d’air que déplace un tel amas de neige, 
et surtout la promptitude de ce déplacement, produisent un 
bruit que l’on a cru pouvoir comparer à celui du toniierre, et 
souvent des hameaux entiers et leurs habitans , ensevelis sons 
des monceaux de neige, ont montré combien sont grands les 
effets que peut produire la nature, en se servant des causes les 
plus faibles en apparence. 

De la grêle. De tous les météores aqueux, la grêle est sans 
contredit celui dont la cause est la moins connue, et souvent 
il se montre dans des circonstances qui sembleraient devoir 
lai être peu favorables. Dès-lors on ne doit pas être étonné si 
les explications que l’on a données de ce phénomène sont en 
général peu satisfaisantes, et paraissent quelquefois un peu 
hasardées. Dans nos contrées, il tombe de la grêle à toutes 
les époques de l’année; mais c’est-particulièrement dans les 
mois de mai , juin , juillet et août, c’est-à-dire lorsque la tem¬ 
pérature est le plus élevée, que l’on observe de violeiis orages 
accompagnés de grêle volumineuse, dont l’aclioa destructive 
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lie paraît être compensée' par aucune utilité connue., Ce mé-* 
téore ravage.en an instant les moissons les plus abondantes; 
il brise les arbres, lue les animaux, et serait, s’il était fréquent, 
le tléau le plus redoutable pour l’agriculteur. Mais, par bon¬ 
heur, ce désastre n'attaque point ordinairement k la fois une 
grande étendue de pajs ; eu telle sorte que la disette qui 
se fait ressentir dans les cantons qu’il a ravagéspeut être sou¬ 
lagée par rabondance qui règne dans ceux qu’il a épargnés. 
Cependant, on cite des orages,' qui, sans rien perdre de leur 
fureur, ont,parcouru des espaces considérables : tel fut celui 
du i3"juillet 1788^., 

Comment une quantité énorme de glace peut-elle se déve¬ 
lopper au mdieu d’une atmosphère chaude en apparence? 
Pendant longtemps les physiciens ont cru résoudre cette ques¬ 
tion, en supposant que J a grêle tombait des régions les plus 
hautes, et par conséquentbles’ plus froides de l’atmosphère. 
D’abord soh:a?olunfie était peu considérable ; mais, en traver¬ 
sant les. couches d’air voisines de la terre, il augmentait gra¬ 
duellement, parce, que la vapeur refroidie se condensait sur 
chaque petit grêlonet ajoutait ainsi continuellement à sa 
masse, jusqu’à, ce que sa température ne fût plus assez froide 
pour continuer à opérer ce genre: de congélation. 

Cette explication pourrait paraître plausible, si l’on n’était 
certain.que les nuées qui fournissent la grêle sont peu élevées, 
etpar conséquent fort distantes de ce que les anciens avaient 
ïioxamé la région^des 'glaces. De plus, on s’est assuré que ces 
sortes de nuages sont toujours fortement électrisés, que les 
grêles lesplus fortes sont constamment accompagnées de vio- 
lens coups de .tonnerre, et, qu’enfin peu de. momens avant 
celui qui précède, la chute des grêlons, on entend dans la/ 
nuée.un bruit particU|lier, une sorte, de craquement, qu’on a 
cru.ne pouvoir mieux comparer qu’au bruit que produirait le 
choc des grains.de grêle, violemment poussés les .uns contre les 
autres. 

Telles sont les circonstances qui ont suggéré à Volta l’idée 
d’une explication qui.fait dépendre la grêle d’un effet méca¬ 
nique dont, l’électricité .est le principal agent. Suivant cet 
illustre physicien, pour que la grêle puisse se former, il faut 
que deux nuages placés l’un, audessus de, l’autre soient élec¬ 
trisés en sens inverse, de manière:que les gouttes d’eau alter¬ 
nativement attirées et repoussées par chaque nuage, se. com- 
jsortent absolument ainsi , que lé fait une balle de moelle de su¬ 
reau suspendue, entre deux cpndacteurs chargés d’électricités 
contraires. Ce mouvement rapide, imprimé k une petite masse 
de liquide, produit une évaporation abondante, d’où résulte 
un refroidissement, qui finit par_produire la congélation de 
la goutte, d’eau ; et comme sa température peut, pour ainsi 
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dire, s’àbaisser indéfiniment, la vapeur avec laquelle elle se 
trouve en contact se dépose sur le grain déjà formé, et aug¬ 
mente son volume jusqu’à l'instant où son poids , devenu su¬ 
périeur à l’action électrique, lui fasse crever la nuée inférieure, 
et le force de se précipiter à la surface de la terre. Indépen¬ 
damment de ce mode d’accroissement, il est probable que les 
grêlons les plus volumineux sont formés de plusieurs grains 
qui adhèrent les uns aux autres durant l’espèce dé ballotte¬ 
ment qu’ils éprouvent en se portant alternativement vers l’un 
et l’autre nuage. Il seraiten effet difficile de concevoir ^ quel¬ 
que intense que l’on supposât l’électricité, que des glaçons, 
dont le poids a quelquefois outrepassé une livre^ aient pu 
échapper à l’action de la pesanteur, jusqu’à ce que leur masse 
fût devenue aussi considérable. D’ailleurs-la, forme étoiiée 
qu’ils présentent dans certains cas est elle-même favorable à 
l’idée que nous venons d’émettre. • 

L’hypothèse admise par Volta peut, au premier aspect, 
paraître hasardée; mais si on l’examine de près, on vôitqu’elle 
est, pour ainsi dire, calquée sur les faits; qu’elle explique 
d’une manière satisfaisante tous ceux que nous avons relaté? 
dans l’avant-dernier paragraphe , et montre pourquoi- la grêle 
qui tombe dans les campagnes est souvent plus grosse que 
celle que l’on recueille dans les grandes villes. En effet, dans 
les cités populeuses, une multitude d’édifices élevés remplis¬ 
sent, jusqu’à un certain point, les fonctions de paratonnerres ; 
soutirent une partie de l’électricité du nuage orageux; affai¬ 
blissent ainsi la puissance qui contrebalançait 4e poids des 
grêlons déjà formés, et par conséquent les laisse se précipiter 
à la surface de la terre, avant qu’ils aient acquis un volume 
considérable. Dès-lors on conçoit que l’usage des barres mé¬ 
talliques qui garantissent nos maisons des ravages delà fou¬ 
dre, pourraient aussi servir à préserver nos- campagnes des 
atteintes de la grêle : c’est aussi ce que quelques physiciens 
ont proposé. Mais, en supposant ce moyen infaillible,- quel 
rapport y a-t-il. entre les avantages qu’il nous procurerait et 
les dépenses énormes qu’occasionqrait le--nombre immense de 
paratonnerres qu’il faudrait élever pour prot^er', contre un 
üéau incertain, un terrain de quelque étendue ; et des arbres 
isolés pourraient-ils, dans les campagnes, supporter, de-place 
en place , des pointes qui feraient office de parâtonerrés, et 
rendre moins dispendieux, et moins impraticable un si utile 
préservatif? Cètie difficulté n’est à la vérité qu’incidente; 
mais , à raison de sa nature, elle doit être résolue avant d’exa¬ 
miner la question principale. ' 

Une opinion populaire, souvent démentie par rex-i>érience, 
est, qu’il ne grêle jamais pendant la nuit. Cette- erreur vient 
sans doute de ce qu’à cette époque, les orages étant moins-fré- 
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quens à cause de rabaissement de température, la grêle doit , 
par la même raison,, être beaucoup plus rare aussi. Néan¬ 
moins, il ne manque pas d^exemples de grêle, même très-vo¬ 
lumineuse, tombée longtemps après le coucher du soleil. 
Une autre assertion avancée dans quelques ouvrages , etqui^ 
à notre connaissance, n’a été démentie dans aucun, attribue 
à la grêle une pesanteur spécifique quelquefois supérieure à 
celle de l’eau. Ce fait, facile à vérifier, indiquerait, en le 
supposant exact, que la grêle ne se forme point de la même 
manière que la glacej car celle-ci, quand on la jette dan» 
l’eau, surnage constamment, lors même que, pour la former, 
ou emploie de l’eau purgée d’air; et tout poite à croire-que 
cette légèreté spécifique est une conséquence de la disposition' 
régulière que prennent les particules aqueuses au moment de 
leur congélation. Ce serait donc très-probablement au défaut 
de cristallisation, qu’il faudrait attribuer la densité plus consi¬ 
dérable de la grêle. Mais, avant de lui assigner une cause, il 
faudrait constater ce fait peu vraisemblable, et en examiner 
soigneusement toutes les circonstances. Au surplus, il est un 
bien grand nombre de phénomènes qui se présentent aussi fré^ 
quemment que celui-ci, et sur lesquels nous n’avons toutefois 
pas de notions plus positives ; car , si le temps nous révèle des 
vérités, il en est d’autres qu’il plonge dans l’oubli; et notre 
esprit, si avide de découvertes nouvelles, n’est cependant pas 
toujours aussi soigneux de conserver celles qui nous ont été 
transmises. 

Météores aériens. Les mouvemens variés de la masse atmo¬ 
sphérique sont, relativement à leur naissance, à leur direction , 
à leur durée et à leur force, les météores les plus incertains et 
les plus irréguliers ; irès-probablement aussi que, conjointe¬ 
ment avec le calorique, dont ils sont peut-être la conséquence, 
ils déterminent la plupart des modifications dont nous nous 
sommes jusqu’à présent occupés sous Je nom de météorologie; 
mais notre but u’étant point de donner ici l’histoire générale 
des vents, et désirant seulement faire connaître quelles sont les 

■ observations auxquelles ils peuvent donner lieu , nous exami¬ 
nerons d’abord ce qui est relatif à leur direction, et ensuite 
nous verrons jusqu’à quel point on peut évaluer leur inten¬ 
sité. Si noms passons aussi légèrement sur ce météore, ce n’est 
point que nous ignorions qu’il présente des caractères varia¬ 
bles suivant les latitudes , qu’il modifie puissamment les cli¬ 
mats , et que dans la rédaction des topographiés médicales il 
doive spécialement fixer l’attention des observateurs, puisqu’il, 
est en quelque sorte l’un des principaux agens auxquels il faut 
attribuer les chaugemens nombreux que l’on remarque si sou¬ 
vent dans la constitution atmosphérique. Aucune de ces consi¬ 
dérations ne nous a échappé ; mais nous croyons qu’elles ap- 
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partienoent plus particulièrement aux mots climat, géogka- 
FHIE MÉDICALE, SAISON , TOPOGRAPHIE et VENT, auxquels nOUS, 
reuvoyons le lecteur, afin d’éviter l’incbnve'nient des répé¬ 
titions. 

On désigne les vents par des noms qui font connaître les di- 
rectioas,suivant lesquelles ils soufflent : ainsi, en supposant 
un cercle horizontal, on conçoit que chacun des points de sa 
circonférence répond réellement à un vent particulier; mais 
les besoins.de la navigation et les considérations relatives aux 
différences essentielles qui caractérisent chaque courant, n’exi¬ 
geant pas des divisions aussi multipliées, on se contente de 
partager le cercle en trente-deux parties égales, auxquelles on 
donne le nom de rumbs, et qui embrassent chacun un angle 
de 11° 15“. Il paraît que les premiers Grecs n’admirent d’a¬ 
bord que les quatre dénominations correspondantes à celles 
qui, de nos jours, indiquent les quatre points cardinaux, 
nord, sud, est et ouest; ce sont au moins les seules qui se trou¬ 
vent cités dans les écrits d'Homère : plus tard ils en ajoutèrent 
quatre nouvelles, qui répondaient aux points dé l’horizon où 
se lève et se couche le soleil aux époques des solstices d’été et 
d’hiver ; enfin, du temps d’Aristote, quatre autres divisions, 
qui, relativement au septentrion èt au midi, se trouvaient dis¬ 
posées, comme le sont les précédentes, par rapport au levant 
et au couchant, portèrent à douze le nombre des vents dont la 
connaissance suffisait aux besoins d’une navigation qui ne s’é¬ 
tendait guère au-delà de la Méditerranée, de la mer Noire et 
de l’Adriatique : d’ailleurs, s’éloignant fort peu des côtes, les 
navigateurs pouvaient alors passer d’une île à l’autre par toutes 
sortes de vents, à cause des réflexions que les eourans d’air 
éprouvent contre les lieux élevés et les montagnes de ces îles 
( Arist., üfefeor., lib. ii, cap. 6). Les Romains placèrent un 
vent intermédiaire entre les anciens, et en comptèrent vingt- 
quatre en tout, qu’ils rapportèrent à des points fixes. Sans 
avoir aucun égard au lever ou au coucher du soleil dans les di¬ 
vers temps de l’année ; c’est-à-dire que les points cardinaux de 
leur division furent, comme ils le sont encore à présent, le 
midi, le nord, l’orient et le couchant au temps des équinoxes. 
En intercalant entre ces quatre points principaux vingt-huit 
intermédiaires, on a formé nos boussoles actuelles qui, ainsi 
que nous l’avons dit, indiquent trente-deux rumbs ou aires de 
vents, désignés par des noms que l’on obtient en associant de 
diverses manières ceux des points cardinaux les plus voisins. 
Or, c’est en inscrivant ces dénominations dans les tableaux mé¬ 
téorologiques , que l’on parvient à faire connaître quels sont 
les vents qui ont particu*ièrement régné aux diverses époques 
de l’année. 

Les appareils qui servent à indiquer la direction des vents 
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sont connus sous le nom à’anémoscopes ; ils ont e'té tellement 
multipliés, qu’il n’y a pas de collection académique où l’ou 
ne trouve quelque invention de ce genre. En général toutes ces 
machines sont essentiellement composées d’une girouette dont 
un système de roues dentées transmet les mouvemens à une ai¬ 
guille qui, par la position qu’elle prend sur un cadran tantôt 
vertical, tantôt horizontal, fait connaître suivant quelle di¬ 
rection sou’âe le vent. Plusieurs physiciens ont imaginé des 
anémoscopes, construits de manière à laisser sur le papier, ou 
autromeiii, des traces qui puissent instruire l’observateur, non- 
seulement des chaugemens de direction que le vent a éprouvés 
pendant son absence, mais encore de la durée respective de 
chacune de ces variations. Les reuseignemens que l’on se pro¬ 
cure en usant de ces divers procédés, n’ont point toute la 
certitude que l’on pourrait leur souhaiter. Eu ellet, il est rare 
que l'a partie essentielle de l’appareil soit exposée de manière 
à recevoir exclusivement l’influence immédiate de l’air, et 
souvent il arrive C[ue des obstacles interceptent le vent, chan¬ 
gent sa direction et le réfléchissent sur les girouettes, qui 
ne peuvent alors fournir que des indications trompeuses. 
D’ailleurs en supposant même les conditions les plus favora¬ 
bles, Yaiiémoscope ne ferait connaître que ce qui est relatif à 
la couche d’air dans laquelle il est plongé, et le mouvenient 
des nuages nous apprend que dans bien des cas il existe des 
couraus simultanés et superposés qui suivent quelquefois des 
directions tout à fait contraires. Enfin , l’atmosphère ne se mou¬ 
vant pas toujours parallèlement à l’horizon, il serait essentiel 
que nous eussions à notre disposition des moyens pour mesurer 
exactement l’obliquité plus ou moins grande" des courans ; car 
leur inclinaison variable n’est sans doute pas étrangère à un 
grand nombre de phénomènes météorologiques. 

L’air en mouvement agit sur les obstacles qu’il rencontre, à 
raison de sa masse et de sa vitesse. La première de ces deux 
quantités n’éprouve que des modifications assez légères, et que 
l’on peut évaluer à l’aide du baromètre et du thermomètre; 
mais il est beaucoup plus difficile d’estimer la seconde, et à 
cet égard nous n’avons à peu près, dans les cas ordinaires, d’au¬ 
tre ressource que. de mesurer la rapidité avec laquelle le vent 
emporte les corps légers qui se trouvent soumis à son action. 
Néanmoins, dans quelques circonstances particulières, on peut 
obtenir des résultats probablement plus exacts, eu considérant 
de quelle manière se propagent certains orages qui suivent une 
direction déterminée, et se montrent successivement dans des 
lieux dont la distance est connue. En résumant les diverses ob¬ 
servations que l’on a recueillies au moyen de l’une et l’autre 
méthode, on voit qu’un vent faible parcourt deux ou trois 
mètres environ par seconde; qu’une vitesse de vi.ngt mètres, 
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produit une sorte de tempête; qu’il n’j a qu’un ouragan qui 
puisse franchir trente-cinq mètres, et qu’enôn un vent qui se 
meut avec une vitesse de quarante-cinq mètres renverse les édi¬ 
fices et déracine les arbres. , 

Au lieu de s’arrêter à étudier l’un après l’autre les deux 
élémens dont se compose la force du vent, on cherche d’ordi¬ 
naire à connaître l’effort qu’il est susceptible de produire, et 
Ton nomme anémomètre l’instrument qui sert à ces sortes d’é¬ 
valuations. Sans entrer dans les details relatifs à ces construc¬ 
tions, que Ton peut varier de mille manières, il nous suf¬ 
fira de dire que Ton juge de la force impulsive de Tair, en lui 
opposant la réaction d’un ressort élastique, d’un poids ou 
de toute autre puissance connue. On sent que, pour obtenir 
des résultats comparables, il faut avoir soin, autant que possi¬ 
ble, de placer l’appareil dans les mêmes circonstances : ainsi, 
l’espèce de voile ouïe plan qui reçoit l’action du vent, doit 
non-seulement avoir toujours la même étendue, mais encore 
être placé perpendiculairement à la direction du courant; car 
une situation oblique ne permettant à Tair de développer 
qu’une portion de sa force, Ton ne pourrait en trouver la va¬ 
leur absolue sans avoir recours au calcul. 

Des trombes. Ces météores ont souvent exercé la sagacité 
des physiciens, et cependant nous n’avons, sur la manière 
dont ils se développent, que des notions fort inexactes. L’opi¬ 
nion la plus commune les attribue à l’action simultanée de 
vents qui se meuvent en sens contraires et produisent des tour¬ 
billons dans l’intérieur desquels Teau de la mer et même des 
corps solides s’élèvent en décrivant une sorte d’hélice, ré¬ 
trécie vers sa partie supérieure qui se confond avec les nua¬ 
ges auxquels on remarque une disposition tout à fait sembla¬ 
ble, mais renversée. Cescolonnes,'dont le diamètre varie, sont 
animées de deux mouvemens, Tun de rotation et l’autre de 
translation : le premier s'exécute autour d’un axe vertical ou 
légèrement incliné, et le second est quelquefois assez lent pour 
qu’un homme puisse aisément le suivre en marchant; mais 
d’autres fois sa rapidité est telle, que Ton trouve à peine le 
temps de se garantir du danger auquel expose la rencontre de 
ce redoutable météore. Les trombes sont fréquemment accom¬ 
pagnées de tonnerre et dé grêle , et lorsqu’elles viennent .à se 
rompre, elles laissent échapper un déluge d’eau. Les marins 
les redoutent beaucoup, et quand ils ne peuvent les éviter, ils 
cherchent à les rompre à coups de canon; car si un navire. se 
trouve sur leur passage, elles tortillent les voiles et les mâts, 
le font pirouetter sur lui-même, et l’exposent à une submersion 
inévitable. 

Ce phénomène a souvent été observé sur le lac de Genève, 
sur les rivières et même sur la terre; mais dans ce dernier cas 
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la trombe est sèche et constitue ce que Ton nomme un tour*- 
billou. Plusieurs exemples prouvent que ces météores, en tra¬ 
versant un étang, en ont quelquefois aspiré toute l’eau , dont 
ils ont ensuite inondé des lieux plus ou moins éloignés. En gé¬ 
néral , rien n’est aussi varié que les effets produits par ces sortes 
de perturbations atmosphériques. A peu près insensibles à leur- 
origine, le moindre obstacle pourrait les dissiper ; mais elles se 
développent graduellement, et quelquefois, en raison de leur 
masse et de leur vitesse, elles acquièrent une toile énergie,, 
que les ravages qu’elles produisent n’ont plus d’autre terme 
que la cessation de la cause qui leur a donné naissance, ou la 
rencontre d’une résistance suffisante pour anéantir leur mouve¬ 
ment. 

On se rend aisément compte des nombreux avantages que- 
nous procure une légère agitation de la masse atmosphérique. On 
conçoit que, si notre globe était environné d’un fluide toujours 
en repos, il perdrait la cause la plua^uissante de sa fécondité; 
ittais quelle peut-être l’utilité de ces mouvemens tumultueux, 
de ces sortes de convulsions qui semblent n’être destinées qu’à 
détruire? Pourquoi ces ruptures et ces rétablissemens d’équili¬ 
bre dont nous ignorons également et la cause et le but? Enfin, 
pourquoi ces désordres n’ont-ils pas des retours périodiques, 
puisque, selon toutes les apparences, les conditions favorables 
à leur développement doivent se renouveler chaque année ? Ces 
questions, etbeaucoup d’autres , auxquelles il serait tout aussi 
impossible.de répondre, montrent combien il reste de recher¬ 
ches à faire et d’observations-à^ recueillir avant que nous puis¬ 
sions nous flatter de connaître quelles sont les vues delà nature; 
car, à moins de lui supposer des caprices, nous devons, en étu¬ 
diant les effets qu’elle produit, chercher à découvrir les lois 
auxquelles elle est assujélie. 

Météores ignés. Si des faits multipliés s’accordent à nous, 
présenter le fluide électrique comme la cause principale d’un 
grand nombre de vicissitudes atmosphériques, il faut avouer 
que nous ne possédons, relativement à la manière dont se dé¬ 
veloppe cet agent, que des connaissances bien superficielles. 
L’évaporation paraît en être la source la plus abondante ; mais 
beaucoup d’autres causes contribuent sans doute aussi à lui 
donner naissance, et très-probablement toutes ne produisent 
pas un fluide de même nature; car, s’il en était ainsi, chaque 
nuage deviendrait un conducteur fortement électrisé, et par 
conséquent les orages, au lieu d’être accidentels, seraient des 
phénomènes journaliers-Certaines dispositions de l’atmosphère 
sont spécialement favorables à ces sortes d’effets. Un temps sec 
et chaud provoque une évaporation rapide et est assez ordinai¬ 
rement suivi de tonnerre. Si l’on recueille alors l’électricité de 
Vair, elle ne diffère en rien de celle que produisent les appareils- 
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de nos cabinets; soumise aux mêmes lois, elle est obligée de 
suivre la route que le physicien lui a tracée, et ce météore, si 
redoutable par les effets désastreux qu’il produit, si imposant 
p« sesroulemens prolongés, devient impuissant et est silen¬ 
cieusement transmis dans le réservoir commun, lorsqu’on lui 
oppose un paratonnerre convenablement disposé. 

Toutes les considérations auxquelles l’électricité atmosphé¬ 
rique peut donner lieu, trouveraient naturellement ici leur 
place,.si les propriétés qui caractérisent cet agent, les effets 
qu’il produit, les modifications qu’il imprime à l’air, et les 
influences qu’il exerce sur l’économie animale n’avaient été 
précédemment développés aux mots air, électricité et galva¬ 
nisme. La lecture de ces différensarticles offrira, sous le dou¬ 
ble point de vue de l’observation et de la théorie, l’ensemble 
des développemens auxquels il faudrait nous livrer, si nous 
voulions, sous le rapport de l’électricité, compléter l’histoire de 
J’atmosplière. 

Observations magnétiques. Les mouvemens paisibles de l’ai¬ 
guille aimantée sont, il est vrai, peu propres à exciter la cu¬ 
riosité du vulgaire ; mais ils offrent au philosophe plus d’un 
sujet de méditation qui intéressent à la fois—la morale, les 
sciences, et la politique. La découverte de W boussole a con¬ 
duit le navigateur dans un nouvel hémisphère, a établi des 
relations entre des peuples qui semblaient ne devoir jamais se 
connaître, et leur a par conséquent rendu communs les biens 
et les maux de l’un et l’autre monde. En créant de nouveaux 
intérêts publics et particuliers, la faculté de parcourir les mers 
a donné un nouvel essor à l’industrie de l’homme , a fait naître 
des arts qui, sans elle, fussent restés inconnus; mais elle a 
aussi fait rompre d’anciennes liaisons, et, en servant sous plus 
d’un rapport au bonheur des peuples, elle a aussi contribué 
à leur malheur, eu telle sorte qu’au milieu de taut de résul¬ 
tats contraires, si l’esprit humain n’avait rien gagné, il serait 
douteux que la somme des biens acquis pût compenser la mul¬ 
titude des maux dont ils furent accompagnés ; mais les progrès 
de la navigation étant essentiellement liés à ceux de l’astroco- 
jnie, on étudia , pour courir après la fortune, une science que 
les anciens avaient cultivée par un motif plus noble, le désir 
de s’instruire. Les conceptions mathématiques applicables 
dans certaines limites à tous les genres de connaissances, le 
sont d’une manière spéciale à l’étude des corps célestes. Aussi 
les trois derniers siècles comptent-ils plus de géomètres célè¬ 
bres que ne pourraient en oflfir tous les temps antérieurs. Or, 
les diverses branches de la philosophie ayant de telles con¬ 
nexions, que l’une ne peut s’agrandir sans contribuer au per¬ 
fectionnement des autres, ne pourrait-on point demander si, 
en faisant découvrir l’Amérique, la faculté directrice de l’ai- 
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inant n’a pas, plus que toute autre cause, contribue’ aux nom¬ 
breux changemens qui, depuis cette époque, ont eu lieu dans 
quelques parties de l’ancien continent. 

Les phénomènes magnétiques qui intéressent spécialement 
la. météorologie , se rapportent aux modifications que présente 
la faculté directrice de l’aiguille aimantée. On sait, en effet, 
c[u’un barreau doué de cette propriété tourne une de ses ex¬ 
trémités vers le nord, et l’autre vers le sud ; mais celte direc¬ 
tion coïncidant raremcntavec les pôles du monde, on a nommé 
déclinaison magnétique l’angle compris entre le méridien du 
lieu de l’observation , et un plan vertical passant par l’axe de 
l’aiguille. Cette quantité n’est pas la même en différons lieux , 
et dans un même endroit elle change avec le temps. Ainsi, en 
lâSoj .la déclinaison était de onze degrés trente minutes à 
l’orient de Paris; en 1666 elle était nulle, et depuis cette 
époque elle a toujours été en augmentant Vers l’occident ; en 
tellcsorte, qu’en iBiSelle était de vingt-deux degrés vingt-six 
minutes. Néanmoins, tout porte à croire qu’elle est arrivée au 
maximum de sa déviation occidentale, et va bientôt .se mou¬ 
voir en sens contraire. Des observations semblables, faites en 
différens points de la surface de la terre, y ont fait voir des 
mouvemens analogues ; mais, jusqu’à présent, on a inutilement 
cherché à découvrir la loi de ces changemens. Le teraps;, et sur¬ 
tout des observations exactes recueillies dans toutes les parties 
du globe où l’homme pourra pénétrer, fourniront sans doute 
lés renseignemens qui nous manquent, et sans lesquels ou ne 
peut raisonnablement avoir l’espoir d’expliquer, d’une manière 
plausible , les phénomènes que présente le magnétisme du 
globe terrestre. 

Indépendamment de cette déclinaison que l’on pourrait nom¬ 
mer annuelle, et dont la période est inconnue, l’aiguille ai ¬ 
mantée est tous les jours assujétie à des oscillations périodi¬ 
ques connues sous le nom de ‘variation diurne; en général, 
depuis le lever du soleil jusqu’à une heure après midi, l’ai¬ 
guille. se meut vers l’ouest, puis rétrograde vers l’est; mais 
l’amplitude des oscillations varie aux diverses époques de l’an¬ 
née et dans les différens lieux. Ainsi, à Paris elle est de qua¬ 
torze minutes aux mois de juin , de neuf minutes au mois de 
décembre. A Londres , la différence est plus considérable, 
puisqu’en été elle est de vingt minutes environ, et de huit mi¬ 
nutes seulement en hiver. 

Si l’on suppose une aiguille d’acier soutenue par son centre 
,dc gravité, et se mouvant sur un axe horizontal, elle gardera 
toutes les positions que l’on voudra lui donner; mais aussitôt 
qu’on lui aura communiqué la vertu magnétique, elle prendra 
dans chaque plan vertical où on la fera osciller, une situation 
plus ou moins inclinée, à laquelle elle reviendra constamment. 
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On nomme inclinaison cette proprie'lé (Jui, dans notre hémi¬ 
sphère dirige vers la surface dé la terre la partie boréale de 
l’aiguille aimantée, tandis que dans l’hémisphère austral c’est 
l’extrémité opposée de cette même aiguille qui s’abaisse audes- 
sous de l’horizon. L’inclinaison variant irès-rapidementlorsque 
l’on change de latitude, il en résulte que dans les régions équa¬ 
toriales elle est en général fort petite, et que la ligne sans in¬ 
clinaison, ou équateur magnétique, coupe l’équateur terrestre 
sous un angle aigu. En 1818, l’inclinaison était, à Paris , de 
soixante-neuf degrés environ, elle avait été précédemment plus 
considérable; en telle sorte qu’elle est diminuée d’une manière 
sensible,'ce qu’indiquent aussi les observations faites en An¬ 
gleterre. ■ 

Lesinstrumens qui servent à constater les changemens qu’é¬ 
prouve l’action magnétique de la terre, sont la boussole de dé¬ 
clinaison et celle d’inclinaison. La première consiste en un cercle 
horizontal dont on place un diamètre dans le plan du méridien 
du lieu de l’observation; une aiguille fortement aimantée se 
meut sur un pivot placé au centre de la division, et fait con¬ 
naître , par la situation qu’elle prend, l’angle de déclinaison. 
Comme il serait fort possible que l’axe de l’aiguille et la ligne 
qui contient ses centres d’action magnétique ne se confondis¬ 
sent pas, il faut, pour éviter les erreurs auxquelles ce défaut 
de construction donnerait lieu, faire une première observa¬ 
tion, puis retourner l’aiguille, c’est-k-àire mettre endessous la 
face qui était endessus, et observer de nouveau. Ou conçoit 
que si la première opération avait donné une valeur trop forte, 
la seconde en donnei-a une trop faible, précisément de la même. 
quantité : en telle sorte que si l’on prend une mojenne entre, 
ces deux résultats, on obtiendra la déclinaison aussi exacte¬ 
ment que l’aurait donnée une aiguille exempte de tout incon¬ 
vénient. Lorsque l’on veut observer les variations diurnes, 
comme elles sont en général très-légères, il faut avoir recours 
à des moyens d’une extrême sensibilité, et on en trouve plu¬ 
sieurs qui sont décrits dans les Mémoires de Coulomb sur le 
magnétisme. 

La boussole d’inclinaison est formée d’une aiguille dont 
l’axe de suspension répond au centre d’un cercle vertical divisé 
en degrés, et mobile autour d’un axe, de manière à pou¬ 
voir être amené dans tous les azimuts. Un second cercle placé 
hprizonlalement sert à reconnaître les différentes positions que 
l’on peut successivement faire prendre au premier. L’aiguille 
est sans contredit, de, toutes les parties de cet appareil , celle 
qu’il est le plus difficile de bien construire; car il est indis¬ 
pensable que son centre de gravité soit cqufoudu avec l’axe de 
suspension, afin qu’elle puisse ; lorsqu’elle n’est pas aiinamée, 
conserver indistinctement toutes les positions qu’on lui fera 
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prendre. On se sert de cette boussole de diffe'rentes manières. 
Quand le cercle vertical est placé dans le plan du méridien 
magnétique, la situation de l’aiguille indique immédiatement 
l’angle d’inclinaison; mais afin de donner à cette détermina¬ 
tion toute Texactitude dont elle est susceptible, il faut, en 
retournant l’aiguille, se mettre à l’abri des erreurs que l’on 
commettrait si, lors de l’aimantation, on n’avait pu réussir à 
faire coïncider son axe magnétique avec celui qui est déter¬ 
miné par la forme qu’on lui a donnée. Il est même nécessaire, 
pour dissiper toute incertitude, de changer les pôles après 
avoir fait une première observation; car si le centre de gravité 
ne répond point à l’axe de suspension , en observant une se¬ 
conde fois on obtiendra une nouvelle valeur, plus grande ou 
plus petite que la précédente, et en prenant la moyenne de ces 
deux opérations, on aura un résultat tout à fait d’accord avec 
celui qu’aurait fourni une aiguille parfaitement construite. Au 
reste, il est un moyen fort simple pour reconnaître la position 
du méridien magnétique, puisqu’il est perpendiculaire au plan 
dans lequel l’aiguille, qui change d’inclinaison suivant les azi¬ 
muts , se tient verticalement. 

On peut substituer au procédé que nous venons d’indiquer, 
soit la méthode des oscillations imaginée parM. Laplace, soit 
celle des inclinaisons successivement observées dans deux plans 
rectangulaires quelconques. Quoique ces deux moyens ne fas¬ 
sent connaître qu’indirectement, et à l’aide du calcul, l’incli¬ 
naison qui a lieu dans le plan du méridien magnétique, ils ont 
cependant autant d’exactitude que la première méthode , et 
peuvent servir à la vérifier. Enfin , outre les mouvemens régu¬ 
liers dont nous venons de parler, il en est d’autres qui sont 
accidentels; on les nomme ciffollemens, et ils se font remar¬ 
quer dans quelques circonstances particulières, telles que celle 
de l’aurore boréale. La rareté de ces sortes de phénomènes et 
la difficulté de les mesurer, ne doivent point rebuter la patience 
des hommes qui s’intéressent véritablement aux progrès des 
sciences ; car, en négligeant l’observation de ces sortesd’anoma- 
lies, on s’exposerait à laisser échapper la decouverte de l’une 
des propriétés de l’agent magnétique. 

Eudiométrie. Dans tous les lieux où l’air atmosphérique a 
été analysé, à la surface de la terre, et dans les hautes régions 
où l’homme a pu s’élever; dans l’ancien et dans le nouveau 
continent, partout on a trouvé le même rapport entre les par¬ 
ties constituantes du fluide que nous respirons. Partout, lors¬ 
qu’on y a remarqué de légères différences , elles étaient dues à 
des circonstances particulières susceptibles d’être évaluées avec 
plus ou moins d’exactitude. Si nous en croyons toutes les appa¬ 
rences, la nature, en organisant des moyens de compensation, 
a pourvu au maintien de cette espèce d'équilibre, et il est fort 
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probable que la constitution physique et chimique de notre 
atmosphère est à présent ce qu’elle a toujours été, et ce qu’elle 
ne cessera jamais d’être. Néannioins, quelque fondée que pa¬ 
raisse cette opinion, il faut se ménager les moyens de la chan¬ 
ger en certitude. Or, on ne pourra y parvenir qu’en faisant ré¬ 
gulièrement, et à des époques déterminées, l’analyse de l’air 
atmosphérique. Dans l’hypothèse où l’état du milieu qui nous 
environne ne serait pas stable, comme il n’éprouverait que des 
changemens successifs, il faudrait encore suivre la même mar¬ 
che, afin de réussir à constater en même temps Tordre et la 
grandeur des changemens qui pourraient survenir. Telles sont 
les raisons qui nous ont engagés à placer Teudiométrie à la suite 
des phénomènes météorologiques, et nous sommes dispensés 
d’entrer à cet égard dans de plus longs détails, puisqu’aux 
mots eudiomètre et eudiométrie on a complètement développé 
tout ce qui a rapport à cette branche de la chimie pneuma¬ 
tique. 

Nous avons successivement examiné les divers phénomènes 
dont s’occupe la météorologie, nous avons indiqué la manière 
dont il faut les observer, comment on doit les recueillir, et 
autant qu’il nous a été possible, nous avons fait connaître les 
explications que peut en donner une saine physique. Pour 
compléter ce travail, il ne nous resterait donc plus qu’à pré¬ 
senter le tableau des avantages que peuvent procurer à Tagris» 
culture et à la médecine, non-seulement les connaissances déjà 
acquises, mais encore celles que des observations longtemps con¬ 
tinuées pourront nous révéler. Sous le rapport de l’agriculture, 
la chaleur,rhumidité et l’action lumineuse du soleil sont les prim 
cipaux agens de la végétation, et tout le monde sait qu’un sol, 
quelque bien constitué qu’il soit, privé de ces influences ,serait 
frappé de stérilité. JVIais chaque espèce de culture exige, soit re¬ 
lativement à la durée, soit relativement à la quantité, des pro¬ 
portions différentes de chaleur, d’eau et de lumière. Telles 
plantes se développent et fleurissent sous la neige, tandis que 
a autres languissent si on les transporte hprs des régions équato¬ 
riales, et souvent on ne réussit à les consei-ver, qu’en créant ar¬ 
tificiellement autour d’elles des conditions analogues à celles 
qui leur sont naturelles. En général il est vrai de dire que, lors¬ 
qu’on connaît la météorologie d’une contrée , et la nature du 
soi, on peut annoncer quels sont les végétaux qui doivent 
lemieux yréussir; et réciproquement,à défaut d’observations, 
on pourra, jusqu’à un certain point, en examinant les produits 
du sol, découvrît-la constitution la plus habituelle de l’atmos¬ 
phère. I! est hors de doute que la nature du terrain et son ex¬ 
position exercent sur la végétation une grande influence; mais 
l'art peut quelquefois modifier ces conditions, et il est au con¬ 
traire impuissant pour changer dans un grand espace l’état mé- 
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téoi'ologique de l’air, qui, à proprement parler, constitue le 
climat d’une manière beaucoup plus certaine que ne pourraient 
le faire les rapports astronomiques. Si nous cherchions à déve¬ 
lopper davantage ces sortes de considérations, et surtout si nous 
prenions à tâche de déduir^e toutes les conséquences qui doivent 
en découler, nous répéterions beaucoup de choses qui ont déjà 
e'té exposées, et nous anticiperions sur d’autres qui le seront 
par la suite. Voyez les mots aih, climat, saisok , tempéra¬ 
ture , TOPOGRAPHIE , VÉGÉTATION. 

L’étude de la météorologie est-elle utile h la médecine ? ou, 
ce qui revient au même , le médecin doit-il connaître k nature, 
les propriétés elles modifications des choses préordo?inées dont 
l’homme fait un usage continuel ? Cette question est résolue pour 
quicpnque voudra faire attention à la différence énorme que l’on 
remarque entre les animaux des différens climats; et le beau 
Traité des airs, des eaux et des lieux, d’Hippocrate, ne 
peut, à cet égard, laisser la moindre incertitude. D’ailleurs, 
les .changemens que subissent dans un nouveau climat les 
hommes, les animaux et les plantes qu’on y transporte , mon¬ 
trent combien esfpuissante l’inlluence des choses environnantes 
( circuTii/toa ). Malgré toutes les garanties dont l’homme peut 
s’entourer, il n’échappe que difficilement aux iiiconvéniens qui 
accompagnent ou précèdenlson acclimatation; et il n’est accli¬ 
maté quequand il est changé. Au reste, il n’est point nécessaire 
de recourir à des preuves aussi éloignées, puisque tous les jours 
nous sommes témoins des effets souvent nuisibles qui accom¬ 
pagnent les vicissitudes atmosphériques. Car, si en général 
l’homme peut s’habituer à un ordre constant de choses,il n’y 
a que les constitutions les plus fortes qui puissent soutenir sans 
altération des variations brusques et fréquentes; et Hippo¬ 
crate , en plus d’un endroit de ses Aphorismes, a eu soin de si¬ 
gnaler les dangers auxquels les changemens météorologiques, 
soit accidentels, soit déterminés par le renouvellement des sai¬ 
sons , exposent les personnes d’âges, de sexes et de tempéra- 
inens différens. Les organisations délicates ou celles dont une 
condition valétudinaire habituelle augmente la susceptibilité, 
ressentent l’influence des modifications atmosphériques avant 
même qu’elles se manifestent. C’est ce qui arrive à ceux qui 
ont reçu de graves blessures, aux rhumatisans, aux individus 
attaqués d’affections de poitrine, et à la plupart des constitu¬ 
tions éminemment nerveuses. 

Les météores les plus apparcns, en caractérisant ces muta¬ 
tions subites, peuvent doue être aussi sensiblement liés aux af¬ 
fections les plus remarquables auxquelles sont exposées les 
contrées et les peuples qui les habitent. Mais ce ne sont pas 
toujours les changemens les plus grands et les plus brusques 
qui nous présagent les influences les plus imporlanles à obser- 



CONSIDÉRATIONS SUR LA CORRESPONDANCE DES OBSERVATIONS MEDICALES 

ET DES OBSEKTATIONS MÉTÉOROLOGIQUES. 

--- - 

Ijes oRservàtîôris médîcaKs Mtés'mois par mois, comme riôiïs les présentent la plupart de nos journaux, 

et résumées par année, nous paraissent loin de remplir convenablement les vues des praticiens, et les indi¬ 

cations données par Hippocrate, ét suivies par Baillou, Sydenham, Huxham, et les autres fondateurs de 

l’art. 

Si l’on a pu faire un relevé plus ou moins complet des maladies, dans la forme ordinaire, on ne s’est 

encore procuré que les élémens du travail. Il faut alors former, dans ce relevé, deux groupes principaux, 

l’un de l’automne au printemps, où le printemps lui-même soit eompris ; et un second du printemps à 

l’automne, dans lequel la partie la plus essentielle est celle de Tété et de Tautomne qui Ta suivi. C’est là la 

principale division de Tannée épidémique. Dans cette division générale, il faut ensuite former des groupes 

secondaires, contenant les observations faites dans les époques essentiellement variables, et celles qui ont êù 

lieu dans les époques des températures ordinairementeonstantes de Tannée. Celles des temps variables sont plus 

fécondes en observations et plus caractéristiques que celles des températures fortes et constantes. Les époques 

Tariables sont généralement dans l’hémisphère boréal et dans les latitudes européennes, celles du trimestre 

du printemps, comprises surtout dans les mois de mars, avril et mai, et celles du trimestre d’automne, 

renfermées dans les mois de septembre, octobre et novembre. Ce sont, en général, là les véritables saisons 

médicales, avec cette différence que les maladies d’automne ont une beaucoup plus grande influence sur 

celles du printemps suivant, que celles du printemps n’en ont sur celles de Tautomne. Cette division néan¬ 

moins n’est vraie, que d’une manière générale, et en faisant abstraction de la constitution particulière des 

différentes années sous le rapport de la température' : car on aurait eu tort, par ex emple, de ne pas faire 

une exception particulière pour Tannée constamm^ pluvieuse et froide dè i8i6, et pour' Tannée également, 

sèche et chaude de 1818. Dn conçoit encore ici surtout que le rapprochement d’une année antécédente 

fortement caractérisée, et de Tannée subséquente, n’est pas sans un grand intérêt dans l’étude des phéno¬ 

mènes qui accompagnent les diverses températures de celle-ci. Les températures fortes et constantes, sans 

donner lieu à la mnhiplicité de maladies ^qu’on obsprye sous les températures variables, donnent aux corps 

une manière d’être, et les constituent dans un état gui à une grande influence sur ce qui leur arrive dans 

les températures variables qui leur succèdent. *’ ■ ’ i ” . ' , ’ 

Cette division établie, chaque époque rTobservation doit, être précédée d’un exposé de la température 

sommaire de Tbiyer et de Tautomne précédens, guandil s’^it des ^observations médicales du printemps, 

et du caractère de Télé:, quandil faut ïraceT Tbisioire de la constitution médicale de Tautomne qui suit : car 

ordinairement les maladies du priutemps.-sopfcj. pour ainsiTAire., une ^solde de compte de la constitution 

dominante de Tannée , et quand T’été êst'frânc erportéentièrément son caractèië naturel, il établit une limite 

assez fortement tracée entre ee qui s’est acoompU àu .printemps, et Tordre de choses qui doit ordinairement 

recommencer à Tautomne, -se modérer êt se suspendre en hiver, et se terminer définitivement au printemps 

suivant. •; 

Indépendamment de cet Ordre dans lequel se développent les maladies qui 'caractérisent une anneë, et 

dont les rapports avec la constitution météorologique méritent d’être étudiés pendant une longue suite 

de temps, il est essentiel de noter les maladies éventuelles qui ewrespondent avec certains ebangemens 

brusques et rapides, comme dans les dégels subits et dans les passages inattendus, et sans gradation, d’une 

température douce à une température froide et rigoureuse. Les accidens qui surviennent alors, sans être 

toujours absolument affranchis du caractère épidémique dominant, sont cependant hors de la ligne et de la 

progression des maladies constitutionnelles. 

Dans le recensement des maladies ainsi considérées, il est essentiel de faire prédominer l’observation des 

genres de maladies dont la connexion avec les phénomènes, et surtout avec les époques météorologiques, 

est la plus ordinaire et la plus évidente, et qui donnent lieu aux constitutions épidémiques. 

Au premier rang on devra placer : 

i“. Les fièvres, parmi lesquelles ou distinguera celles dont le caractère est inflammatoire, ou de simple 

irritation, ou adynamique, ou ataxique, ou typhoïde, etc., avec leurs différens typés 5 

2“. Les maladies à cause fixe et ajarit un siège déterminé, spécialement portées sur les surfaces 

muqueuses, pituitaires, pulmonaires, gastriques, intestinales 5 sur les j’^eux, sur la peau sous forme érup¬ 

tive ; sut les membranes séreuses des grandes cavités. sur les articulations ; sur le parânchÿme des viscères ; 

sur le cerveau, les nerfs, telles que les apoplexies, les paralysies ; sur les tissus musculaires ; sur les organes 

du système lymphatique ; les unes affectant la marche aiguë et portant le caractère inflammatoire, ato- 

nique , etc.5 les autres suivant la progression des maladies chroniques; 

d". Les maladies à cause mobile , à siège 'variable , articulaires, musculaires, éruptives et autres ; 

4“. Zes ùemor/’flg'i'er actives, passives, etc., et les^^jT de même nature ; 

5“. Les ebangemens opérés dans les maladies chroniques antérieuremeut constituées et différemment 

affectées par les vicissitudes atmosphériques et la constitution régnante ; 

6°. Ze caractère épidémique èlcnàn souvent aux maladies même les plus diverses entre elles, et les plus 

étrangères à celles qui constituent proprement l’épidémie, telles que celles qu’on nomme intercurrentes. _ 

Au recensemeiit des maladies des hommes on ajoutera celles des animaux, des végétaux, des végétaux 

alimentaires, etc. 

Enfiu,. on joindra aux phénomènes météoriques le concours des circonstances notables et presque aussi 

puissantes des lieux , des eaux, des subsistances, des causes morales mêmes dont l’action se fait sentir d’une 

manière commune et générale, et fait partie nécessaire des influences qui concourent à.la production des con¬ 

stitutions épidémiques. 

( Voyez tous les volumes des Mémoires de la Société Royale de Médecine; le Mémoire de Raymond 

sur la Topographie de Marseille, même recueil, années l’j’j’] et 1778; le Mémoire du même sur les 

Rapports entre les maladies épidémiques et les maladies intercurrentes, années 1780 et 1781.) 
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ANNEE 

1818. 

Baromètre métritjne. 
Thermomètre centigrade.' 
Hygromètre de M. de Saussure. 
Haut.'' barométrique réd." à la temp.'» 

RÉSUMÉ DÉS OBSERVATIONS.MÉTÉOROLOaiQUES 

Faites à Paris pendant F année 1818. 

Latitude.T i4”* 
Longitude.»... o 00 
Moyenne annuelle du baromètre à midi. ^58 
Température moyenne annuelle. la® 5. 

... .. ' * .. ' ."" 

. 

■.. 
mil 

' 

1 . MOIS. : 

aux époques des mU tima et des m THEB.MOMÈTK. EXTiRIEDK, 

■ ‘ moyenne, ■ 

durant, les quatre principales époques 
: ■ -H'ï'èsiio^lÈTn.E 

S E 

des jours d’eau r cueillie ' 

lever 9 heures 

du 

3 heures ' 9 heures ' 

du ' de 

; de la pério de lunaire. 
à î’insiantdu maximum et du minimum de température. ? ' de -àla -à 27 mètres 

audessus 

r■ 
soleil. ■ - AA.' • -P«. P. U.- " Dy-Q'.; Maximum. •Minimum. M'axiranm. Mi'nimùm; phiie. - 

1 Janvier. . . . , v .• .75.8,53 : 758,49- .757,65’ y 58,06 : 75.8,4; : : 6,100; 7.-56,75 ,758,55 ■ 760,21 : .7:57,80. 6,iOo . .2,600: 7.8,00- .70,0-.,,, ,4.,50::. ; 

■ ... • 

17, a : y ,52,52, ■ - :45,5;2. 

i Février. 754,42 754^60 755,24 7.53,71 '754,14^ 5,700 765,76- 755,25 754,45' ; ^'7.55,79 ' 6,700 1,200 86,00 86,0 3,90 ' -'■•if-- ".55,93 52',70'; 

i Blars. .753^55,' :']5o,5q. 7,52,59 755,04 755,16, : 8,900 . 752,75 • •-755,25 754,10 , 752,95, : 9,-800 • . 5,5oo, 85,00 73^0 6,5o ,, 20 . 

1 Avril. 750,46 ■ 750,67 749,61 750,10 760,26 14,900 ySi jSo ' 760,95 749,70 75o,'20 16,000 6,goo 80,00 ' ôo'jo ■ 11,46 18 -7'o,6o ':-66i'l8> 

Mai. f ,753,3p,' 753,57 752,50 755,04 752,84 i7,5op 761,25 762,60 _ 755,45 7.54,06 i8,5oo 9,200 79,-00 62,0 12 ■ 49,08 46,06 ‘ 

Juin, ........ 758,46 'jBSfôg 757,87 757,79 758,49 :23,4o6 755,40 758,85 760,95 758,76 24,200 14,100 >71,00 67,0 19,20 
'■ : 

. 25,56 : 22j46 . 

Juillet. 758,4g 75,8,71 767,86 758,54 758,54: 24,600 766,45 . 767,25^ 7.57,95 : 761,71. 25,5oo 4,800 58,0 ■ 20,10 ■ ■ 4 ' ;'î7,7j'' ï6,i5:' 

Août.. , . . . , . , 757,5.0 757,75 757,01 ^ 757,40 ■757,55 22,200 768,45,' 768,90 766,80 ■ :756',o5 25,100 i5,5o6 ■ ■ .71,00 56,0 1 lS,20 6 ■ - 28,70: 25,5p.. 

Septemlire. ..... 754,09 754,59 755,56 ■ 753,89,' ■754,12 19,600 - 755,55‘ 756,2.5 762,76 762,15 20,200 11,560 80,06 ' 65,0 16,70 .:i6 ^ 58,87 55,21; 

Octobre. 756,11 , 756,40 •755,61 ■ 756,22 .'.756,27. i4vSca ;754,35 ’ ,767,20 760,16 .755,40 i5,8oo - ,:7:,.5oO! , 90^0,0 ,65,0 11,70 . 9 16,25 i4,p5 

Novembre. ..... 755,48 ■755,91 755,45 , 7^5,99 755,79 11,100 .'jBSps 764,55 766,20 757,59 11,700 ' 6,5op ' '■g^^oo;;; 86^0'’ ' 9,10 ;. 
59,95 •51,70 

Décembre. ..... 760,51 1^0,90 760,16 760,51 760,64 , .5,5oo 762,00 755,26'' 760,78 764,62 5,900 o,5oo go^oo 81,0 • 2,10-, 4 ■ i5,io ' : 12,1 I 

’ Mpjeimes annuelles. 755,87 756,11 755,22 755,67 755,81 i4,565 j .765,81. ■755,5^ 756,45;^ 766,06 ,i5,o85 j .51,08 67,5 ' 11,32 129 Son ,5g '■ 43i,97'.,' 

Terape'ralure.moyenne de l’anQe'e , .... 

Jours de pluie 

Jours de neige. .. .... 8, 
: 

Jt Jours,de-gçjéei; . , . .j , 

. J ••rppne.rye.., . , •. . . 

Ciel tout à fait couvert. . , 

..... ..Û3. - , 

,l3*. . / : 

i52.. . , 

Jours dé grêle ou gre'sil.. i4> 



Tome 33, page i^. 
Baromètre métrique. 
Thermomètre centigrade. 
Hygromètre de M. de Saussure. 
Haut.'^ barométrique réd.t' à la temp.re 

OBSERVATIONS MÉTÉOROLOGIQUES 
FAITES A PARIS. 

Latitude. . . • i • > . « • • 48“ 5o’ i4 • 
Longitude.. o oo. 
Moyenne annuelle dubaroroètre à midi. 558“». 
Température moyenne annuelle.. 13“ 5. 

THEKHO METRE 

et 

iSTRE 

à l’in tant "" 

dn maximum et du min 'nam de tempt rature.- 

j maximum. j minimum. j max.““ j mm.“.“ 

à 3 s. 4. 6,00 à 7 374 n . + 3,5o 90 85 
à midi è 7 3;4 n 1. - - 6,25 

S" 
86 

à midi -f- q,4o a q 3;4 n 1. - - 475 87 87 
à I i;4 s. 4-ib.oo à 7 3^4 n 1. -- 3,75 90 80 
à 3 s. -j- 0,00 à 7 3;4 n 1. -- 7,10 97 92 
à 3 s. 7,25 à ro s, -- 4,25 90 81 
a 9 s. +11,75 37 3/4 n 1. -- 7,75 99 §2 a 3 s. +10,75 a 7 3/4 n 1. -- 9^75 96 88 

[a 3 s. ^io,6o{à minuit ^ ^>90 97 9ï 
a midi + 9,5o a 9 5. + 5,5o 99 92 a midi + 3,10 a 10 s. + o,5o 68 
a 3 s. + 0,10 3 7 3/4 n 1. — 2,76 io 65 
à 3 s. + 0,75 a 7 3/4 n I. _ 4,00 79 60 
a 5 s. -i- o,5o a 7 874 « i. — 2,75 

29 
72 

à midi —. 0,26 à 7 3/4 n 1. — 3,5o 80 67 
a 3 s. — o,5o a 7 3/4 n 2* ~ 2,76 79 
à 3 s. + 0,10 à 8 n 1. — 6,26 90 85 : 
à 3 s. 4- 0,75 à 8 n — 4,75 98 93 
à 3 s. + 3,75 à 8 n n + 0,25 9b 92 
à midi + 1,00 à 10 , — 0,60 

92 ^ 
à 3 s. + 2,25 à 8 n 1. — OjOO 90 86 
à 3 s. 4- 5,oo|à 0 s. -f- i,5o 97' 69 
à midi 4- 1,60 à 10 1/4 S. i 1,00 §4 86 ; 
à midi 4- o,5o à 10 5. — O,5o ^9 79 
à midi + 0,76 à 9 5, - 2,5o 97 80 
à midi —. 0,76 à 9 s. — 4,1e. 81 
à 3 s. — 0,75 a 5 n 1. — 6,40 89 74 
à 3 s. + 2,5o a 6 n 1, — 5,00 97 9» 
à 3 s. 4~ 2,3o à 8 n 1. - 4,00 71 55 
à 9 s. 4- 2,5o à 8 n 1. — 3,90 96 88 
à 4 s. + 2,00 à 9 n 1. + 0,85 96 

+ 3,90 + o,5o 90 81 

752,86 751,88 
746,83 547)4^ 
749,06 749,80 
761,07 750,74 
749,80 751,47 
766,76 75^,62 

767,74 758,60 
757,83 J 768,20 I 

768,93 I 768,35 
768,95 761,04 

765,65 767,50 
769.58 769,33 
765,86 765,80 

762,91 761,66 
757,80 758,23 
762,08 763,96 
767,46 769,26 

K" K- 
767.59 768,71 

Luae apoge'e. 

i 760,78 

1>. Q. à 7 h, 42’ S. 

N. L.à3h.2’ S, 
j Lune périge'e. 

S. S. O. Couvert, brouillardr Couvert, brouillard. 
S. Couvert, brouillard. Couvert, brouillard. 
S. Couvert, brouillard. Très-nuageux, 

i. S. E. Nuageux, brouillard. Quelques éclaircies. 
S. Pluie, brouillard. Brouillard, pluie. 
S, Couvert, brouillard humide. Nuageux. 

S. O. fort. Couvert, pluie. Pluie continuelle. 
8.0. Couvert, léger brouillard. Pluie fine. 

S. Couvert, léger brouillard. Couvert, 
N, N. E. Couvert, léger brouillard. Brouillard. 

N. N. E. fort. Beau ciel, léger brouillard. Nuageux. 
>. N. E, fort. Beau ciel, léger brouillard. Très-beau. 

N. E. Beau ciel, léger brouillard. Beau. 
N. E, fort. Beau ciel, léger brouillard. Nuageux. 

Nuageux, brouillard. 
Couvert, brouillard , grésil. 

Ciel trouble, brouillard. 
Beau ciel, brouillard. 

Brouillard épais et humide. 
Brouillard épais et humide. 

Couvert, brouillard humide. 
Couvert, Iwouillard humide. 
Couvert, brouillard humide. 
Couvert, léger brouillard. 
Couvert, léger brouillard. 
Couvert, léger brouillard. 

Beau ciel, brouillard. 
Couvert, brouillard. 
Beau ciel, brouillard. 
Nuageux, brouillard. 
Couvert, brouillard. 

Nuageux, brouillard. 
Couvert, Brouillard. 
Voilé, brouillard. 

Couvert, brouillard. 
Brouillard très-épais. 

Brouillard, 
i Couvert, brouillard. 

Légers nuages. 
Couvert, brouillard. 

Couvert. 
Couvert, brouillard’. 

Beau, brouillard. 
Beau, brouillard. 

Couvert, brouillard. 
Beau. 

Couvert, brouillard. 
Couvert, brouillard. 

Couvert, brouillard. 
Couvert, 

Nuageux, brumeux. 
Nuageux, brumeux. 

Pluie fine, brouillard. 
Couvert par intervalles. 

Couvert. 
Pluie par intervalles, j 

N uageux. 
Nuageux, 
Couvert.- 

Nuageux, 
Nuageux, 
Nuageux. 

Couvert, brouillard. 
Nuageux, brouillard. 
Beau ciel, brouillard. 

Couvert, brouillard épais. 
Couvert, brouillard épais. 
Couvert, brouillard épais. 

Pluie, 
Beau ciel, brouillard. 
Couvert, brouillard. 
Couvert, brouillard. 
Couvert, brouillard. 

Beau ciel, brouillard. 
Beau ciel, brouillard. 
Beau ciel, brouillard. 
Beau ciel, brouillard. 
Couvert, brouillard. 
Couvert, brouillaid. 

Moyennes. 760,60 760,90 I 760,16 760,61 

Pins grande âcration dn mercure, le 2g, 
Moindre élév-ation du mercure, le 4. 
Plus grand degré de chaleur, le 7. ..,.,,,..,....,..11'’ 76, 
Moindre degré de chaleur, le  .. 6“ 4°» 
Température moyenne du mois. .... 2'’!. 

îfomhredesjours de pluie. ...4- 
Quantité d'eau recueillie à la surface du sol .............. 
Quantité d’eau recueillie à 27 mètres audessus du sol. 
Température d’ua lien profond et où l’air ne peut se renouveler. 



MËT' _ iq3 

vêr.XIelks qtrt caînCîdènf a’S'étr îdës ■v'àrisitîotïs qui échappent 
aux yeux du vulgaire, mais qüe-le physicien et Je me'deciu 
instruit reconnaissent au moyen dés observations me'te'oralo- 
giques, présentent un intérêt au moins aussi grand. C’est ce que 
confirme d’une manière bien évidente Fétude des constitutions 
épidémiques , principalcmerit quand on associe avec un soin et 
une précision convenables les remarques sur ces Constitutions 
avec l’observalionscrupüleuse, mais judicieuse, de l’état de l’at¬ 
mosphère. Or, voici ce qu’on'doit surtout reiiiarquer : Ce n’est 
pas à l’état de l’air au moment, ni pendant tout Je temps où se 
déclare une épidémie, qu’il faut ùniquetnfents’arrêter; on doit 
aussi noter, et peut-être avec plus de soin encore, la succession 
des phénomènes atmosphériques, en rappelant l’état de la saison 
antérieure à Celle où là maladie sé constitue, et en réunissant 
même toute la série.des saisons qui se sont succéde'es dans une 
période entière. Ainsi les caractères qui. ont distingué l’hiver', 
le printemps et l’été, détermineront les'constitutions épidémi¬ 
ques de l’automne suivant ; et les maladies de l’automne même, 
souvent suspendues ou modifiées par l’hiver, prépareront ausri 
plusieurs de celles qu’on verra paraître quelquefois avec vio¬ 
lence au priaterrips ; car, à cette époque, on observe souvent 
des affections qui sont les crises et comme le complément.de' 
celles qui ont régné, et qui se sont imparfaitemetit terminées 
dans l’automne antécédent. .C’est ce dont nous avertit si souvent 
Hippocrate, et dans ses Epidémiques, et dans ses Aphorismes 
qui ne sont, la plupart,, que les corollaires des plus remar¬ 
quables de ses grands traités. Si la sagacité des hommes qui 
ont fondé notre art nous a laissé de si beaux modèles d’obser¬ 
vations dans des temps où la physique telle que nous l’avons 
n'était pas même soupçonnée, combien n’ést-il p.iA de notre 
intérêt et de notre devoir de perfectionner leur ouvrage, nous 
qui possédons tant de moyens de lui donner une précision 
nouvelle! C’est ainsique le 'médecin doit considérer la météo¬ 
rologie, et que toutes lés sciences et les découvertes de nos 
jours doivent être par lui mises k profit pour concourir aù bien 
et au. salut de l’humanité. . 

11 ne fautpas croire cependant qu’on puisse trouver, ni qu’on 
doive chercher les causes de toutes les épidémies et de toutes 
les epizoqiiesdans les constitutions atmosphériques. Toùtés les 
influences qui sont communes à une population étendue , 
méritent en général d’être toutes recherchées et examinées éga¬ 
lement. Ainsi les alimens, le sol, ses productions, les eaux, 
les émanations des marais, les fontes des neiges et les boissons 
qu’elles fournissent , les matières'que ces‘eaux entraînent 
dans leur cours ; sont souvent accusés, et souvent avec quelque 
apparence de raison-, d’avoir les mêmes influences. On a même 

.33. . ; i3 
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été forcé, dans plusieurs cas, d’admettre des mîàsnieS pour 
rendre raison des épidémies, des endémies, et surtout des con¬ 
tagions les plus funestes. Mais on doit aussi reconnaître avec les 
médecins les plus célèbres, que ces fléaus ont le plus souvent été 
précédés ou sontaccompagnés de conditions atmosphériques qui 
semlilent favoriser le développement, entretenir l’existence, ou 
faciliter la transmission de ces influences délétères (/^oyez con¬ 
tagion , ÉPIDÉMIE, épizootie ). D’aillcurs les circonstances qui, 
le plus ordinairement, annoncent, ou plutôt amènent la fin de 
ces calamités, sont aussi des changemens de temps qui, en quel¬ 
que sorte, mettent en évidence les qualités nuisibles des modi¬ 
fications qui les ont précédés ; et pour acquérir à cet égard des 
renseignemens utiles , nul moyen ne parait préférable à l’étude 
des conditions qui caractérisent d’une manière spéciale les.lieux 
où régnent des maladies endémiques analogues. 

Au reste , à quelque degré de perfection que puisse être un 
jour portée la théorie de l’atmosphère, et la science de la mé¬ 
téorologie, il restera un dernier problème à résoudre. Parmi 
toutes les conditions au milieu desquelles se développent les 
maladies des saisons, et surtout les maladies constitution¬ 
nelles qui distinguent certaines années, comment reconnaître 
la part de chacune de ces causes en particulier, et spé¬ 
cialement celle que les modifications atmosphériques peu¬ 
vent avoir dans le développement, la marche, le progrès et 
la terminaison de ces maladies ? Par quels moyens parvenir 
à déterminer la nature des relations qui peuvent s’éiahlir.entre 
divers genres d’affections et chaque vicissitude de l’atmosphère.^ 
L’observation est évidemment le seul guide auquel on puisse se 
fier 5 mais, comme plusieurs causes agissent ici à la fois , des ré¬ 
sultats isolés nepourraient fournir que des notions incertaines. Il 
faut donc, en multipliant les données , compenser les condi-, 
tiens variables du problème, en évaluer tous les élémens, et 
par là arriver à une solution dont l’exactitude deviendra d’au¬ 
tant plus probable, qu’elle sera appuyée d’un plus grand nom¬ 
bre de faits identiques, ou au moins analogues. La difficulté de 
réunir les élémens qui doivent composer ce résultat définitif, 
est sans contredit le plus grand obstacle que présentent ces 
sortes de recberchesj et ce n’est qu’à force de persévérance que 
l’on réussira à jeter quelque lumière sur un. sujet que les mé¬ 
decins les plus célèbres de, nos jours placent au rang des coa- 
iiaissances les plus utiles, opinion que les médecins de l’anti¬ 
quité ont d’ailleurs partagée, ainsi que nous l’avons déjà dit, 
puisque, si l’immortel traité De aere, lacis et aquis est le pre¬ 
mier ouvrage de topographie, il est aussi le plus ancien livre de 
météqrolçgie. ( halié et thillate) 

MÉTÉOROLOGIQUE, at1 j., meteorologicus, qui concerne 
les météores. Les observations météorologiques fent. maiutenaât 
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partie essentielle de la me’decine clinique. Les principaux ins- 
trumensme'te'orologiques sont: le baromètre, le thermomètre, 
l’hygromètre et l’anémomètre. Voyez météokologie. (f. v. m.) 

MÉTHODE BOTANIQUE, methodus botanica. On a 
expose', dans cet ouvrage, les caractères des familles natu¬ 
relles suivant leur ordre alphabétique ; mais il nous a paru 
en outre indispensable de lier, au moyen d’un article ge'né- 
ral, ces mombres épars , afin dé faciliter l’e'tude raisonnée 
des familles végétales, le point de vue de la science des plantes 
qui peut être le plus utile au médecin. Cet article renfer¬ 
mera des considérations importantes sur ce qu’on entend par 
classe, ordre, genre et espèce en histoire naturelle. 

Dans lelangàge des naturalistes, le mot méthode, plus res¬ 
treint que dans celui des métaphysiciens, ne signifie ordinai¬ 
rement que classification. 

L’influence incontestable des méthodes botaniques sur les 
autres sciences et sur la médecine en particulier, où l’on s’est 
empressé de les imiter, rend cet article plus important qu’il 
ne le paraît, au premier aperçu, dans uu ouvrage où doit se 
trouver réuni tout ce qui se rattache au progrès des diverses 
branches jde l’art de guérir. La plupart des principes que nous 
allons exposer sur les classifications botaniques, s’appliquent 
également aux classifications médicales. . 
. psEMiÈRE PARTIE. Principes généralise de classification. La 
nature est immense, lesprit humain est resserré dans d’étroites 
limites. De là, la nécessité de la distribution dés êtres et des 
idées que nous en avons , en classes, genres, espèces. C’est un 
artifice dont l’entendement humain a besoin pour'se soutenir , 
qu’il emploie naturellement et comme par instinct, sans lequel 
n’eût pu s’élever l’édifice de nos connaissances, sans lequel 
les langues mêmes n’eùssent jamais pu se former. 

ïjoés.e {Entend, huniain, liv. in, c. inetvr), et surtout 
Condillac { Log., part, i, ,c. iv, et part, ii, c. v. —• Voyez 
aussi Orig. des conn. hum., part, i, sect. v, et Sensat., part, iv, 
c. vi) ont parfaitenient développé la marche de l’esprit humain 
dans cette répartition des êtres en classes subordonnées, qui 
seule nous rend possible d’en embrasser un grand nombre 
d’un coup d’œil, d’apercevoir nettement le lien qui les' unit 
et la différence qui distingue chacun du reste, et de nous 
élever jusqu’à des notions générales, coordonnées de manière 
à nous les rappeler toujours avec facilité. 

La classification des êtresj telle qu’elleexiste dans toutes les 
langues, quoique suffisante pour l’usage commun, esttoujours 
plus ou moins vague. Chaque science doit offrir la classification 
plus exacte des matériaux sur lesquels elle s’exerce ; mais là 
même il faut se contenter d’uh certain degré d’exactitude au- 
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delà duquel par de vains raffinemens, au lieu d’avancer vers 
i’ordre parfait, ou re'trograde vers la confusion. 

C’est la collection des êtres qui se ressemblent presque à 
tous ^ards, et qu’on de'signe par un nom commun, qui forme 
une espèce. Ce mot, dans le langage vulgaire, ne signifie pas 
autre chose. Le philosophe lui-même ne l’entend pas autre¬ 
ment ( P^ojezhocke el CondiJ,, foc. cit. ). Le naturaliste seuly 
rattache souvent une autre ide'e. 

Nulle difficulté relativement aux espèces , si tous les indi¬ 
vidus qui composent chacune, se ressemblaient parfaitement 
entre eux ; mais il n’y a point d’êtres absolument semblables 
dans la nature. Chaque individu, en même temps qu’il ressem¬ 
ble à tous ceux de la même espèce, en diffère cependant assez 
pour être reconnu. Le plus souvent même,- outre les diffé¬ 
rences individuelles, il en présente encore quelqu’autre plus 
importante, qui lui est commune avec un plus ou moins grand 
nombre d’individus de son espèce. Ces différences, qui cons¬ 
tituent ce qu’on appelle communément variétés, sont même 

■souvent assez marquées, assez essentielles, pour que, suivant 
qu’on les néglige ou qu’on s’y attache, le nombre des espèces 
puisse être considéré comme plus ou moins grand. Un groupe 
èl’êtres , regardé d’abord comme une seule espèce, peut faci¬ 
lement, d’après la considération de ces différênces secondaires,' 
êfl-e par suite règardé comme en formant deux, trois ou plus. 
C’est même ce qui arrive tons les jours. 

C’est dans l’intention de déterminer plus exactement l’es- 
Î)èce animale ou végétale, que la plupart des naturalistes, dans 
a^éfinition qu’ils eh donnent, à l’idée-d’êtres qui se ressem¬ 

blent, joignent celle d’êtres naissanà l’un de l’autre par un 
.mode constant de génération. 

Mais l’épreuve de la séminatlon, qu’il semblerait si naturel 
de regarder, comme le critérium , la pierre de touche des es¬ 
pèces végétales, n’est cependant qu’un moyen tout à fait insuf¬ 
fisant, qu’une ressource à peu près illusoire. Presque tou'joui-s 
impraticable, quand par hasard cétte épreuve est possible j 
elle se trouve souvent trompeuse. Si donc c’est sur le fait de la 
•génération que sont essentiellement fondées les espèces natu¬ 
relles, convenons du moins qu’il nousaidepeuà les reconnaître^ 

Aussi n’est-ce jamais d’après cette épreuve que, chaque 
jour.^ nous voyons les descripteurs établir de nouvelles espèces, 
ou en réunir d’anciennes. Jamais, pour ces changemens sans 
fin, ils n’ont'reconrs k l’expérience; ils ne consultent absolu¬ 
ment que les différences et les ressemblances, et chacun les 
upprécie k sa manière. 

11 ne peut y avoir en effet que celte voie, tonte incertaine 
-qu’elle est par l’infinie variabilité des formes dans toutes les 
productions de la pâture. Pour le naturaliste, comme pour le 
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philosophe et le vulgaire , les espèces ne peuvent être que des 
rapprochemens d’êtres se ressemblant plus entre eus qu’ils ne 
ressemblent aux autres, que nous sommes convenus de desi¬ 
gner sous un nom commun, et non des groupes exactement 
de'terminés par lanature elle-même, et dont elle ait irrévoca¬ 
blement tracé les limites. Ce ne sont donc que de véritables 
abstractions dont le nombre ne peut être absolu. L’homme qui 
a fait ces groupes pour son usage, peut, suivant le bût qu’il se 
propose, en admettre plus ou moins, les étendre ou les resserrer. 

C’est une des sources les plus- fécondes d’erreurs et de dis¬ 
cussions que le penchant de l’homme à réaliser les abstrac¬ 
tions de son esprit, à regarder comme représentant des êtres 
véritablement existans les idées générales qu’il s’est faites, en 
considérant un grand nombre d’objets ou de phénomènes sous 
quelque point de vue qui leur est commun ( V^oyez ConàxW. y 
Ess. surl’orig. des conn. hum., part, i, sect. v , 3^ vu, i-4 )• 

Après avoir, par un artifice nécessaire, distribué les êtres na¬ 
turels en diverses classes, établi des. genres, des espèces , et 
imposé des noms à ces divers groupes, il s’habitue à ne plus, 
voir les objets que de cette manière ; il finit par attribuer ces 
arrangeraens a la nature elle-même; elle devient réellement à 
ses yeux telle qu’il l’a supposée d’abord pour sa commodité. 11 
prend pour l’ouvrage du créateur ce qui n’est vraiment quélesien. 

La plupart des naturalistes sont tombés dans celte erreur à 
Tégard des espèces, et beaucoup même à l’egard des genres. 
Parmi ceux qui y ont échappé,nous devons citer M. de Lacé- 
pède, i’un de ceux qui ont considéré les espèces sous le point 
-dë vue le plus vrai, le plus philosoplrique ( F^oyez Disc, sur 
la durée des esp. ; Buffon, édit, de ^noini, t.. i, p. 37a. Hist 

éd. dePlan., tom. I, p. 25). ' 
Une fois qu’on en vint à considérer l’arrangement des êtres 

en espèces ; non plus comme l’ouvrage de l’homme, mais 
comme celui de là nature, la recherche des limites qu’elle 
avait dû leur prescrire en devenait une suite naturelle. En 
vain quelques observateurs, frappés de l’indécision de ces li¬ 
mites,, de la difficulté de distinguer, au milieu de tant de nuan¬ 
ces, celles qui constituent des espèces ou de simples variétés, 
recounurent-iis, comme Adansoir ( , tom. i, p. 115 ) 
que « c’est un champ ou chacun erre en pleine liberté », la 
foule continua de’croireà la circonscription précise des espècesj. 
à la possibilité de la reconnaître, et s’opiniâtra dans cette re¬ 
cherche. 

Cette idééséduisante, mais illusoire, d’une sorte de précision 
mathémàtique , qui serait sans doute fort commode pour nous; 
mais qui ne paraît point être entrée dans le plan de lanature; 
si supérieur à nos conceptions étroites , est la causé principale 
del’instabilité des.espèces et desgeares^et delear^muîtiplicatiaa. 
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indéfinie par des subdivisiom sans fiii d’après les plus légères 
différences. Pûen de plus coutiaire aux véritables progrès de 
la science, que ces cliangemens continuels dans la déterminalioa 
des groupes, . et par conséquent dans la nomenclature. Crai¬ 
gnons qu’ils ne fassent bientôt de l’iiistoire naturelle un la- 
bjïintlre inextricable. 

Ce que nous avons dit des espèces s’applique à plus forte 
raison aux genres, groupes d’espèces auxquels ou ne peut 
supposer, comme à celles-ci, des limites tracées parla génération. 

Les différences ne manqueront jamais à l’observateur mi¬ 
nutieux, pour motiver des coupes nouvelles. Trop, de même 
que trop peu diviser, sont deux extrêmes dont il faut s’éloi¬ 
gner également, èn présentant le tableau de la nature, si l’on 
veut qu’il offre une instruction en même temps solide et facile. 

Si des divisions eu trop petit nombre n’indiquent qu’une 
connaissance encore imparfaite et peu approfondie de la na¬ 
ture , et caractérisent l’enfance des sciences naturelles : des di¬ 
visions trop nombreuses, nées de la considération minutieuse 
des différences plus ou moins marquées que pre'seatent toujours 
les objets,, même les plus analogues , caractérisent cette autre 
époque , que nous oserions presque appeler leur vieillesse, si 
riiorame n’était pas toujours jeune dans l’étude de la nature. 
Comme elle n’offre plus alors aussi fréquemment à l’obser¬ 
vateur des objets entièrement neufs, il en crée en quelque 
sorte de fantastiques en subdivisant sans fin ceux qu’il a sous- 
les yeux, et se plaît à repaître ainsi son esprit d’une augmen¬ 
tation apparente de connaissances. 

C’est peut-être bién plus dans la nature finie de notre intelli¬ 
gence, que dans celle des choses elles-mêmes, qu’il faut cher¬ 
cher le vrai point auquel il convient de s’arrêter dans la mul¬ 
tiplication des genres et des espèces. 

Aucune distinction nouvelle, aucune espèce, aucun genre 
ne doivent être introduits dans lanomenclalure fie rhisloire na¬ 
turelle sans un motif raisonnable, sansunesorte de nécessité ou du 
moins d’utilité relative, soit directement à l’homme, soit à la 
science qu’on ne perfectionne véritablement qu’en la rendant 
plus aisée. C’est, si l’on veut nous passer cette application 
d’un terme de la philosophie de Leibnitz, ce qu’oii pourrait 
appeler la raison suffisante d’une espèce ou d’un genre. De 
combien d’espèces , de combien de genres en botanique serait- 
H.impossible de donner une pareille raison? Quelques poils de 
plus ou de moins, des dents plus ou moins profondes, une 
feuille un peu plus alongée, quelque légère modification des 
parties de la fleur ou du fruit, etc. sontloin d’être toujours des 
motifs satisfaisans ; et pourtant on n’en donne pas d’autres or¬ 
dinairement; personne même ne s’avise de demauderrien de plus. 

Existe-t-il qiiçique. 4ifféieoce entre CCS individus? Est-ii 
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possible défaire telle ou telle distinction, d’établir telle es¬ 
pèce ou tel genre? La réponse sera presque toujours oui. 

JLsl-il utile de faire cette distinction , cette espèce, ce genre, 
d’imposer un nom' nouveau? La réponse du sage naturaliste 
sera le plus souvent non. 

a L’utile circonscrit tout jj , disait un des plus profonds rnsenrs du siècle dernier ( Diderot, De Vinterpr. de la nat. , 
VI ). Faire entrer, comme élément dans la détermination 

des espèces et des genres, l’utilité, soit de l’homme, soit de la 
science, voilà le principe qui seul peut fixer la limite où doi¬ 
vent s’arrêter les distinctions : Exitus enim hujusrei est non- 
tvuMus. Inüsvero quæ jamjîunlest vertigo qucedam, et agitatio 
perpétua, et circulas ( Bacon , Nov. organ. scient.proé'm. ). 

Par la réduction raisonnée des espèces et des genres, exé¬ 
cutée d’après cette règle, mais avec une sage réserve, la bota¬ 
nique, débarrassée d’une partie des épines dont on s’est phi à la • 
hérisser, deviendra à la fois plus simple et plus substantielle. 
Elle n’aura rien perdu de son étendue réelle, qui ne doit pas 
se mesurer par le nombre de noms inscrits dans les catalogues 
descriptifs. La vraie science n’est pas la science minutieuse et 
stérile. Celle-ci n’a point de terme ; la science solide est bornée. 
Dans l’état actuel des sciences, c’est en distinguant exactement 
leurs véritables acquisitions de celles qui ne sont qu’apparentes, 
et non en les accablant d’acquisitions nominales et illusoires , 
qu’on peut les servir utilement. Coaretel steriliorem scientiam, 
disait Linné ( Syst. nat., vol. x ) aux naturalistes de son temps. 
Telle doit être , avec bien plus de motifs., la devise de ceux 
de nos jours qui veulent de bonne foi travailler aux progrès de 
l’histoire naturelle. 

Nous avons insisté sur ces considérations , relatives aux es¬ 
pèces et aux genres, parce que ces degrés inférieurs de classifi¬ 
cation sont vraiment la base de l’étude de la nature; mais c’est 
aux divisions plus élevées, aux.classes, aux ordres, aux familles 
qu’on applique plus particulièrement le nom de méthode. 

Les familles ne sont que des genres d’un rang supérieur 
qui doivent être formées absolument d’après les mêmes règles 
que les autres. De même que les espèces et les, genres, elles ne 
sont que l’ouvrage de l’homme. La nature n’a pas tracé plus 
exactement leur circonscription , aussi n’est-on pas plus 
d’accord à cet égard. Il s’en faut que toutes aient des droits 
égaux au titre de naturelles, mot dont on a souvent abusé, et 
qui ne signifie vraiment autre chose que fondées sur l’ensemble 
des relations. 

Quelques familles ne seront probablement jamais, malgré 
tous les soins des botanistes, que des genres groupés lo moins 
mal possible, uniquement parce qu’il faut grouper. Tâchons 
alors que ces aggrégalions imparfaites soient du moins utiles et 
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coinmodés pour l’étude, et craignons de tomber, comme pour 
les genres et les espèces, dans l’abus de les trop multiplier. 

Toutes les familles viennent assez naturellement se placer 
dans trois grandes tribus , dicotylédones, ’moriccotylédones, 
acotyle'doncs, qu’on peut considérer elles-âiêmes comme trois 
immenses familles. Quoique les limites de ces trois tribus ne 

.soient pas toujours parfaitement déterminées; quoique cette 
distribution soit sujette à un^certain nombre d’exceptions, si 
on veut la considérer comme basée seulement sur quelque ca¬ 
ractère particulier, tiré soit du nombre des cotylédons , soit 
de la position de la radicule, soit du rnode d'accroissement , 
eile n’en est pas moins naturelle, et infiniment préférable à 
toutes celles qui ont été imaginées, quand on la considère 
comme fondée sur l’ensemble de l’organisation. Sous ce point 
de vue, leseul quisoit vraiment pliilosopliique, ces trois classes 
primitives paraissent inattaquables dans leur masse. Les extre'- 

. mités seules peuvent se mêler et se confondre quelquefois , 
comme celles des-familles et des genres. ■ 
• Mais quand on veut ensuite passer par des coupes intermé¬ 
diaires de ces premières divisions aux familles, la nature 
semble alors abandonner tout à coup le méthodiste scrupuleux 
et se plaire à déjouer ses effortsf quoi qu’il fasse, les sections 
qu’il imagine sont toutes plus ou moins arbitraires et sujettes 
à une foule d’exceptions. Il faut donc se garder de leur attri¬ 
buer plus d’importance qu’elles n’en ont réellement, et ne les 

. regarder que comme des moyens de soulager la mémoire et de 
faciliter l’étude. - 

Ces divisions.; formant le passage des tribus aux familles, ne 
peuvent plus s’ét'ablir d’après des ensembles , on est obligé d’a¬ 
voir recours a des caractères pris h part : les. classes ; dans au¬ 
cune méthode, ne paraissent pouvoir être naturellês, dans le 
sens où l’on applique ce mot aux familles. ' 

Tout ce qulon peut désirer quant aux classes, aux ordres, 
c’est que ces sections soient en nombre suffisant pour aider 
la mémoire, et pas assez nombreuses pour qu’elle ne puisse ai- 
.sémenl les saisir toutes d’un seul aperçu, et qu’elles offrent le 
moins d’exceptions possible. Elles ne doivent surtout jamais 
être baséessur des organes difficiles à observer, sur des Considé¬ 
rations subtiles et recherchées ; jamais elles ne doivent laisser 
.rien d’équivoque. . J • 
• - G’estl.dans l’arrangement ên classes des familles comprises 
dèns chacune des trois grandes tribus du réghe'Végélal, que 
l’esprit de système peut encore s’exercer daus l’état actuel de 
Ja'.science, avéc quelque espoir de la servir et d’arriver à des 
coupes-jmieux déterminées,et plus commodes que celles em¬ 
ployées jusqu’à ce jour. 
.... L’.Btcjemkie. de toutes les modifications d’organisation qui sont 
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communes à toutes les plantes comprises dans une espèce, un 
genre, une famille, en forme le caractère naturel. Le caractère 
essentiel ou diffe'rentiel consiste dans le trait ou les traits qui 

' distinguent particulièrement cette espèce, ce genre, cette fa¬ 
mille des groupes voisins de même degre'. 

Les caractères tires des organes de la fructification indi- 
, quent entre les vége'laux des affinités plus grandes, plus nom¬ 
breuses, que ceux tirés des parties de la'végétation. Ils sont 

■ aussi en général plus uniformes, plus constans ; aussi leur at- 
- tache-t-on beaucoup plus d’importance dans-la classification 
des plantes. C’est sur eux seulement qu’on fonde les divisions 
supérieures, genres, familles, classes. 

On regarde en outre, communément, les caractères de la 
fructification comme bien plus importan's les uns que les au¬ 
tres. On en est même venu jusqu’à former une échelle de la 
valeur de ces caractères, et même de celle de chacun suivant 

. les différentes manières de le considérer ; mais il s’en faut bien 
que la nature se soumette ainsi au calcul. On ne peut que 
s’en écarter en prenant toutes ces règles à la rigueur. Plus on 
l’observe, plus on est convaincu de la variabilité des carac¬ 
tères dans leur valeur. C’est une chose assez prouvée, que les 
fleurs, les fruits, les semences, sont plus constans dans leurs 
modifications que les autres organes ; mais il en est de ce pri ncipè 
comme de beaucoup d’autres, qui, vrais en général, entraî¬ 
nent dans l’erreur dès qu’on veut en faire des applications 
trop raffinées, trop particulières. 

Si les caractères tirés de l’embryon ont pris en quelque sorte 
la prééminenceÿ surtout dans la formation des familles, ne se¬ 
rait-ce pas tout simplement parce que, plus difficiles à obser¬ 
ver, et ne l’ayant pas encore été aussi en. détail que de nos 

. jours, ils avaient d’un côté le piquant de la nouveauté, tandis 
.que de l’autre on est moins frappé des exceptions qu’ils peu- 
iVent'offrir? 

Quoique sans cesse rappelée, la distinction des méthodes en 
artificielles et naturelles est réellement peu fondée. 

La me'thode artificielle, ou système, est celle qui tire ses 
caractères de ses divisions, autant qu’il se peut, d’un seul or¬ 
gane , considéré sous un seul ou .du moins sous un petit nom¬ 
bre de points de vue. - . 

La méthode naturelle s’attache au contraire aux ensembles 
de caractères, et s’efforce d’offrir le tableau des principales 
affinités des êtres entre eux. 

On cite ordinaireiiièut le système de Linné comme arti¬ 
ficiel, la méthode de IVL de Jussieu comme naturelle. Dans 
le fond , ces deux méthodes sont mixtes comme toutes les au¬ 
tres ;, mais la considération des ensembles, souvent sacrifiée 
.dans la première, domine au contraire dqns la fécondé. Il n’y 
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a point, il ne peut même probablenlcnt pas y avoir de mé¬ 
thode entièremeut naturelle ou entièrement artificielle. 

Un système artificiel, conimode par sa simplicité, son in¬ 
variabilité, ou même une simple dichotomie, comme celle 
que M. Lamarck a établie pour les plantes de France, peuvent 
suffire à qui u’a pour but que d’arriver au nom des espèces. 
Le système linnéen, malgré.ses défauts, est même encore, 
peut-être, ce qu’il y a de plus facile pour la détermination. 

Mais c’est dans les méthodes dites naturelles, c’est-à-dire 
dans celles qui respectent l’intégrité des familles, qu’il faut 
e'tudier les affinités des plantes entre elles. C’est ainsi que, 
rapprochées sous tous les points de vue importans, telles que 
ces filles de l’Océan, dont Ovide a dit : 

Faciès non omnibus una 
iVec âiversa tamen qualem decet esse sororum', 

en même temps semblables et diverses, elles forment des 
groupes aimables, dont la contemplation charme également 
les yeux et l’esprit. 

C’est de cette manière surtout que doit les étudier le méde¬ 
cin, les familles étant formées, en général, déplantés qui se 
conviennent ordinairement par leurs propriétés comme par 
leurs caractères extérieurs. Il n’est point d’étude plus propre 
à lui faire connaître les succédanés par lesquels il peut rem¬ 
placer les médicamens qui lui manqueraient. Combien de cru¬ 
cifères, de malvacées, d’ombellifères, peuvent être employées 
indifféremment l’une pour l’autre ! La connaissance des affi¬ 
nités végétales donne, à cet égard, au médecin naturaliste, uu 
grand avantage sur celui .qui ne l’est pas. 

On a trop longtemps paru réduire la botanique à la solu¬ 
tion du problème : une plante étant donnée, trouver son nom. 
Non-seulement ce n est pas le but principal de la science, mais 
c’est un but que nous doutons que les arrangemens les plus 
ingénieux puissent jamais atteindre parfaitement. N’espérons 
pas de forcer toujours infailliblement la plante à nous dire, 
suivant l’expression de Linné, son nom et son histoire. Vicat 
ipsa planta suum nomensuanique historiam {Sjyst veg., Introd.) 

« Ceux, dit sagement 31, de Mirbel, qui proscrivent l’usage 
des méthodes artificielles, n’en ont point saisi le véritable 
esprit. Ceux qui ne s’attachent qu’à ces classifications arbi¬ 
traires et qui négligent l’étude des rapports naturels, ignorent 
la beauté et la dignité de la science. » 

Il nous semble parfaitement inutile d’essayer aujourd’hui 
de prouver de nouveau combien toute idée de chaîne unique, 
de série linéaire, soit.des corps naturels en général, soit des 
végétaux en particulier, est vaine et chimérique. Tout est lié 
dans la nature, de mille manières, eu tout sens, de près ou 
de loin. Chaque espèce, chaque groupe d’espèces peut à soa 



MET aon 

tour être considéré comme un centre autour duquel, de tous 
côtés, à des distances plus ou moins considérables, viennent se 
placer une foule d’autres espèces ou d’autres groupes qui lui 
sont coordonnés par des rapports plus ou moins intimes. 

C’est d’après les plus marquées de ces relations que se for¬ 
ment les genres, les familles ; mais ces aggrégations sont bien 
loin de pouvoir être considérées comme l’expression de tous 
les rapports des êtres entre eux. Quelques-uns de ces assem¬ 
blages peuvent même, vu l’infinie multiplicité de ces rapports, 
être formés presque également bien de plusieurs manières. 
Combien de plantes n’ont pas une place tellement assignée 
dans telle famille, qu’elles ne puissent, sans inconvénient, 
être placées dans telle autre ! Telle famille peut encore bien 
plus aisément, dans l’ordre général, se trouver à peu près aussi 
bien auprès de celle-ci que de celle-là. La nature n’a fixé de 
place bien déterminée qu’à un petit nombre d’êtres. 

C’est en considérant cette multiplicité des affinités des vé¬ 
gétaux, que Linné, à qui peut-être aucun point de vue vrai¬ 
ment intéressant, en botanique, n’est entièrement échappé, 
les comparait, non pas à une chaîne suivie, mais aux posi¬ 
tions respectives des territoires dans une carte géographique : 
Plantce utrinque affinitatem monstrant uti territorium iti map- 
pâ geographicâ {Phil. bot., pag. 2^ ). Mais en supposant la 
possibilité, très-douteuse, de l’exécution satisfaisante d’une 
semblable carte, la complication de relations qu’ell^ indique¬ 
rait ne la rendrait d’usage que pour le savant, et elle ne saurait 
être commode pour l’étude. Ce tableau ne nous dispenserait 
donc pas des classifications moins parfaites, mais plus simples 
et plus à la portée de notre esprit, qui ne peut saisir à la fois 
tant de rapports divers. 

Puisqu’il faut à notre faiblesse un ordre moins compliqué, 
moins sublime que celui de la nature, dont Linné {Phil. bot., 
§. 77, et passîm) ne pensait pas que nous pussions saisir autre 
chose que des fragmens; puisque notre esprit a besoin d’être 
fixé par des coupes plus précises j plue déterminées, tâchons, 
mais sans y ajouter plus d’importance qu’il ne convient, 
d’adopter une distribution simple, facile, et dont les sections 
ne contrarient jamais trop sensiblement lé peu qu’il nous est 
permis d’apercevoir du plan de la nature. Rappelant ensuite à 
l’article particulier de chaque famille, de chaque genre, de 
chaque plante, ses autres relations dignes de remarque avec 
des êtres qui s’en trouvent plus ou moins loin dans l’ordre gé¬ 
néral, nous aurons ainsi fait connaître tous les rapports vrai¬ 
ment intéressans des végétaux entre eux ; rapports dont l’ordre 
linéaire et successif, indispensable dans un livre, ne peut seul 
donner aucune idée juste. 

Mais, dans- cette multitude iufiaie de végétaux qui pa- 
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rentla terre j sur lesquels porterons-nous d’abord nosrègârds ? 
Une application déplacée à l’histoire naturelle de la mé¬ 

thode la plus avantageuse dans les sciences exactes, engagea Piay 
à placer en tête du règne végétal, les plantes les plus simples 
ou les moins parfaites, les acotylédones. Magnol, Boerbaave, 
Bernard de Jussieu, Haller, Adanson, et enfin l’illustre 
A. L. de Jussieu, crurent'devoir suivre le même ordre. 
L’exemple de ce dernier servit de règle à tous ceux qui ont 
adopté ou modifié sa méthode. Le goût, presque toujours 
sûr, de Linné ne lui permit pas d’approuver cette marche 
(Phü. bot., §. i53). Nous avons vu, de nos jours, des bota¬ 
nistes du premier ordre en sentir enfin le défaut, et l’abandon¬ 
ner en revenant sur leurs pas, quoique d’autres, non moins 
habiles, ÿ persistent. ■ 

Nous ne pensons point, comme M. Uecandolle (T'heor. 
éifé/w., pag. 3o5 ), qu’il soit absolument indifférent de com¬ 
mencer le tableau du règne végétal par une extrémité ou par 
l’antre, par les plantes les plus simples ou par les plus com¬ 
posées. La nature des choses, la convenance, non moins que 
la commodité, exigent que ces plantes, sur lesquelles la cu¬ 
riosité toujours croissante de l’homme ne s’est arrêtée d'une 
manière suivie que dans les temps modernes; que cette foule 
de v&étaux imparfaits, d’une observation difficile , dont plu¬ 
sieurs n’existent, pour ainsi dire, pas pour tout autre que pour 
l’observateur exercé, soient rejetés vers les dernières limites do. 
règne, place que la nature ellcr-même paraît leur avoir assi- 

gnée- , . , , ■ 
Direz-vous à l’élève qui veut être initié aux mystères delà 

science des fleurs ; Jeune homme, vois cette poussière verte 
ou jaune, ce byssus qui colore la roche, du le tronc de l’arbre, 
voilà le végétal dans sa plus grande simplicité. Fais-toi, 
d’après ce modèle, l’idée de la plante ; que celle-ci soit le pre¬ 
mier degré qui doit te conduire à la connaissance des autres , 
dont l’organisation, plus compliquée, n’est point encore à ta 
portée : c’est à ce type primitif que tu dois comparer les autres 
êtres, à mesure qu’ils se présenteront à loi ; et suivant qu’ils s’en 
rapprocheront davantage, il te sera plus facile de les ranger 
parmi les végétaux.L’élève auquel vous parleriez ainsi, ne 
doutera-t-il pas si Je chêne et le rosier sont des plantes ? L’ap- 
pliçation scrupuleuse d’une méthode erronée est le moyen le 
plus prompt et le plus sûr d’en montrer le vice. 

La convenance rigoureuse de placer aux premiers rangs les 
végétaux les plus parfaits, une fois observée, le commence¬ 
ment peut être partout parmi ces derniers. Seulement il pa¬ 
raît plus naturel, plus commode, de commencer par quelqrie 
famille du nombre des plus remarquables par leur beauté, leurs 
qualitésleurs,usages, de celles, en un. mot, dont l’existence 
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se lie à la nôtre par des relations plus intéressantes y et qui se 
présentent : le plus souvent à nos observations. Buffon, d’ail¬ 
leurs blâmable d’avoir rejeté- toute classification, a bien senti 
cette convenance, en consacrant aux espèces domestiques et 
indigènes les premiers articles de son immortelle Histoire des 
animaux. 

Il faut, au-reste, en histoire naturelle comme dans les au¬ 
tres sciences, considérer sous, toutes les faces les êtres qui en 
sont l’objet. 11 faut savoir passer à propos-des plus simples aux 
plus composés, comme de ceux-ci aux premiers, tantôt s’éle¬ 
ver du réel à l’abstrait, de l’espèce au genre ; tantôt descendre 
de l’abstrait au réel, du genre à l’espèce. Mais ce n’est que . 
quand on'est parvenu par l’ordre le plus naturel aux êtres les 
plus imparfaits, qu’on peut, à leurtour, les considérer comme 
principe, et jeter, pour ainsi dire, sur la nature un coup 
d’oeil en,sens inverse. 

Tels sont les principes qui nous paraissent devoir présider à 
toute distribution méthodique des végétaux. Là classification, 
aussi exacte qu’iLse peut, des objets de nos études est sans 
doute le moyen le plus propre à les rendre faciles ; mais pré¬ 
tendre arriver, dans ces arrangemens, à une sorte de perfec¬ 
tion absolue,eroire qu’on parviendra à en faire l’image de la 
nature même, c’est poursuivre une idée illusoire et chimérique. 

L’esprit humain ne s’arrête presque jamais dans ce juste 
milieu où se trouvent également le vrai, le bon, l’utile; il 
s’égare toujours dans les extrêmes. Longtemps la classification 
fut entièrement négligée dans les sciences; on soupçonnait à 
peine l’importance de cetfe partie. Après 'divers essais plus ou 
moins heureux pour distribuer méthodiquement les plantes ,, 
paraît un homme de génie, qui porte dans cette science et 
dans les. autres branches de l’histoire naturelle l’art de la 

■classification à un point assez voisin de la perfection à la¬ 
quelle il est permis aux hommes d’aspirer. De ce moment, la 
classification devient dans les sciences natui-elles la partie es¬ 
sentielle, dominante, le but de tons les travaux. Le goût des 
classifications, le méthodisme passe de l’histoire naturelle- 
dans les autres sciences, dans celles mêmes qui semblent le 
moins susceptibles de la régularité systématique. On essaye de ^ 
classer les-nialadiès, qui ne sont que des modifications,' des 
états-passagers des corps,, avec une aussi rigoureuse précision- 
querles corps eux-mêmes. 

L’appareil méthodologique, èt la nomenclature et la^ ter- 
mi iiplpgie qui en dérivent, occupent aujourd’hui dans'les - 
sciences une place énorme et en offusquent la partie-vrai-menC 
utile-, celle qui s’applique,à l’usage. Dans toutes les branches 
des connaissances humaines, on se tourmente, on rapproche , 
on éloigne , ou multiplie saiis fin les distinctiens ; on épuise- 
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toutes les combipaisons pour arriver à un degré de perfectio»; 
prétendue, qui paraît toujours plus loin à mesure qu’on s’ef- 
l'orce d’y arriver ; et, après tant de peines, tant d’essais , tan» 
de cliangemens, la science n’est que plus embarrassée, plus 
difficile. On a passé le but. A force de vouloir être métho¬ 
dique, on devient minutieux, long , obscur; la confusion naît 
de l’amour outré de l’ordre : Methodus enim iteraâones et 
prolixitatem ^gnit, ceqùè ubinimia estac ubi nulla (Bacon, 
P arase, ad hist. nat., i ). 

Rien n’est si différent du véritable esprit de méthode que le" 
méthodisme. Le méthodiste rigoureux cherche partout l’absolu, 
tandis qu’il n’y a presque riea de tel dans la nature. La vraie 
méthode n’est point inflexible ; elle admet les exceptions, les 
anomalies ; elle n’a pour but que de faciliter l’étude ; elle 
s’arrête dès que ce but est rempli ; elle s’attache surtout aux 
choses, le méthodisme surtout aux formes, aux mots; il ne 
voit que les détails ; il ne se plaît qu’à di viser. La vraie mé¬ 
thode ne sépare que ce qu’il est utile de séparer. Le métho¬ 
disme dans les sciences , de même que l’ordre minutieux dans 
la vie ordinaire, n’est propre qu’à rétrécir l’esprit. 

C’est surtout à la distinction des espèces, des genres, des fa¬ 
milles que s’appliquent ces réflexions. La diversité des classi¬ 
fications générales, dont les grandes sections sont touj ours 
peu nombreuses, et qui n’influent point sur la nomenclature, 
né présente pas les mêmes inconvéniens. 

Une autre partie de la botanique, mais presque étrangère 
au but de cet article, la langue descriptive ou terminologie 
n’a pas moins besoin d’être simplifiée. C’est sans doute un 
grand moyen d’avancer une science que de perfectionner sa' 
langue ;.mais combien n’abuse-l-on pas de cette vérité ? Est-ce 
perfectionner que d’accroître, de changer sans fin? Faut-il 
absolument un mot grec nouveau pour de'signer chaque légère 
différence qu’on aperçoit dans l’organisation de quelque par¬ 
tie ? Un terme plus général et reçu , modifié par une épithète 
convena’nle, n’exprimerait-il pas tout aussi bien cette diffé¬ 
rence? Si l’on s’accordait encore : mais il faut maintenant étu-^ 
dier la synonymie des termes descriptiis comme celle des noms, 
de genres et d’espèces ! 

On a, depuis Linné, doublé au moins le dictionaire des¬ 
criptif : décrit-on vraiment mieux les. plantes? De tous ces' 
termes nouveaux, presque aucun n’est devenu d’un usage uni¬ 
versel. Chacun a les siens , dont il se sert seul. La langue 
d’une science, comme celle d’un pays, ne peut être que celle 
qui sert à tous. 

, Au milieu de ce vain luxe terminologique, ale cette multi¬ 
tude d’expressions souvent barbares et la plupart inutiles, dont 
oas’esttrop plu à surcharger la botanique, il faut absolam*aV 
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faire nu choix, et une oitique sévère, un goût sûr doivent y 
présider. 

; Dans la partie descriptive des articles de ce dictîonaire qui 
nous sont confiés, nous éviterons soigneusement de nous lais¬ 
ser entraîner à ce faux goût de néologisme. Nous n’employe- 
rons que des termes nécessaires, et généralement admis, et nous 
tâcherons de prouver qu’il n’est pas besoin d’en aller chercher 
d’autres pour décrire avec exactitude. Que la languè de la 
science, qui n’est qu’un des inslvumens qu’elle emploie, ne 
soit pas plus difficile que la science elle-même. 

Un grand changement: dans la manière de voir des bota¬ 
nistes , une réforme dans la science, sont peut-être sur le point 
de se faire. L’accumulation effrayante des synonymes produit 
des distinctions et des déplacemens sans fin ; l’abus du néolo¬ 
gisme, la confusion qui résulte nécessairement du défaut 
d’accord, soit dans la langue, soit dans la nomenclature, ren¬ 
dent , aux yeux de tous les bons esprits, cette réforme aussi 
nécessaire au moins qu’elle l’était quand Linné l’entreprit. Le 
anombre infiniment moindre des plantes connues du temps de 
ce grand homme rendait même alors la discordance bien moins 
accablante, en supposant qu’elle fût aussi grande. Mais quel 
sera le génie supérieur, environné d’assez de réputation, d’assez 
d’autorité pour ramener l’ordre véritable dans la science des 
végétaux, en réunissant, d’après de grandes vues, une foule 
d’objets qu’a séparés l’esprit de détail^ en sachant à propos 
sacrifier les différences fugitives.aux rapports réels ? Peut-être, 
suivant la marche ordinaire des choses, ce nouveau point de 
vue une fois saisi, se làissera-t-on 3’abord entraîner trop loin ? 
Il ne pourra du moins nuire autant à la botanique que le point 
de vue contraire, et l’abus même en sera certainement plus 
philosophique et moins contraire aux progrès réels de la 
science. 

Pour nous, ignorés et sans influence dans le monde savant, 
pouvons-nous faire autre chose que des vœux pour une ré¬ 
forme , qu'un homme transcendant pourra seul tenter avec 
succès , sûr de voir tous les vrais amis de la nature se ranger 
autour de lui? L’un des auteurs de cet article tâchera du 
moins, dans un ouvrage qu’il se propose de publier incessam¬ 
ment , d’exposer , avec tous les détails nécessaires , mais que 
ne permettaient pas les bornes de cet article, les principes 
d’après lesquels doit avoir lieu la réduction raisonnée des 
espèces et des genres, et d’offrir des exemples de leur appli¬ 
cation. 

DEUXIÈME PARTIE. Exposîtion des méthodes principales. Il 
ne faut chercher dans les anciens rien qui ressemble à ce 
qu’on appelle aujourd’hui méthode dans les sciences naturelles. 
Ils n’étudièrent les plantes que sous le rapport de leurs usages, 
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s’occupant peu de leur organisation. Ils n’en connurent d’àiî- : 
leurs qu’un nombre très-borné, ce qui leur rendait le secours 
des classifications bien moins nécessaire qu’il ne l’est devenu 
depuis. 
. Conrad Gesner, au seizième siècle , paraît avoir senti le pre- ' 
mier tout l’avantage que la science des plantes pouvait retirer - 
de leur distribution régulière en genres et en classes. 11 signala ' 
la fleur et le fruit comme les parties sur lesquelles devait être 
fondée cette distribution; il ne réalisa cependant point cette 
heureuse idée. Ce fut André Césalpin qui publia , en 1583 , la ' 
plus ancienne méthode botanique; mais il n’établit que des 
classes et point de genres. Il porta surtout son attention sur le' 
finit et la semence ; il pressentit la valeur qu’on a depuis ac¬ 
cordée au nombre des cotylédons. 

Depuis Césalpin, une foule de classifications plus ou moins 
différentes du règne végétal ont été imaginées : on en compte 
aujourd’hui plus de cent. Il n’est point de partie des plantés' 
qui n’ait été employée de quelque manière pour les classer/ 
11 en est résulté que chaque organe ayant été étudié avec' 
un soin particulier par le méthodiste qui s’y est attaché,' 
l’ensemble de l’organisation végétale a fini par être mieux 
connu. 

Mais, parmi toutes ces méthodes, trois seulement ont suc¬ 
cessivement été d’un usage à peu près général. Ce sont celles 
de Tournefort, de Linné et de Jussieu, qui forment les trois 
principales époques de l’histoire de la botanique. 
. Véritable fondateur des genres, à peine ébauchés avant lui,' 
Tournefort eut cncoi-e l’hoAieur d’offrir le premicp-uné mé¬ 
thode simple, facile, aimable, et.qui joint,plus qu’aucune autre, 
à la commodité des classifications artificielles ravanlage de 
conserver la plupart des affinités naturelles. : ' 

Le mystère des amours et de la fécondation des plantes, 
entrevu par les anciens, reconnu par Zaluzianski, par Pdil- 
lington, prouvé par Camerarius, développé par Geoffroy' 
et Vaillant, était encore un objet de discussion et-de doute 
parmi les naturalistes ; Linné mit enfin dans tout son jour ce 
phénomène si curieux, si piquant de la vie végétale, et per¬ 
sonne ne douta plus. Les difterences sexuelles et les circons¬ 
tances de la féç.ondation'deviennent entre ses mains les bases 
de la plus ingénieuse, classification. Une foule d’aperçus heu- 
reuy, d’allusions pleines de charme, distinguent de tout autre 
ce système, où toutes les plantes connues trouvent facilement 
leur place. 

Quelques divisions de la méthode linéenne semblent, il 
est vrai, fondées sur des considérations trop recherclié.es ; 

- mais ces raffinemens mêmes, offrant toujours d’aimables ana¬ 
logies avec les, amours des êtres, animés et seniasis, n’ont 
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peut-être pas peii contribué à l’incroy^le fortune 4'?_Çe sys¬ 
tème, fortune dont les annales des sciences n’offrent point 
d’autre exemple. 

C’est, suivant l’observation de Sprengel ( Hist. rei herh. ^ 
Vol. I , p. 399), éansVAdversarià de Matthias Lobel, public 
en 1570, qu’on reconnaît les premiers rudiçoens d’une dis-, 
tribution des plantes en groupes naturels ou fonde's sur l’en- 
sernble des analogies. La même intention se retrouve dans les 
ouvrages de Morisson et de Ray. Magnol , qui l’annonça plu.s 
positivement en 1686, ne réussit pas dans l’exécution ; mais ou 
lui doit l’heureuse idée de désigner les groupes formés d’après 
ce principe, sous le nom de familles, qui semble, par les dou¬ 
tes relations qu’il rappelle , ajouter un nouveau charme à l’é¬ 
tude des fleurs. 

Linné, quelque cher que lui fût son.système, n’en sentit 
pas moins , n’en exprima pas moins avec plus de forçe qu’au¬ 
cun autre tous les avantages de la méthode naturelle. Il l’ap. 
pelait le premier comme le dernier terme des travaux du vrai 
botaniste. L’essai qu’il en, a publié sous le titré modeste de 
Fragmens {Fragmenta methodinüturaUs,Ç\-jiSi. plant., i-jBS, 
et Philos, bot., §. 77 ), est le premier travail important sur 
cette manière de considérer'le règne végétal, et ii’a sûrement 
pas peu- contribué aux progrès qu’elle a faits depuis. Le sys¬ 
tème sexuel avait principalement occupé la jeunesse de Linné; 
î’âge et la réflexion le ramenèrent à la métliode naturelle , et 
il se plaisait, dans ses vieux jours, à faire sur cet objet des 
leçons particulières à ses élèves les plus chers et les plus 
intimes. 

Heister (1748), Bernard de Jussieu (1769), Adahson (1763), 
Iravaillèrentsuccessivement au pérfectiônnément des familles; 
mais à M. A. L. de Jussieu (1789), était réservée la gloire de 
tourner vers ce beau point de vue l’attention et les efforts des 
savans, de faire sentir toute la supériorité de la méthode des 
ensembles sur celles qui ne s’appuient que sur des caractères 
isolés, d’abord- aux botanistes français, puis à ceux de l’Eu¬ 
rope entière. ‘ 

On regrette que M. de Jussieu ai.t tiré les caractères de ses 
classes'des insertions, dont la détermination, souvent difficile, 
admet quelquefois trop d’arbitraire. En chèrchànt à la sim¬ 
plifier par la supjoression des épigynies dans le nouvel arran¬ 
gement des fa.müles qu’il.a proposé., M. Decandoüe ne paraît 
pas avoir levé tout embarras. ' ; . . . . 

Les tableaux synoptiques suivans suffisent pour donner 
une idée des trois méthodes dont nous venons de parler. 

33. ^4 
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TABLEAU analytique de la méthode de Tournefort. 

I pélalécs.^ 

Herbes et arbustes & fleurs/ 

[ irrégulières. î 

f crueifortr 

régulières ombellifèrcs... 
caryophyliées. . 

, liliacées..... .. 

irrégulières, i 

üosculeuscs {iioscuieuscs. 
semiflosculeuses. 
radiées. 

apétales . ...| sans fleurs ,.. 

apétales. ...| apétales ..... 

Arbres et arbrisseau stleurs^ pe'talécs.^ monopétales.. ^. monopélales.. 

t polypétales 
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TABLEAü du système sexuel de Linné. 

Plantes à fleurs 

h peine visibles, cachées ou indistinctes 

vitiRt, ndliér. au calice 13 
plus (le vingt jusqn'b cent 

n’adhér. pas au calice t3 
quatre, dont deux plus 

courteset 2 plus long. 1 
six, dont 4 plus longues, 

par /en un seul corps. 16 
' ;n deux corps.., 17 

par les anthères, en for¬ 
me de cylindre.... 19 

filets 

sur un môme pied.... 21 
sur des pieds dilTérens. 22 
surdiffér.piedsousur J 

le même, avec des \ 23 
fleurs hermaphrod.} 
. 24 

Monandric. 
Viandrie. 
7nandiie. 
■Tétrandrie. 
Pcnlntidrie. 
Hexandrie. 
Heptandrie. 
Oütandrie. 
linnéaiidrie. 
.Décandrie. 
Dodécaridrie. 

Icosandrie. 

Polyandrie. 

Didynamie, 

detradynamie 
d'ionaàelphie. 
Diadelphie. 
Polyadelphie. 

Syngénesie. 

mnoéeieî' 
Dioécie. 

Polygamie. 

Cryptogamie. 



TABLEAU sxnoplicjue de la méthode nalureUe de M. A. L. de Jussieu. 

lU lobes séminaux) ; étamines nulles ou dont l’in 

tadicule <r.me plu.nulc et d’un lobe ou cotylédon unique, auquel 1 ^ 
•1 «•■«' “““Cite).....< lice, autour du pistil)... 3 

' 1 étamines épigyncs (atlacbées sur le 
V pistil).    4 

’ apétales , insertion des étamines im- / étamines épipyncs .. 5 
médiate, absolue.V étamines périgyncs.  6 

* érrnuines bvnnevnCS. *7 

étamines hypogync» (attacbécsau ré¬ 
ceptacle sous le pistil).. 

^sé, lors do la ger- 

radiculo, dbrne 
plumuleetdedeux 
lobes ou cotylé- c 
dons, entre les- 

'*"'^**pLc^)!' 

monoclines (sexes i 
réunis dans une 1 

même fleur,quel-1 
qiiefoia séparés, j 

accidentelle-\ 
et par avor- 1 pétalées, ii. 
tement). I desétaminesmé- / 

■ diate 

nonopetalcs, in- 

mines médiate 01 
epipetale... ... 

étamines bypogyncs............ 7 
coroUe bypogyne (insérée au récep¬ 

tacle sous le pistil, et portant les 
étamines également bypogynes) .. 8 

corolle périgyne (insérée sut le calice 
autour du pistil^ les eia. périgyues 
atlacliées hlacorolleou au calice). g 

corolle épigy ne f anthères réunies ou . 
(insérée sur le pis-1 rapprochées en 
til, r'I portant lésé forme de gaine.. 10 
anthères, comme j anthères distinctes 11 

Velle, épigynes).. V 
élammosr'"--- 

s (sexes constamment séparés dans deux fleurs ou 

polypémlcL, 
nondisélammes » étaminesbypogynes.113 
immcdtatc. „ .. I e'iamines p^gttes...... >4 
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TROISIÈME PARTIE. Essai d’uue nouvélle ctassÿication des. 
familles. Une classification des familles ve'ge'tales d’apiès dès 
caractères simples etsans ambiguité, sujette à peu d’exceptions, 
et qui en rende la détermination facile , est vraiment encore à 
désirer. Nous sommes loin de nous flatter d’avoir atteint ce but 
en osant offrir ici l’essai de l’ordre qui nous a paru le plus 
convenable. 

La division du règne végétal en trois grandes classes primi¬ 
tives ou tribus: dicotylédones(vasculaires-exogènes,Decaad.); 
inonocotylédones ( vasculaires-endogènes , Decand. ) et acoty- 
lédones (cellulaires, Decand.), est admise aujourd’hui par 
tous les botanistes. 

Ën commençant l’exposition méthodique du règne végétal 
par les dicotylédones, et en la terminant par les acotylédones, 
nous avons cru devoir conserver à cette dernière tribu presque 
toute l’étendue que lui donne-M. de Jussieu, quoique d’autres 
botanistes en aient exclu plusieurs familles, telles que les fou¬ 
gères, les salviniées, les lycopodiacées, et quelquefois même les 
mousses. L’absence des organes sexuels distincts ne nous paraît 
pas un caractère moins essentiel des plantes de cette grande 
division que celle de cotylédons, et que l’absénce de vaisseaux 
dans leur tissu , si difficile à constater, et dont la réalité et l’u- 
iiiVersalité peuvent être regardées comme assez douteuses 
encore. 

Nous comprenons donc sous le nom d’acotylédones tous les 
végétaux qui sont dépourvus d’organes sexuels, ou au moins 
chez lesquels ils ne sont point distincts ; car, en admettant 
même avec beaucoup de botanistes que les organes sexuels 
puissent exister dans quelques-unes de cés plantes, il est tou¬ 
jours certain que ces organes sont loin d’y être aussi distincts 
que dans les végétaux des deux autres tribus, et que ceux 
qu’on considère comme formant leurs parties sexuelles diffè¬ 
rent tellement de cêiles dès phanérogames, que rien n’est moins 
prouvé jusqu’ici que leur analogie avec les étamines et les pis¬ 
tils. De combien de maniérés différentes, opposées, n’a-t-on 
pas expliqué la prétendue fécondation des moussèS, quoique 
les organes reproducteurs des végétaux de cette famille, quelle 
qué soit leur nature encore vraiment indéterminée, semblent 
pourtant,‘au premier aspect, s’éloigner moins de ceux des pha¬ 
nérogames , que dans la plupart dès acotylédones ! 

C’est dans les organes nourriciers et protecteurs de l’embryon, 
les cotylédons , qu’on a surtout cherché les fondemens de la 
divisiou primitive du règne végétal ; c’est dans les enveloppes 
protectrices delà fleur proprement dite, c’ést-à-dire des or¬ 
ganes sexuels, c’est dans le périanihe qu’il paraît qü’on peut 
chercher avec le plus d’avantagé les moyens de subdiviser les 
trois grandes tribus.' 
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Dans la plupart des dicotylédones, le périanthe quel que 

soit le nombre des parties dont il se compose, enveloppe cir- 
culairement les organes sexuels, et forme autour d’eux une 
sorte d’anneau ou dé couronne. C’est le périanthe proprement 
dit, qu’on peut appeler périanthe coronal. 

Les unes ont ce périanthe double, ou formé de deux enve¬ 
loppes circulaires distinctes. Il est simple dans les autres. Nous 
désignerons les premières sous le nom de dipéfianthées, les 
secondes sous celui de monopérianthées. 

Quelques genres où les deux enveloppes florales sont peu 
distinctes, ou semblent soudées cnscmhle {tetragonia), for¬ 
ment le passage des dipérianthées aux monopérianthées. 

Dans d’autres dicotylédones, les organes sexuels ne sont ac¬ 
compagnés que d’une seule ou de plusieurs écailles ( ou brac¬ 
tées, comme les désignent quelques auteurs), tenant lieu de 
périanthe, ou du moins en formant la partie la plus apparente, 
mais ne présentant jamais de disposition complètement circu¬ 
laire. C’est le périanthe squamiforme. Tel est celui des salici- 
nées, des conifères. Nous appelons squamiflores les plantés 
munies d’un semblable périanthe. i 

Quelquefois le périanthe squamiforme s’évase en une sorte 
de godet ou de cupule qui accompagne le fruit et croit avec 
lui (chêne). Certaines fleurs sont munies en même temps et 
d’une cupule ou d’une partie analogue plus ou moins distincte 
et d’une simple écaille ( peupliers, conifères). Les plantes 
dans lesquelles on remarque une semblable structure forment 
le passage des vraies périanthées aux squamiflores. Elles prou¬ 
vent qu’ici, comme partout, la nature ne passe d’un type d’or¬ 
ganisation à l’autre que par des dégradations intermédiaires. 
Ainsi parmi les dicotylédones., tandis que quelques-unes de ces 
plantes ont quatre et même douze cotylédons ( ceratophyllum 
conifères), d’autres qui en offrent deux soudées en un seul 
corps ( capucine, cycadées), ou qui n’en ont réellement qu’un 
( cierges , fumeterre , quelques renoncules ) lient cette tribu 
avec celle des monocotylédones. Les coupes que nous sommes 
forcés, par la faiblesse de notre esprit, d’établir dans le tableau 
de la nature, ne peuvent être nettes et tranchées, parce qu’elles 
ne sout, point son ouvrage, mais le nôtre; n’en vouloir que 
sans exceptions, c’est la même chose que n’en vouloir p^oint. 

Dans toutes les plantes que nous comprenons parmi les 
squamiflores, Técaille ou bractée est toujours la partie la 
plus remarquable et la plus distincte du périanthe. Cela suffit 
pour motiver cette distinction. C’est d’après ce qu’il y a de plus 
distinct, de plus facile à observer dans l’organisation, et non 
d’après des analogies recherchées, que doivent être établies les 
classifications dont le but principal est de faciliter l’étude. 

Parmi Içs monocotylédones, nous trouvons pareillement des 
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dipérianthees, des monopérianthe'es et des squamiflores. Ces 
dernières, comme dans les dicotylédones, ne comprennent 
que des familles qui offrent entre elles de grandes relations. 

Nous avions d’abord pensé, d’après une autorité bien res¬ 
pectable, que l’analogie ne permettait pas d’admettre de mo- 
nocotylédones-dipérianthées. Un examen scrupuleux nous a 
convaincus que les trois types de périanthe se trouvent, par 
une admirable consonnance , répétées dans la seconde tribu , 
précisément comme dans la première. 

Sil’on ne doit considérer comme dipérianthéesquelesplantes 
où l’on remarque deux enveloppes florales bien, distinctes par 
leur plan et par leur forme ou leur consistance, il est impos¬ 
sible aussi de se refuser à reconnaître ces différences dans les 
parties du périanthe des commélinées, des alismacées , des 
hydrocharidées, des nymphéacées, etc. Par leur insertion, 
leur forme, leur consistance, leur couleur, tes deux en¬ 
veloppes florales de ces plantes sont aussi distinctes que 
dans les dicotylédones, où elles le sont le plus. Ce n’est 
qu’en sacrifiant tout à fait la considération de l’organisation 
apparente à des analogies plus ou moins équivoques qu’on a 
pu considérer le périanthe de ces plantes comme simple. 

Le nombre infini des végétaux rendait nécessaire un plus 
grand nombre de coupes. La division des dicotylédones-dipé- 
rianlhées , renfermant seule une portion considérable du règne 
végétal, demandait surtout à être partagée. La plupart des 
botanistes, avant nous , ont employé comme considération 
principale dans l’établissement des classes de leurs méthodes, 
la division des corolles en polypétales et enmonopétalcs. Cette 
division est trop naturelle et trop généi-alement établie, pour 
que nous ayons pensé à en chercher une autre j nous l’avons 
donc admise comme de second ordre. 

La situation de l’ovaire relativement au périanthe, ordinai¬ 
rement négligé dans la classification des familles, nous a paru , 
après la considération du nombre des parties de la corolle, le 
caractère le plus propre à fournir un moyen d’établir des coupes 
bien tranchées, et en même temps bien naturelles. 

La considération de la position supérieure ou inférieure 
d’un organe par rapport à un autre, est certainement une des 
plus simples et des moins susceptibles d’ambiguité : c’est ce qui 
nous a fait préférer les expressions d’ovaire supérieur et à'ovaire 
inférieur à celles à'ovaire libre et d’ovaire adhérent zxl calice, 
adoptées aujourd’hui par plusieurs auteurs pour désigner le 
même état respectif de ces organes. 

Les noms de superovariées et d’inferovariées, comme ceux 
de monopérianthées, dipérianthées, squamiflores, ne sont que 
la simple réduction en adjectifs d’expressions consacrées, et 
généralement connues. Us ont sur les noms tirés du grec, qu’il 
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eût été si facile de leur substituer, l’avantage.de n’avoîr besoin 
d’aucune interprétation', et de ne rien ajouter à la langue déjà 
trop surchargée de la botanique. 

Le caractère tiré de la situation relative de l’ovaire et du. 
périanlhe nous a paru, d’ailleurs, avoir cet avantage et cette 
importance sur celui pris de la simple insertion des étamines, 
que l’ovaire étant destiné par la nature à contenir les germes 
des graines, peut être considéré, sous ce rapport, comme la 
partie principale du végétal, souvent la seule qui soit persis¬ 
tante après la floraison accomplie 5 et si, comme dans beau¬ 
coup de cas , à la persistance nécessaire et absolue de l’ovaire 
se joint encore la persistance du périanthe, ou au moins d’une 
de ses parties (le calice), on voit combien est réellement impor- 
tant'le caractère fondé sur la situation respective de l’ovaire 
èt du périanthe, et de quel avantage il est dans une méthode, 
pour faciliter la détermination des classes et des familles , lors 
même que la floraison est passée depuis longtemps. Le calice 
est persistantflans une foule de familles, dans plus de la moi¬ 
tié du règne végétal peut-être; en effet il offre ce caractère 
dans les légumineuses, les malvacées, les caryophjllces, lès 
rosacées, les myrtées , les éricoïdes, les apocynées, les per- 
sonnées, les labiées, les borraginées, etc. C’est lui qui forme 
l’aigrette dont sont couronnées les graines des semi-floscu- 
leuses, des flosculeuses, des radiées. Les étamines, au contraire, 
organes pas'sagers, destinées seulement à opérer la fécondation,’ 
se flétrissent, tombent, et sont entièrement détruites, si ce n’est 
dans un très-petit nombre de cas, lorsqu’elles ont rempli la 
fonction instantanée à laquelle se borne leur existence. 

D’après ces considérations, nous avons formé quatre class.»s 
dans les dicot'ylédones-dipérianthées, savoir : 

1°. Les polypétales-superovariées ; 
2». Les polypétales-inferovariées ; 
3°. Les moiiopétales-inferovariées ; 
4°. Les monopétales-superovariées. 
Dans les dicotyîédones-mônopérianthéês, nous n’avons fait 

que deux classes, savoir : 
i“. Les monopérianthées-inferovariées; 
2°. Les monopérianthées-superovariées. 
Le petit nombre des familles comprises dans les sqriami- 

flores de la première comme de la seconde tribu rendait inutile 
toute subdivision. 

Le partage des plantes en polÿpétàles et en monopétales 
admis pour les dicotylédones, ne nous ayant pas paru pouvoir 
être appliqué aux monocotyJédoncs, sans rompre beaucoup 
d’affinités bien reconnues, nous n’avons divisé ces dernières 
qu’en cinq classes, d’après les principes, énoncés plus liau t. 
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Ces cinq classes sont : 
1°. Les dipérianihées-superovariées ; 
2°. Les dipériarilhées-înfêrovariées ; 
3°. Les monope'rianthéès-inferovariées J 
4“- Les monopériantliées-superovariées ; 
5°. Les squamiflores. . 
La présence ou l’absence des feuilles offre la division la plus 

simple et la plus naturelle dé latribii dés âcotÿlédôtjés en deux 
classes : acotylédones foliées et acotylédones aphylles. 

Dans l’impossibilité d’établir entre les tribus ét lés familles 
des coupes qui puissent mériter le nom de natrirèlles, peut- 
être était-il difficile d’e& choisir qui fussent en tiiêfne téiïips 
plus nettes, sujettes à moins d’exceptions, et qtii troublassent 
moins les affinités essentielles que celles que nous véiiOris d’in¬ 
diquer. La parfaite correspondance des sections des deux pre¬ 
mières tribus est un avantage’qui s’est, pour ainsi dire, pré¬ 
senté de lui-même, et qui donne à une classification où les fa¬ 
milles sont respectées, comme elles doivent l’être dans l’état 
actuel de la science, toute la-régularité qu’il serait permis de 
désirer dans un système purement artificiel. 

11 ne nous reste, pour donner au lecteur une idée plus pré¬ 
cise de la classification que nous venons d’exposer, qu’a la 
resserrer dans ün tableau qu’il puisse embrasser d’un coup 
d’œil, et à le faire sùi-vre dé la liste des familles rangées d’a¬ 
près ce nouvel ordre. 

T AELE A U synoptique de la çlassijication botanique à-dessus 
exposée. 

Plantés, 
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Série des familles naturelles des plantes, rangées d’après la 

même classification. 

PREMIÈRE CLASSE. 

Dicotylédones — dipérianthées — polypétales — superoiariées. 

I Magnoliace'es. ag SapindéesF 
a Dille'niacées. 3o Passiflorées. 
3 Ochnacées. 31 Capparidées. 
4 Simaronbées. 32 Papavéracées. 
5 Anonées. 33 Résédacées. 
6 Ménispermées. . 34 Sarmentace'ss. 
y Helléboracées. 35 Berbéridées. 
8 Renoncolacées. . 36 Tiiiacées, 
9 Malvacées. 3 y Hippocratées. 

10 Linées. 38 Acéridées. 
JI Hermanniees. 39 Hippocastanées. 
12 Oxalidées. 4o Limoniacées. 
J 3 Géraniées. 41 Paronychiées. 
i4 Méliacëes. 42 Caryophyllées. 
l5 Hespérid&s. 43 Saxifragées. 
i6 Ternslromiées. 44 Crassnlées. 
17 Théacées. 45 Portolac'ées. 

18 Hypériïéee. 46 ïamariscinées. 

ig Gnttifères. 47 IMélastomées. 
ao Olacinées. 48 Lythrées.. 
21 Kutaoées. 49 Rhamne'es. 
a a Diosmées, So Pittosporées, 

aS Malpighiacéas. 5i Enpborbiées. 

a4 Cistées. 62 Térébinthacées. 

a5 Violées. 53 Amygdalées. 

a6 Corydalées. 54 Spicéacées. 

ay-Léguminense». 55 Rosacées. 
a8 Crucifèrei. 

Dicolyle'done 

deuxième classe. 

s dipérianthées — polypétales — inferovariées. 

SG Pomacéos. 59 Grossnlariées. 

Sy Myrthées. 60 Opnntiacées, 

58 Lwanthées. 61 Ficoïdées, 
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65 Araliacées. 

63 Loasc'es. 66 Ombelliféres. 
64 Onagrees. 

Dicotylédones 

TROISIÈME CLASSE. 

— dipérianthées — monopétales — iaférovariées. 

67 Dipsacées. 74 Stylidiées. 
68 Radiées. 75 Lobéliacées. 
69 Floscolenses. 76 Campannlacées. 
50 Semiflosealeuses . 77 Cacnrbitacées. 
71 Operculariées. 78 Caprifoliacées. 
72 Valérianées. 79 Vacciniées. 
73 Rubiacées. 

Dicotylédones • 

QUATRIÈME CLASSE. 

— dipérianthées — monopétales — superovariées. 

80 Ericoïdes. 93 Personées. 
81 Epacridées. 94 Bignoniées. 
82 Riiododendrées. 95 Polygalées. 
83 EJénacées. 96 Acanthées. 
84 Diospyréœ. 97 Orobanchées. 
85 Apocynées. 98 Jasminées. 
86 Sapo'lées. 99 Verbénacées. 
87 Gentianées. 100 Labiées. 
88 Polémoniacées. loi Borragiaées. 
89 Convolvalacées. 102 Globolariées. 
90 Pcimnlacées. lo3 Ardisiacées. 
91 Solanées. 104 Plumbaginées. 
92 U triculariées. io5 Plantaginées. 

CINQUIÈME CLASSE. 

Dieotylédones monopérianthées — ioferovariees» 

106 Eléftgaécs. 108 Aristolocbides. 
107 Mirobalanées. 

SIXIÈME CLASSE. 

Dicogtlédones — monopérianthées — saperovariéos. 

109 Lautinées. 115 Amaranthées. 
110 Myristicées. • 116 Sangnisorbées. 
lit ïhymélées. 117 Buxacées. 
112 Protéacées. 118 Monimiées. 
Ii3 Polygonéss. 119 Urticées. 
114 Atriplicées, Î20 Ulmaoéea. 
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SEPTIÈME CLASSE. 

1 Balanifëres. 
2 Salîcinéès. 

Dicotylédones — sqnamiflores. 

123 Bétnlacces. 
124 Coniïèfes. 

Ht-ITIÈME CLASSE. 

Monoeotÿlêdones ^ dipérianthées — superovariéeé. 

J 25 Palmiers. 128 Trilliacées. 
126 Comméliuées. 129 Nymphéacées. 
12.7 Alismacées.^ 

NEUVIÈME CLASSE. 

Monocolylédpnes — dipérianthées -— inferovariées. 

i3o Hydrocharidées. 
]3i Orchidées. 
i32 Amomées. 

Monocotylédo 

135 Pandane'es. 
136 Aroïdées. 
iSy Tamnées. 

Monocotylédo 

140 Liliace'es. 

141 Asphode'lées. 
142 Colchicacées. 
143 Joncées. 

133 Broméliacées. 
.134 Musacées. 

BlilÈME CLASSE. 

:s — monopérianthées — infcrovariées. 

138 Iridées. 
139 Narcissées. 

ONZIÈME CLASSE, 

s — monopérianthées — snperovarlées. 

144 Nayadées. 
145 Saorurées. 
146 Pipéritées, 
147 Typhâcées. 

DOUZIÈME CLASSE, 

*48 Cypéracées. 
149 Graminées. 

i5i Eqoiséiaeée 
J 52 Fougères. 
l53 SalTÎniées. 

Monoeotÿlêdones — sqnamiflores. 

i5o Cycadées. 

TREIZIÈME CLASSE. 

Acolylédones — foliées. 

i54 Lycopodiacées. 
>55 Mousses.- 
J 86 Hépatiques. 
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QUATORZIÈME CRASSE. ' 

Acotylédones — Aphylles. 

îSj Lichénées. iSg Champignons. 
i58 Hypoxilées. i6o Algues. 

Ces quatorze classes sont loin d’être égales ; mais la natiye ne 
se prête point aux coupes mathématiques. Nos méthodes doi¬ 
vent la suivre le mieux qu’elles peuvent j, et non la tailler à 
leur mesure. 

La Flore de la France a plusieurs fois été bien exécutée. 
L’histoire des plantes de France est vraiment encore à faire. 
Sans doute bien audessous d’une pareille tâche, les auteurs de 
cet article eurent cependant la témérité de l’entreprendre il y 
a plus de douze ans, et déjà les matériaux en étaient rassem¬ 
blés, et une partie de la rédaction achevée. C’est pour cette 
histoire des plantes indigènes, dont la publication arrêtée par 
diverses circonstances, aura lieu dès qu’il sera possible, que 
fut conçue la méthode dont on vient d’offrir le tableau. 

Nous n’imaginons pas avoir rien fait de véritablement neuf. 
Peut-il même y avoir rien de tel aujourd’hui en fait de classi¬ 
fications d’histoire naturelle? Nous nous plaisons à reconnaître 
ce que nous devons aux ouvrages des hommes justement célè¬ 
bres, qui, tels que MM. de Jussieu, de Lamarck, Ventenat, 
Mirbel, Decandolle, etc., ont porté si loin, de nos jours, 
la connaissance de l’organisation et des affinités des végétaux. 

Nous sentons toute l’imperfection du travail que nous pré¬ 
sentons mais l’expérience nous a prouvé qu’il peut être d’un 
Usage commode. S’il aide les élèves dans l’étude des familles , 
notre seul but sera rempli. Ennemis de l’obscurantisme, nous 
ferons constamment tous nos efforts pour simplifier, pour ren¬ 
dre aimable et solide à la fois la science dont l’étude com¬ 
mune a, depuis tant d’années, ajouté pour nous un nouveau 
charme à celui de l’amitié. 

, ( LOISELEUR-DESLOSGCHAMPS et MAKQnis) 
METHODIQUE (secte). On a pu voir, dans les articles 

dogmatique et empirique^ quelle était la doctrine de ces deux 
sectes célèbres d’anciens médecins. Une troisième s’éleva, qui 
eut la prétention de rendre plus facile l’étude et la pratique 
de la médecine, de la mettre à la portée de tout le monde, et 
qui, pour atteindre ce but, se servait d’hne méthode abrégée, 
d’où lui e^f venu le nom de secte méthodique. Elle eut pour 
chef l’un des successeurs d’Asclépiade, Thémison de Laodicée, 
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qui naquit dans le quarantième siècle, et vécut aussi dans le 
quarante-unième, c’est-à-dire dans le premier de l’ère chré¬ 
tienne (Goulin, Mém. littéraires, biographiques, etc., année 
1775, p. 225). Il fit, comme nous le verrons, plusieurs chan- 
gemetis importans aux opinions de celui dont il avait adopté 
les principes. Voici quels étaient les siens. 

Il prétendait d’abord que la connaissance des causes morbi¬ 
fiques n’était point nécessaire, et qu’il suffisait de faire atten¬ 
tion à ce que les maladies ont de commun entre elles. Il les 
réduisait toutes à trois genres principaux, dont le premier était 
le genre resserré, strictum, le second le genre relâché, 
et le troisième le genre mixte, c’est-à-dire tenant tout à la fois 
de la constriction et du relâchement. Distinguant, outre cela, 
les maladies en aiguës et en chroniques, il^xaminait soigneu¬ 
sement leurs différentes périodes d’accroissement, d’exaltation 
et de diminution, pour apliquer à chacun de ces stades un 
traitement spécial, quels que fussent d’ailleurs la cause et le 
siège de la maladie, le pays ou la saison où. elle se développât. 
C’est d’après ces principes qu’il définissait la médecine une 
méthode qui conduit à connaître avec évidence ce que les ma¬ 
ladies ont de commun entre elles. 

Ainsi, d’une part, Thémison, en rejetant, comme une 
chose obscure, la considération des causes morbifiques , s’ac¬ 
cordait avec les médecins empiriques; et d’autre part, en ap- 
mctlml Y indication curative, laquelle est une suite du raison¬ 
nement, dont ceux-ei prétendaient se -passer, il s’accordait 
également avec les médecins dogmatiques; mais il différait de 
ces derniers ,-en négligeant la considération de l’âge du malade, 
de ses forces, de ses habitudes, de son pays, de la saison, de 
l’année, de la nature de la partie affectée, etc., circonstances 
auxquelles les dogmatiques donnaient une attention particulière. 

On sait qu’Asclépiade faisait consister la santé dans une 
juste proportion des pores du corps humain, et les maladies 
dans disproportion àe ces mêmes pores. Quoique Thémison 
eût évidemment tiré sa doctrine de celle d’Asclépiade, il était 
loin d’admettre entièrement les opinions de son prédécesseur. 
Il reconnaissait bien l’existence des pores dans le corps humain ; 
mais il lui répugnait d’en déterminer la nature, parce que la 
chose n’était point manifeste à ses yeux. En effet, de ce que 
les pores n’étaient point rigoureusement apercevables, il se 
contentait de les supposer, par une conséquence évidente tirée 
de la sueur. Une autre différence entre la doctrine d’Asclépiade 
et celle de Thémison, c’est que le premier o'oyait, avec Hippo¬ 
crate, qu’il faut prendre en considération ce que les maladies 
ont de commun et ce qu’elles ont de propre; au lieu que le 
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second se contentait de voir le rapport ge’ne'ral qu’il y a entre 
elles, sans S’embarrasser des différences particulières qu’elles 
présentent. 

Thémîson n’était pas toujours fidèle aux lois de la méthode. 
On lui.reprochait, par exemple, de donner à boire de l’eau 
froide aux malades qu’il avait fait saigner ; ce qui était, selon 
les autres médecins méthodiques, ordonner deux remèdes con¬ 
traires l’ttn à l’autre, la saignée servant à relâcher, et l’eau 
froide à resserrer. 11 s’éloignait aussi de la conduite de ces 
derniers, relativement aux divers temps où l’on devait per¬ 
mettre la nourriture, l’exercice, le bain, et ordonner la saignée, 
l’application des ventouses et même des sangsues. A propos de 
ce dernier moyen thérapeutique, il paraît que Thémison a été 
le premier, sinon à le mettre en usage, du moins à en faire 
mention ; car aucun de ses prédécesseurs n’en a parlé. C’était 
probablement un remède nouveau à l’époque de l’établissement 
de la secte méthodique. Il en est de cette découverte comme de 
bien d’autres, dont les véritables inventeurs sont restés in¬ 
connus, ou que plusieurs ensemble revendiquent avec des 
droits en. apparence égaux. Du reste, les médecins méthodiques 
faisaient un fréquent usage des sangsues, pensant avec raison 
que, comme l’ouverture d’une grosse veine opère un relâche¬ 
ment général, l’application des sangsues était suivie d’un relâ¬ 
chement local. Quelquefois même ils couvraient de ventouses 
la région où les sangsues avaient agi, afin de tirer une plus 
grande quantité de sang , ou plutôt, pour parler leur langage, 
dans l’intention d’augmenter le relâchement. 

La doctrine de Thémison eut un grand nombre de partisans, 
parmi lesquels l’histoire de l’art cite Proculus, Eudème, Vectius 
Valens, Thessalus, Soranus , Cœlius Aurelianus, et plusieurs 
autres, qui firent subir diverses modifications aux principes de 
leur maître. 

Thessalus, qui vivait sous Néron, environ cinquante ans 
après Thémison, paraît être le premier qui apporta des chan- 
gemens tdlement remarquables à la méthode, qu’il eut la ré¬ 
putation de l’avoir perfectionnée. Ce Thessalus était un homme 
sans éducation, sans lettres, mais qui, muni d’une grande 
impudence, s’introduisit chez les grands et fit une fortune 
cc<asidérable, en flattant bassement leurs goûts,, tandis qu’il 
traitait les autres médecins avec insolence et orgueil. Il se van¬ 
tait d’avoir fondé une nouvelle secte, prétendait que ceux qui 
l’avaient précédé n’avaient avancé que des erreurs, déclamait 
contre eux avec une espèce de rage, sans même épargner Hip¬ 
pocrate, et couronna l’œuvre en pT-enant le titre fastueux de 
vainqueur des médestins, titre qu’il fit même graver sur son 
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tombeau, PHne^ qui nous a transniis plusieurs 4e ces partjcü^ 
îarités, ajoute que jamais bateleur n’a paru en public avec UO- 
plus nombreux cortège què celui dont Thèssalus se faisait prdirr 
nairement accompagner. Comine. il promettait d’enseigner 
toute la me'decine dans le court espace de six mois, il n’est 
point e'tonnant qu’il eût une aussi grande foule de disciples, 
que Galien a tournés en ridicule, en les appelant les âne^ de 
Thèssalus. 

Ce dernier avait écrit plusieurs livres, qui ne nous sont point 
parvenusen sorte qu’il est difficile de déterminer au juste en 
quoi son système différait de celui de Thémison, D’après çe 
qu’en dit Galien, Thèssalus croyait que, pour guérir une ma¬ 
ladie, il fallait changer entièrement l’état des pores de la partie 
affectée, changement auquel il donna le nom àeniétasyncrise-, 
mais cette méthode thérapeutique, dont on lui fait honneur, 
paraît avoir eu pour véritable inventeur un des disciples d’As- 
clépiade, appelé Cassius, bien plus ancien que Thèssalus. Sij 
au reste, celui-ci n’est pas l’auteur de là métasyncrise, il est 
le premier qui ait prescrit l’abstinence de trois jours, comme 
une règle invariable à observer en commençant le traitement 
de toutes les maladies, règle qui, dans la suite, fit donner aux 
médecins de la secte méthodique le nom de diatritarii, de 
J'îarjiTbs', mot qui désigne l’espace de trois jours, auquel 
Thèssalus avait limité la première abstinence. 

Un dés dogmes fondamentaux de la secte méthodique était 
la proscription des purgatifs. Voici, au rapport de Galien, 
comment Thèssalus s’exprirnait pour justifier cette opinion ' 
exclusive. «Prenons,» disait-il, «un athlète, c’est-à-dire 
l’homme le plus sain et le plus robuste que l’on puisse trouver, 
et donnons lui un médicatnent purgatif; nous verrons que, 
malgré l’intégrité des fonctions et des organes de tout son 
corps, ses évacuations seront altérées et corrompues. Nous 
inférons delà d’abord, que ce qui a été évacué par cet homme 
n’était pas auparavant dans son corps, puisqu’il se portait bien ; 
et ensuite, que le médicament a opéré deux effets, Pun de 
corrompre ce qui n’était point altéré, et l’autre de l’expulser 
au dehors. » Thèssalus ajoute un peu plus bas : «que les mé¬ 
decins de la secte d’Hippocrate étaient des insensés, de ne pas 
s’apercevoir, qu’en voulant purger la bile, ils purgeaient 
souventla pituite, eivicéversâ: d’où ü tire cette conséquence,, 
que les purgatifs ne peuvent que nuire, en faisant un tout 
autre effet <|ue celui qii’on en attend.» 

Soranus, qui vivait sous les empereurs Trajan et Adrien, 
fut le plus estimé de tous les médecins méthodiques. Quoique 
ses écrits ne nous soient point parvenus, nous les possédons en 
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quelque sorte dans ceux de Cœlius Aurelianus, qui avoue 
franchement n’être que le traducteur des ouvrages de Soranus ; 
celui-ci est même appelé par son copiste le prince de la secte. 
Comme les trois livres qui concernent les maladies aiguës, et 
les cinq qui sont consacrés aux affections chroniques, ren¬ 
ferment la manière de traiter la pluparl des unes et des autres, 
il en résulte que l’ouvrage que nous a transmis Cœlius Aure¬ 
lianus [ De morbis acutis et chronicis lihriVIJI) est le seul 
bien complet qui nous soit resté., pour nous éclairer sur la 
pratique des médecins méthodiques. 

Voyons d’abord l’espèce de nosologie ou de classification 
adoptée par la secte, eu conséquence de sa doctrine. Nous de¬ 
vons prévenir néanmoins que ce rapprochement systématique 
des maladies ne se trouvé point dans les écrits de Cœlius Aure¬ 
lianus. Nous l’offrons ici comme le résultat de l’opinion des 
méthodiques sur l’essence de chaque maladie en particulier. 

1®. Parmi les maladies dépendantes du resserrement [morhi 
stricturæ), les méthodiques rangeaient, comme affections 
aiguës, la phiénésie, la léthargie, la catalepsie-, l’esquinancie, 
l’apoplexie, les convulsions, l’iléus, l’hydrophobie, etc.; et 
comme affections chroniques, la céphalalgie, lés vertiges, 
l’épilepsie, la nianie, la jaunisse, la suppression des menstrires, 
celle des hémorroïdes, la polysarcie, etc. 

1°. Au nombre des maladies qui étaient sous l’influence du 
relâchement [morhi solutionis), les méthodiques comptaient la 
passion cardiaque et le choiera, pour les affections aiguës ; et, Four les chroniques, l’amaigrissement, le flux hémorroïdal, 

écoulement excessif des menstrues, l’hémoptysie, la diar- 
rée, etc., etc. • 

5*. Ils comprenaient dans le genre mixte la .pleurésie, la 
péripneumonie, les catarrhes, l’asthme, la phthisie, la paralysie, 
la colique,.la dysenterie, l’hydropisie, etc., parce que ces mala¬ 
dies leur paraissaient tenir tout à la fois de l’astriction et du 
relâchement. 

On aperçoit au premier coup d’œil le vice de celte classi¬ 
fication artificielle. Il est évident que, appuyée sur un sys¬ 
tème erroné, elle ne pouvait pas être meilleure; et nous- 
mêmes, malgré nos progrès et nos découvertes scientifiques 
depuis l’époque dont nous parlons ; possédons-nous aujour¬ 
d’hui une classification sans défaut ? Pouvons-nous nous flat¬ 
ter d’avoir assis la nosologie sur une base solide et inébranla¬ 
ble.? Sans doute nous sommes plus avancés que nos prédéces¬ 
seurs sur ce sujet comme sur bien d’autres, et nous devons 
louer franchement ceux de nos savaus contemporains-qui font 
de nouveaux efforts pour le perfectioner. Mais que de choses 
encore à découvrir avant de pouvoir arriver à un résultat qui 

33. i5 
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ne laisse aucun prétexte à l’opposition, et qui re'unisse l’as- 
semiment général ! , 

Quoi qu’il en soit, si l’on doit reprocher aux médecins de la 
secte méthodique d’avoir adopté un système plein d’erreurs et 
d’avoir spécialement méconnu l’utilité de la recherche des 
causes morbiSques, il est juste aussi de leur donner des éloges 
pour le soin qu’ils ont pris de décrire avec exactitude les signes 
des maladies. Ce soin, du reste, leur devenait en quelque sorte 
obligatoire, ainsi qu’aux partisans de la secte empirique, 
puisque les uns et les autres se privaient d’une source féconde 
d’instruction ; savoir, la perquisition des causes. 

Ennemi des définitions, Ccelius Aurélia nus, qui plaide vi¬ 
vement la cause des méthodiques, s’attachait surtout à la des¬ 
cription des maladies; mais il ne se mettait pas fort en peine 
de distinguer la partie qui, dans chaque affection, se trouvait 
spécialement lésée, parce qu’il ne pensait pas que cette distinc¬ 
tion dût modifier le mode de traitement général. On peut 
juger combien le fonds de sa thérapeutique dut se ressentir de 
la négligence de cette importante considération. 

Cependant une cause de succès dans la pratique des parti¬ 
sans de méthode, c’est qu’ils s’attachaient à guérir les mala¬ 
dies par les moyens les plus simples, et qu’ils prenaient prin¬ 
cipalement pour guides les lois de l’hygiène. Par exemple, ils 
avaient grand soin de faire respirer aux malades l’air qu’ils 
supposaient le plus favorable à la guérison. Voulaient-ils leur 
procurer une atmosphère qui eût la propriété relâchante, ils 
les faisaient placer dans des chambres bien claires et modéré¬ 
ment chaudes et espacées ; si, au contrairè, ils avaient besoin 
d’un air astringent, ils leur faisaient habiter des appartemens 
peu éclairés , très-frais, exposés au nord et par conséquent à 
l’ombre; quelquefois même ils choisissaient des grottes, des 
caves, des lieux souterrains (hypogées); ils couvraient le 
plancher de branches de vigne, de grenadiers, de nryrthes, de 
saules, de pins, de lentisques , ils l’arrosaient d’eau fraîche ou 
donnaient du mouvement à l’air en se servant de soufflets et 
d’éventails ; en un mot, ils n’oubliaient rien de ce qui pouvait 
rafraîchir l’atmosphère où étaient plongés les malades. 11 faut, 
disaient-ils, faire bien plus d’attention à l’air qu’aux alimens, 
parce qu’on ne mange que par intervalles, au lieu que l’on 
respire continuellement, ét que l’air entrant sans cesse dans le 
corps et pénétrant jusque dans les plus petits espaces, res- 
seiTcou relâche plus puissamment quenelefait la nourriture. 

Les méthodiques n’étaient pas moins scrupuleux sur la ma¬ 
nière dont les malades étaient couchés ; ils leur faisaient pré¬ 
parer des lits différens suivant le genre des maladies ; ils pres¬ 
crivaient l’espèce de couverture dont ils devaient s’envelopper, 
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]a posture qu’ils devaient garder aû lit ; ils décidaient s’il 
était convenable de coucher sur un matelas ou sur un lit de 
plume, si le lit devait être grand ou petit, comment il fal¬ 
lait le tourner par rapport aux fenêtres, etc. 

Quant à la nourriture, les méthodiques la réglaient avec un 
soin tout minutieux, et s’appliquaient surtout à distinguer les 
aliment et les boissons qui avaient la propriété de resserrer ou 
de relâcher. 11 semble, à la manière dont s’expriment de nos 
jours une foule de personnes étrangères à la médecine, qu’elles 
ont étudié à-fond et adopté aveuglément cette partie de la doc¬ 
trine des médecins méthodiques. 

Relativement aux moyens tirés de la pharmacie, les parti¬ 
sans de celte secte rejetaient toute espèce de spécifiques. On a 
vu plus haut qu’ils s'étaient également déclarés ennemis des 
purgatifs : il y avait pourtant un cas de maladie (l’hydropisie) 
où ils étaient obligés d’en tolérer l’usage*; mais c’était en quel¬ 
que sorte malgré eux, et seulernent après avoir employé in¬ 
fructueusement les moyens prescrits par la méthode. Toute¬ 
fois', ils se servaient assez fréquemment des vomitifs ; ils n’ad¬ 
mettaient les diurétiques que dans l’hÿdropisic, les narcoti¬ 
ques que dans le crachement de sang ; ils condamnaient l’usage 
des cautères et de tous les médicarnens dont l’application est' 
suivie d’escarre,'regardant ces remèdes comme cruels et inu¬ 
tiles; ils laissaient passer les deux premiers jours de la mala¬ 
die sans presque rien faire, mais ils consacraient le troisième 
à l’emploi de moyens plus ou moins hero'iques. 

Dans les maladies qui exigeaient la méthode relâcliantè, les’ 
méthodiques mettaient au premier rang la saignée et surtout 
les ventouses, soit sèches, soit scarifiées, et parfois appliquées- 
sur la morsure des sangsues; venaient ensuite les fomentations 
émollientes, les cataplasmes , les onctions à l’extérieur. 

Lorsque, au contraire, ils avaient l’intention de resserrer, 
ils mettaient en usage l’air frais, l’eau froide, l’oxycrat,; ils 
trempaient une éponge dans ce dernier liquide, et la passaient 
successivement sur toutes les régions du corps, ou bien, après 
en avoir imbibé des linges, ils les appliquaient sur la partie, 
où ils voulaient produire l’astriction. A la fiu des maladies,' 
ils étaient grands partisans de la gymnastique, et conseillaient' 
les différentes espèces de gestations, parmi lesquelles Cœlius 
Aurelianus fait mention de Vescarpolette^ comme d’un'exercice 
Spécialement convenable à ceux qui relèvent de la léthargie. 

Pour triompher des maladies de long cours, les métli'odi- 
ques avaient adopté un mode de traitement fort compliqué, 
dont nous avons donné la description complette à l’article 
cycZiqire (règle). Fbyez ce mot ainsique MÉTASYNCHisE, / 

Voilà en abrégé quels étaient les principaux dogmes dé la 
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secte me'lhodique. Celte secte a encore eu, après Cœlius Au- 
xelianus, un grand nombre de partisans, dont l’histoire de la 
science nous a conservé les noms, mais sur lesquels il nous pa¬ 
raît superflu d’arrêter l’attention du lecteur. Ce que nous fe¬ 
rons remarquer en terminant, c’est que cette secte a été vive¬ 
ment attaquée par les médecin| dogmatiques, et spécialement 
par Galien et par Celse : le premier surtout n’a point épargné 
les fauteurs de la méthode, et, par son exquise sagacité et sa 
dialectique pressante, il n’a pas peu contribué, en dévoilant 
les vices d’une doctrine aussi étroite et aussi bornée, à la ren¬ 
verser de fond en comble. (kemadidim ) 

MÉTHODOLOGIE MÉDICALE, s. f., methodologia me- 
dica, t^rpiKct (AeMof. Tous les phénomènes de la nature, 
dans le règne inorganique comme dans les êtres doues de la 
vie 5 tous les actes de l’industrie et de l’esprit de l’homme sont 
unis par une chaîne non interrompue qui en forme un système 
universel, un tout encyclopédique; il n’y a donc qu’une seule 
science, vaste comme la nature elle-même. Mais notre esprit 
est borné et la science est immense : l’homme a dû, pour la 
rendre accessible à sa faible intelligence , considérer ensemble 
les phénomènes et les actes qui ont entre eux la plus étroite 
connexion; il a établi des doctrines ou sciences particulières, 
qui ne sont séparées les unes des autres que par des limites pu¬ 
rement conveutionelles. 

Certains philosophes, qui veulent des définitions rigoureu¬ 
ses , réservent le nom de sciences pour les connaissances susr, 
ceptibles d’être démontrées et présentées dans un ordre systé¬ 
matique; ils appellent simplement doctrines celles qu’on ne 
peut démontrer, et qui admettent avec une facilité à peu près 
e'gale des propositions contradictoires. Celles-ci n’en sont pas 
moins cultivées avec une ardeur infatigable, parce qu’elles in¬ 
téressent vivement notre bonheur, parce qu’elles ont quelques 
parties susceptibles de démonstration, et peut-être aussi parce 
que l’homnie recherche avidement tous les travaux qui pré¬ 
sentent de grandes difficultés et qui promettent de la gloire. 

Si les divisions des sciences sont artificielles, l’ordre dans 
lequel ou doit les étudier, n’est point arbitraire. Cet ordre est 
ce qu’on nomme méthode. Le succès des études dépend eu 
grande partie du choix d’une bonne méthode ; la meilleure est 
celle quLest en même temps la plus commode à suivre et la 
plus propre à graver dans notre mémoire les faits que nous 
nous proposons d’y fixer. La méthode appliquée à l’étude de la 
médecine est ce qu’on entend par méthodologie médicale. 

L’élève abandonné à lui-même n’a pas le discernement né¬ 
cessaire pour connaître les cours par où il doit commencer : il 
Veut d’abord les essayer tous, pour voir quel est celui qui l’irir 
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téressc le plus , et il perd untemps pre'cîeux dans cette pénible 
fluctuation ; s’il entre dans une bibliothèque composée de livres 
de me'decine, il j voit une multitude de volumes dont il n’a- 
ciieverait pas la lecture, quand bien même il y consacrerait sa 
vie entière. Cette impossibilité de tout entendre et de tou t lire 
peut le jeter dans lé découragement et lui faire abandonner 
une carrière dans laquelle il était peut-être destiné à s’il¬ 
lustrer. 

Dans plusieurs universités d’Allemagne, on a sagement ins¬ 
titué une chaire de méthodologie médicale, pour guider les 
élèves dans ce vaste labyrinthe. Le professeur chargé de ce 
cours enseigne aussi la bibliographie médicale, qui en fait le 
complément. Faisons des vœux pour que cette partie essen¬ 
tielle de l’enseignement ne soit point oubliée dans la réorgani¬ 
sation que l’autorité prépare pour nos facultés de médecine. 

Qualités nécessaires aa médecin. Parmi les professions nées 
de l’état social, les unes ont pour seul mobile l’intérêt pécu¬ 
niaire : ce sont les arts mécaniques et industriels, dont l’exer¬ 
cice ne suppose point un esprit supérieur, bien qu’ils soient 
les plus nécessaires à l’homme pour les besoins de la vie;, les 
autres , généralement moins utiles, trouvent dans la gloire 
leur principale récompense, et demandent un degré plus ou 
moins élevé de culture : ce sont les arts libéraux. La médecine, 
qui offre les avantages des uns et des autres, a sur eux le pri¬ 
vilège de mettre les hommes qui l’exercent dans des' rapports 
continuels de bienfaisance envers leurs semblables. Pour étu¬ 
dier cet art avec succès, il faut êlrtt. doué de certaines disposi¬ 
tions intellectuelles et morales que je me contenterai de 
mentionner, parce- qu’elles ont déjà été traitées à l’article 
médecin. 

Qualités intellectuelles. Cès qualités sont une capacité suffi¬ 
sante, un jugement sain , une mémoire fidèle et un éloignement 
décidé polir toute proposition qui n’est pas démontrée. 11 est 
presque sans exemple qu’un honime accessible à l’enthousiasme 
soit devenu un bon médecin. 

Qualités morales. Le médecin doit indispensablement réu¬ 
nir la probité, la.discrétion, la décence, la générosité, l’hu¬ 
manité et une gr.andè persévérance dans tous ses travaux. Il ne 
doit jamais oublier que la vie est courte-et Fart est làrig. Je 
renvoie encore à l’article médecin pour iesdéveloppemens dont 
le tableau de ces qualités mo. aies est su.sceptible. 

Division^s différentes branches delamédecine. L’art de gué¬ 
rir est un sans doute; son objet est toujours de rétablir l’irilégrîté 
des fonctions, ou d’adoucir des maux reconuus incurabies. 
Mais ceilaine.s affections exigent plus spécialement l’emploi de 
moyens mécaniques j d’autres cèdent plutôt aux remèdes qui 
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agissent sur les-propi'ie’tés vitales. Or,' comme nos facultés 
sont très-borne'es, et que l’art est pour ainsi dire illimité , les 
praticiens ont dû, pour acquérir le. plus haut degré d’habileté 
auquel il leur est permis d’atteindre, s’attacher plus particu¬ 
lièrement à l’appiication des moyens thérapeutiques de l’un 
ou de l’autre ordre. 11 y a donc nécessairement, attendu l’état 
avancé de l’art, une médecine proprement dite et une chirur¬ 
gie. Cette distinction , purement pratique, ne détruit pointl’u- 
uité de la théorie etda'qoramunaulé des principes. 

Qu’on me permette d’établir une comparaison avec un art 
libéral dans lequel Ics^rançais de l’époque actuelle ont mon¬ 
tré une supériorité incontestée. Personne n’a jamais pensé à 
nier que la peinture soit un art unique, qui a pour objet de 
représenter des formes, des couleurs et des perspectives ; et ce¬ 
pendant certains artistes peignent exclusivement Vldstaire, 
d’autres le genre, d’autres le paysage, d’autres lesetc. , 
chacun suivant sa vocation, C’est en se bornant ainsi à une 
seule partie qii’ils ont excellé dans leur art. La culture simul¬ 
tanée de tous les genres les eût empêchés de s’élever audessus 
de la médiocrité. 

D’après les raisons que je viens d’énoncer, je suppose que 
la pratique restera divisée en deux professions., et que l’ensei¬ 
gnement sera toujours confie à une seule école, laquelle créera 
pes docteurs eu njédecine et des docteurs en chirurgie. 

Mais les cas de chirurgie sont fort rares : c’est pourquoi 
l’exercice exclusif de cet art ne peut occuper qu’un très-petit 
nombre de sujets , et l’on peut dire qu’il n’a presque lieu que 
dans leshôpitaux. L’élève qui n’a pas la perspective de devenir 
un jour chirurgien en chef d’un hôpital, fera bien de renoncer 
au litre de docteur en chirnrgie et de s’attacher à la médecine. 
- .Autrefois, par suitedPn.préjugé-absurde, qui plaçait l’une 

desT deux branches audessus de l’autre, les médecins étaient 
beaucoup moins.nonihreux que les chirurgiens : il s’ensuivait 
que la plupart .de cèux-ci pratiquaient uniquernent la méde¬ 
cine, qu’ils n’avaient point étudiée, et que plusieurs se con¬ 
tentaient des fonctions mpdestes attribuées aux officiers de 
santé d’aujourd’hui. Cet abus était singulièrementfuneste à la 
chirurgie, en fortifiant lé préjugé qui‘la faisait considérer 
comme inférieure à la médiccine. Dans le système actuel, que 
je désire voir conservé, tous ces inconvéni'ens ont disparu: 
les rivalités sont éteintes, et chacun suit son inclination sans 
craindre d’être humilié par ses collègues. Pour rendre durables 
CCS résultats heureux, il conviendrait que l’autorité ne donnât 
des places de chirurgiens qu’à des docteurs en chirurgie, et de 
médecins qu’à des docteurs en médecine. 

Cependant les docteurs des deux professions ne descendront 
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jamais aux détails de la chirurgie ministrante ; il y aura tou¬ 
jours des médecins subalternes qui exécuteront leurs prescrip¬ 
tions et visiteront les malades, sous leur direction, dans les 
villes, et surtout dans les campagnes. Soit qu’on leur con¬ 
serve le nom ÿofficiers de santé^ ou qu’on leur donne le titi e 
plus convenable àe licenciés., il importe qu’ils aient une ins¬ 
truction conforme à leur destination, et que leurs attributions 
soient clairement déterminées par la loi qui nous est promise 
sur l’exercice de l’art de guérir. 

Les médecins ne sont point d’accord sur le mode,qu’on doit 
suivre pour l’instruction et la réception des licenciés ou offi¬ 
ciers de santé. Reil avait proposé de les former seulement à la 
routine de la médecine et de les appeler routiniers. La loi du 
19 ventôse an xi leur accorde là liberté d’étudier et d<Lse faire 
recevoir loin des facultés. Je vois des deux côtés un enseigne¬ 
ment insuffisant, et une dénomination qui est devenue ou qui 
deviendra flétrissante. Voilà des motifs assez graves pour 
nous engager à suivre une autre route. Puisque l’autorité s’est 
imposé la tâche importante de reconstruire l’édifice médical, 
il faut qu’elle astreigne tous les hommes qui veulent exercer 
l’art de guérir à étudier dans les facultés. Si, comme la plu¬ 
part des bons esprits le désirent, la réception se divise en trois 
actes publics, celui de bachelier, celui de licencié, et celui 
de docteur, soutenus successivement; le candidat qui n’aspi¬ 
rerait point au plus haut grade, soit par défaut de capacité, 
ou de moyens pécuniaires, ou de temps à consacrer aux études, 
pourrait s’arrêter au grade de licencié , et jouir de tous les 
droits attribués à nos officiers de santé d’aujourd’hui. Si, plus 
tard, il ambitionnait un titre plus honorable, il ne serait tenu 
qu’a soutenir son acte de docteur, et à satisfaire aux obliga¬ 
tions fiscales voulues par la loi. En suivant cette marche 
simple , on n’aurait besoin que d’un seul mode d’enseignement 
et de réception. 

Plan du cours d’études.Vçôsqiie l’exercice de l’art de guérir 
forme deux branches distinctes, cette division nécessite quel¬ 
ques modifications dans l’ordre des cours que doivent suivre 
les candidats de l’une et de l’autre partie ; c’est pourquoi je trai¬ 
terai successivement des études du médecin et du chirurgien. 

SECTION PREMIÈRE. Ordre des cours pour le médecin. Ces 
cours comprennent des études préparatoires et des études mé¬ 
dicales proprement dites. 

A. ÉTUDES PRÉPARATOIRES. Celles-ci sout extrêmement va¬ 
riées, car il n’est presque aucune partie des connaissances 
humaines qui ne contribue à éclairer le médecin , et à assurer 
ses succès. On les désigne souvent sous le nom de sciences ac- 
tessoires; j’ai mieux aimé les appeler préparatoires, puis». 
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qu’elles préparent aux études médicales, et j’ai réservé le titre 
à'accessoires, pour indiquer le dernier degré dans l’ordre de 
l’iniportance. 

Les études préparatoires sont, ou littéraires, ou scienti¬ 
fiques. 

I. Etudes -préparatoires littéraires. 
1. Langues anciennes. Parmi lés langues anciennes, celle 

des Romains tient le premier rang, à raison de son importance. 
Presque tous les livres de médecine, publiés depuis la renais¬ 
sance dés lettres jusqu’au milieu du dix-liuitième siècle, sont 
écrits en latin , et plusieurs des ouvrages riiodernes les plus re¬ 
marquables sur la pratique sont également écrits en cette 
langue. Un grand nombre de Ces ouvrages h’ont point été tra¬ 
duits, et ne le seront vraisemblablement jamais. De quel se¬ 
cours précieux ne serait pas privé le médecin qui ne pourrait 
jouir de cette riche portion de la littérature médicale ? 

Mais ce n’est pas seulement parce que la plupart des ou¬ 
vrages latins ne sont point traduits , que le médecin doit con¬ 
naître la langue de Celse; il faut encore qu’il ait un moyen de 
communiquer avec ses confrères de toutes lés contrées du 
globe ; il faut surtout qu’il offre une garantie de son aptitudfe 
aux travaux de l’esprit, et cette garantie se trouve essentielle¬ 
ment dans le succès avec lequel il a étudié les belles-lettres. 

Le grec n’est pas , à beaucoup près, d’ùne aussi' grande im¬ 
portance que le latin, parce que tous les ouvrages écrits en 
cette langue sont traduits, et parce qu’on n’écrit plus rieri ed 
grec. 11 faut cependant que le médècm sache les élëmens de la 
grammaire grecque, assez pour interpréter un passage à l’aide 
d’un dictionaiie, et pour connaître l’étymologie d’une foule 
de termes techniques dérivés du grec. S’il veut eii apprendre 
davantage; s’il ambitionne le plaisir de lire les classiques 
grecs, tant mieux, ce sera un surcroît dé richesse littéraire 
dont on ne pourra que le féliciter. 

L’hébreu, si nécessaire pour l’intelligence des livres sacrés, 
est inutile au médecin, puisqu’il n’y a aucun ouvrage de mé¬ 
decine écrit en cette langue; il ne pourrait être, pour le mé¬ 
decin , qu’un simple ornement de l’esprit. 

2. Langues vivantes. La connaissance des langues vivantes 
est devenue très-utile, depuis qu’on abandonne l’usage du 
latin. Je sais qu’on peut être un praticien recommandable 
sans savoir l’allemand, l’anglais ou l’italien; mais alors on 
ne peut profiter d’un grand nombre de bons ouvrages et de 
journaux de médecine écrits dans ces diverses langues. Cette 
étude n’est pas aussi difficile qu’on se l’imagine , et ceux qui 
s’y livrent sont bientôt amplement dédommagés de leurs 
peines. L’homme qui apprend une langue étrangère; riche en 
productions littéraires, est frappé d’admiration en voyant ap- 
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paraître, pour ainsi dire, un monde nouveau. Jusque-là, il 
avait e'té renfermé dans un cercle étroit d’idées calquées, la 
plupart, les unes sur les autres. Tout à coup il voit le do¬ 
maine de la pensée s’agrandir d’une manière indéfinie. Il se 
sent heureux de partager des trésors dont naguère il ignorait 
l’existence. 

Quelle que soit l’utilité des connaissances littéraires, elles 
ne doivent être considérées que comme des moyens qui nous 
facilitent l’étude des sciences naturelles. Celles-ci forment la 
base de la médecine, comme de tous les arts, entre lesquels 
elles établissent une connexion étroite et non interrompue. 

II. Etudes préparatoires scientifiques. 
1. Mathématiques. Cette science par excellence est une intro¬ 

duction nécessaire à la physique, qui lui emprunte sa méthode 
rigoureuse , et souvent même son langage. Elle accoutume l’es- 
prità n’admettre, comme vérités, que les faits susceptibles de 
démonstration. 

2. Physique. Cette belle science éclaire tous les arts qui 
servent à nos besoins et à nos plaisirs. Je parlerai ci-après 
des nonrbreux et importans services qu’elle rend à la mé¬ 
decine. ■ 

3. Cldmie. La chimie est beaucoup moins avancée, comme 
science, que la physique, ou plutôt ce n’est pas encore uiie 
science, dans le sens rigoureux de ce mot, puisque sa théorie 
subit des révolutions continuelles. Cependant les procédés de 
la chimie, qui sont déjà parvenus à un haut point de perfec¬ 
tion, ne sont pas moins utiles que les théorèmes de la phy¬ 
sique à tous les arts, et à la médecine en particulier. 

Pendant que l’élève suivra ce cours de chimie préparatoire, 
il fera bien de s’exercer, dans une pharmacie, aux travaux 
du laboratoire et de l’officine. Lorsqu’il connaîtra bien toutes 
les manipulations, il pourra éviter une grande fauté, que com¬ 
mettent beaucoup de médecins, celle d’écrire des formules 
inexécutables ; ce qui fait rire aux dépens du docteur, et livre 
le malade à l’arbitraire du pharmacien. 

■ 4- Histoire naturelle. Je comprends, sous cette dénomina¬ 
tion, la minéralogie, la botanique et la zoplogie. 

Je ne sais pourquoi les médecins se sont emparés de l’en¬ 
seignement de la botanique, et ont dédaigné les autres parties 
de l’histoire naturelle. Serait-ce parce que le règne végétal 
fournit un grand nombre de médicamens ? A ce titre, il fau¬ 
drait que les médecins enseignassent aussi la minéralogie et la 
zoologie, déux branches de l’histoire naturelle auxquelles nous 
devons des médicamens non moins précieux.' Mais les trois 
règnes livrent une multitude de produits à tous les arts, et 
l’enseignement exclusif de l’une de ces trois branches, n’ap¬ 
partient pas plus aux médecins qu’aux agriculteurs, etc. 
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D’après cette explication, j’espère qu’on me pardonnera 
d’avoir placé la botanique parmi les études préparatoires. 

5. Métaphysique. J’applique ce nom à la génération des idées 
qui constituent l’entendement humain. Peut-être le mot idéo~, 
Jogte serait-il plus convenable. 

Quoi qu’il en soit, la métaphysique , ou l’idéologie, est la 
philosophie de toutes lessciences.NIest-il pas singulier que l’on 
ait mis en question si elle est une science elle-même ? En sup¬ 
posant qu’elle ne soit pas encore assez avancée pour supporter 
des démonstrations rigoureuses dans toutes ses parties, je suis 
persuadé qu’on peut déjà présenter ce qui est généralement 
admis, comme un système de doctrine j et j’ai la conviction 
que les obscurités qui la déparent encore, disparaîtront suc¬ 
cessivement. Cette science et les mathématiques formeront 
alors les deux principales colonnes de l’édifice encyclopé¬ 
dique ; et, au degré où elle est parvenue, je la regarde comme 
très-utile au médecin, et à tout homme qui veut acquérir des 
notions solides dans quelque science que ce soit. 

La connaissance de facultés intellectuelles, ou la métaphy¬ 
sique, conduit à l’étude de la logique, qui est l’art de penser 
et de raisonner. Ces deux parties de la philosophie suffisent 
au médecin et au physicien ; la morale est pour eux d’une 
beaucoup moindre importance. 

6. Géographie. La géographie est une introduction néces¬ 
saire à l’histoire politique, que nul homme lettré ne doit 
ignorer. 

7. Statistique. Celle science et la précédente fournissent aux 
médecins les principaux documens , avec lesquels ils peuvent 
composer des topographies médicales. 

8. Histoire politique. Nous trouvons, dans les histoires des 
peuples et dans celles des hommes illustres, des témoignages 
qui attestent la grande influence des révolutions politiques et des 
institutions sociales sur les progrès des sciences ; nous y trou¬ 
vons aussi beaucoup de faits qui appartiennent directement à 
la médecine. Ainsi Thucydide a décrit, sous le nom Ae peste 
(âm/zo?) , le typhus qui régna dans l’Attique, durant la guerre 
du Péloponèse. Ainsi, le silence des historiens et des poètes 
satiriques de Rome sur- la syphilis prouve que cette maladie 
n’existait pas en Europe , à l’époque où ils écrivaient. 

Les parens qui destinent leur fils à l’exercice de la-méde¬ 
cine, n’attac’nent point, en général, assez d’importance aux 
éludes préparatoires. Pour prévenir les mauvais effets de cette 
indifférence des parens^ les facultés de médecine ne devraient 
inscrire au nombre de leurs élèves, que les jeunes gens porr 
leurs d’un diplôme de bachelier ès-lettres , et d’un autre de 
bachelier ès-sciences. Nous ne verrions plus alors cette tourbe 
de docteurs illettrés.^ qui ont acheté, pour une modique somme 
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,d’arg€nt, le droit d’écrire aux plus sâvans médecins de l’Eu¬ 
rope, « Monsieur et très-cher confrère, » et qui avilissent 
l’art, en compromettant la vie des citoyens. 

Tous les bons esprits reconnaîtront sans doute l’utilité, des 
études préparatoires. L’homme qui les aurait négligées doit se 
borner à des travaux mécaniques ; il n’est point appelé à exer¬ 
cer la plus noble des professions. D'ailleurs, ces études, ne 
fussent-elles mêmes que de simples ornemens de l’esprit, elles 
servent encore à attirer sur nous l’estime publique , récom¬ 
pense la plus digne de nos efforts. 

Mais nous devons bien nous tenir en garde contre le charme 
de ces études; nous ne devons nous y livrer que comme ama¬ 
teurs. Les médecins qui cultivent avec ardeur les beaux-arts , 
ou mcrne les sciences, inspirent peu de confiance aux malades; 
et leurs confrères, pour augmenter encore la prévention du 
public contre eux, ne manquent point de vanter avec exagéra¬ 
tion leurs talens dans les arts étrangers à la médecine. 

Ces réflexions s’appliquent également aux sciences qui ont 
]es rapports les plus directs avec l’art de guérir, comme la 
physique, la chimie, l’histoiie naturelle. Un goût trop domi¬ 
nant pour ces sciences, ferait perdre de vue le traitement des 
maladies, qui doit toujours être l’objet principal du médecin, 
et. le but unique de ses études. Les autres parties ne sont 
que des moyens dont on doit se servir pour parvenir à ce but. 

- Les études préparatoires peu vent être suivies dans toutes les 
villes de France où il y a des cours de belles-lettres, de phi¬ 
losophie , de phy^sique ; de chimie et d’histoire naturelle. 11 en 
résulterait une diminution de dépense pour les habitans de ceS 
villes ; il en résulterait aussi l’avantage inappréciable de pro¬ 
longer la durée de la surveillance paternelle. 

13. ÉTUDES MÉDICALES DISTEIBUÉES EN HUIT SEMESTBES. 
Premier semestre (ïhiver. 
I. Clinique cJiimrgicalé. Les médecins ne sont point'd’ac¬ 

cord sur l’époque à laquelle les élèves doivent commencer à 
suivre la clinique; pour moi, je suis fermement convaincu 
qu’ils doivent la suivre dès le premier jour de leurs études. 
L’art de guérir, ainsi que tous les arts, s’apprend essentielle¬ 
ment par la pratique. Enseigner la pathologie à un homme 
qui n’a jamais vu de malades, c’est fatiguer son attention en 
pure perte. Les objets dont on l’entretient n’existent point en¬ 
core pour lui. Que peut-il comprendre à la théorie de l’inflam¬ 
mation et de la suppuration, s’il n’a jamais vu ni phlegmon 
ni ulcère? 11 faut donc commencer par l’observation empirique 
des faits. L’explication théorique de ces faits, et leur coordi¬ 
nation systématique, doivent venir ensuite pour constituer la 
science. A la vérité, l’élève n’entendra pas d’abord tout ce que 
dira le professeur de clinique; mais il s’aidera d’un dictionaire 
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explicatif des termes de me'decine, et il pourra d’ailleurs 
consulter ceux de ses camarades qui seront plus avancés 
que lui. 

Quelle que soit la brancliede l’art de guérir que l’étudiant 
Veuille embrasser, il doit commencer par la clinique chirur¬ 
gicale. Celui qui aura bien observé les maladies externes aura 
déjà une idée de celles dont le siège est caché j il les recon¬ 
naîtra par l’ensemble des phénomènes généraux qui caracté¬ 
risent les premières. 

2. Anatomie descriptive. L’élève doit entendre et voir dé¬ 
crire les parties avant de les préparer lui-même, pour con¬ 
naître la bonne méthode à suivre dans cette étude importante. 
Outre cela, il peut apprendre, de la bouche du professeur, 
des faits particuliers, et certains détails qui ne sont point con¬ 
signés dans les livres. 

3. Dissections. Mais ce n’est qu’en disséc[uant soi-même 
qu’on peut parvenir à bien savoir l’anatomie, et les médecins 
doivent, comme les chirurgiens, la posséder d’une manière 
imperturbable. G’est la base de toutes nos connaissances mé¬ 
dicales. Sans anatomie, il n’y a ni chirurgie ni médecine. En 
effet, pour connaître les altérations des fonctions dans l’état 
de maladie, il faut connaître ces mêmes fonctions dans l’état 
sain j il faut connaître, par conséquent, la structure des or¬ 
ganes qui les exécutent. 

4- Exercice de la chirurgie mînistrante dans un hôpital. 
Le médecin doit savoir faire une saignée, ouvrir un cautère, 
passer un séton , appliquer des sangsues , des ventouses , un 
vésicatoire, un sinapisme, un moxa, pour savoir si ces opé¬ 
rations ont été bien exécutées, 1 orsqu’i 1 les a prescrites. 11 peut 
d’ailleurs se trouver seul à la campagne , sur un navire, etc., 
et être dans la nécessité de faire lui-même tout ce qu’il juge 
nécessaire à son malade. Mais, pour que tous les élèves 
puissent passer à leur tour dans les hôpitaux, il faudrait 
qu’on en attachât davantage à chaque établissement, et qu’ils 
n’y restassent qu’une année. On ne devrait faire d’exception à 
cotte dernière condition qu’en faveur d’un très-petit nombre 
de sujets destinés à exercer la grande chirurgie, et choisis au 
concours parmi les éludiaps qui auraient terminé leur année 
d’internat. 

5. Cours de bandages. La nécessité de ce cours est la con¬ 
séquence du précédent. Pour faire convenablement un panse¬ 
ment , il faut savoir appliquer les pièces d’appareil nécessaires. 
Du reste, le médecin, qui ne fait pas ordinairement des pan- 
semens graves, peut apprendre suffisamment l’application 
des bandages, par la pratique, sans suivre un cours spécial sur 
«ette partie. 



MET s37 

6. Mélhodolo^ médicale. Puisque le succès des e'tudes me'- 
^icales dépend, eu grande partie, de l’ordre suivi dans ces 
mêmes e'tudes , il serait digne de la sollicitude de notre gou¬ 
vernement d’instituer, dans chaque faciiité de médecine, une 
chaire de,méthodologie médicale, ayant pour objet d’indiquer 
aux élèves la succession naturelle des divers cours, les livres 
qu’ils doivent lire en même temps, et la meilleure manière 
de profiler de leurs leçons et de leurs lectures. Il conviendrait 
que cet enseignement fut confié au professeur de bibliographie 
médicale. L’institution qu’appellent ici mes vœux, existe 
dans plusieurs universite's d’Allemagne, et elle y produit les 
effets les plus avantageux. 

Pendant ce premier semestre, l’élève doit se borner à lire 
des traités d’anatomie, descriptive, de l’art de disséquer, de 
la saignée, de méthodologie médicale. Il doit consulter per¬ 
pétuellement un dictionaire explicatif des termes techniques. 

Premier semestre d’été. 
I. CUrdque chirurgicale continuée. Comme il importe que le 

médecin ait vu la plupart des maladies chirurgicales, il n’a 
pas trop d’une année peur remplir cette tâche ; et, pendant 
le cours de ces deux semestres, il observera déjà, dans la 
clinique chirurgicale, un assez grand nombre des maladies 
qui sont ordinairement du ressort de la médecine, comme 
des catarrhes, des angines, des pneiimonieJ, des entérites, 
des diarrhées, etc. 

Dans les villes ou il y a plusieurs hôpitaux, l’élève fera bien 
de changer d’hôpital au deuxième semestre. Par exemple, k 
Paris , il devrait commencer par la Charité, et passer ensuite 
à l’Hôtel-Dieu. Lorsqu’il y a deux cliniques chirurgicales, il 
serait avantageux que l’une fût confiée au professeur de patho¬ 
logie externe, et l’autre au professeur d’opérations. C’est un 
grand abus, en chirurgie , comme en médecine , que la théorie 
et la pratique soient enseignées par des professeurs différons. 
Cela perpétue les doctrines discordantes et vacillantes qu’on 
reproche, non sans raison, a la médecine', ainsi qU’à la 
chirurgie. 

îs. Chirurgie ministrante continuée. Les élèves qui ont déjà 
été attachés à un hôpital , avant de venir suivre les cours 
d’une faculté de médeciue, et ceux qui se trouvent assez avan¬ 
cés , après ce premier senaestre, pourront se dispenser de con¬ 
tinuer ce service, toute l’année , pour laisser, des places va¬ 
cantes k ceux qui arrivent, et qui ont besoin de s’exercer k la 
même pratique. 

3- Physique médicale. Il n’est aucune partie de la médecine 
qui n'ait besoin des lumières de la physique; il n’est aucune 
partie de la physique qui ne fournisse des lumières k la me- 
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decine. Ainsi, pour bien connaître l’anatomie, la physiologie , 
l’hygiène, la pathologie et la thérapeutique, le médecin con¬ 
sulte tour à tour la mécanique, la statique, l’iiydrodyna- 
mique, l’optique, l’acoustique, la météorologie, l’électri¬ 
cité,. etc. Mais la physique la plus subtile ne suffit -pas pour 
expliquer les phénomènes purement vitaux. Ceux-ci suivent 
des lois particulières, dont l’ensemble est désigné sous le nom 
de zoonomie ou àt zoodynantie. 

4. Chimie jnédicale. Par la chimie , le médecin apprend à 
connaître la composition de nos humeurs et de nos organes , 
celles des substances qui agissent sur l’organisme, et enfin les 
changemens qui résultént de cette action. C’est aussi par la 
chimie qu’il sait combiner les médicamens qui se conviennent, 
et qu’il évite de mélanger ceux qui se décomposent ou s’altè¬ 
rent mutuellement. Enfin, c’est à l’aide des connaissances 
chimiques qu’il décèlera lès sophistications de beaucoup de 
boissons et de comestibles, inventées par la cupidité;’qu’il sau¬ 
vera du supplice l’innocent accusé du crime d’empoisonne¬ 
ment , ou qu’il'livrera au glaive des lois le monstre qui aura 
commis ce crime épouvantable. 

Toutefois les applications de la chimieà la pratique sont 
très-bornées , et nous’devons bien nous garder d’admettre les 
conclusions que certains esprits ont voulu eu tirer. C’est le 
propre de la vie.de résister, jusqu’à un certain point, aux 
forces physiques et chimiques, et de modifier leur action. 
Toute comparaison entre des expériences chimiques faites 
dans des vaisseaux de verre, et les phénomènes’que l’on süpr 
pose avoir lieu dans les corps vivans, est nécessairement fausse. 
Les humeurs et les organes des animaux ne sont les objets de 
la chimie que lorsque la vie à cessé de les anirner. L’immortel 
Fourcroy, dans ses brillantes et instructives leçons sur la 
chimie animale, ne manquait jamais de répéter cette impor¬ 
tante vérité; il s’opposait, de, toutes les forces de sa raison et 
de son éloquence, à ces invasions téméraires de quelques soi- 
disant chimistes dans le domaine de la médecine ,, et ce n’est 
pas le moindre service qu’il ait rendu à une science qu’il a 
tant illustrée. 

Dans le premier semestre d’été, l’élève doit lire des traités 
de principes de chirurgie , de physique et de chimie; il doit 
aussi lire, dans un ouvrage de chirurgie pratique, l’histoire 
des maladies observées à la clinique. 

. Deuxième semtstre d'hiver. 
I. Clinique médicale. L’enseignement de la clinique a com¬ 

mencé par les maladies internes. 11 a été fondé d’abord à 
Leyde par Olhon Heurnius , nommé professeur en 1601, et 
ensuite à Utrecht, par Guillaume van der Straten, parvenu 
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au professorat en i636.Depuiscette époque mémorable dans les 
Annales de la médecine, ila toujours existé k Leyde; et c’est 

'VanSwiéten, digne disciple de l’immortel Boerbaave, qui 
l’établit à Vienne, où il futappelépar l’impératrice Marie-Thé¬ 
rèse en 1745. Alors on ne tarda point à l’instituer à Gœttingue, 
à Halle, k Leipsick , k Edimbourg, k Paris, et enfin dans 
toutes les contrées où les lumières des Européens ont pénétré. 
Pour retirer de cette clinique tout le fruit possible, l’élève 
devra recueillir quelques observations de la manière qui sera 
indiquée ci-après.Il commencera par des maladies inflamma¬ 
toires bien distinctes ; il s’occupera plus tard des maladies 
chroniques, qui sont souvent des suites des inflammations 
aiguës. Il bornera ses observations écrites k quatre ou six ma¬ 
lades tout au plus; il verra néanmoins tous les autres malades. 
Il ne manquera jamais d’assister k l’ouverture des sujets morts 
k la clinique, et il fera ces ouvertures lui-même autant qu’il 
le pourra. 

2. Dissections. L’élève n’a déjk plus besoin d’un cours 
d’anatomie descriptive ; mais il doit continuer les dissections, 
et revoir surtout les viscères et les nerfs , car ce sont les deux 
ordres d’organes dont les maladies sont les plus fréquentes et 
les plus graves. 

3. Nosologie chirurgica ?e. Je conserve ici au m ot nosolo^c son 
sens étymologique, de vvtoç., maladie, et Aoyos, discours. Ainsi, 
la nosologie chirurgicale est un cours complet, théorique et, 
pratique, des maladies dont le traitement est attribué au 
chirurgien. 

Vers le milieu du dix-huitième siècle, Boissier de Sau¬ 
vages , médecin d’un vaste savoir-, mais tout k fait étranger k 
la pratique, donnant un sens forcé axt mol nosologie, publia 
sous ce titre une classification prétendue méthodique des ma¬ 
ladies, k l’imitation des botanistes. Depuis celte innovation, 
qui a été si funeste aux études médicales, un grand nombre 
d’écrivains ont adopté le mot nosologie, dans le sens perverti 
par le savant professeur de Montpellier, et nous possédons- 
aujourd’hui plus de cent classifications des maladies, dont 
chacune est la seule naturelle, si l’on en croit les assertions dé 
l’auteur. Malheureusement pour ce système, les écrivains qui 
l’ont embrassé ont cliangé leur classification'dans les diverses 
éditions qu’ils ont publiées de leurs ouvi-ages : ils ont ainsi 
ébranlé la foi de leurs plus zélés prosélytes. Cela 11e prouve 
rien contre le talent de ces auteurs, ni contre leur bonne foi 
littéraire ; cela prouve seulement qu’ils ont fait une entreprise 
inexécutable. ’ 

On veut comparer les maladies aux végétaux. Cependant 
ceux-ci ont des çetXMiCthxes saill-aus et-invariables, qu’on rtr 
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trouve cTiez tous les individus de la même espèce. Dans les 
maladies, au contrarie, les caractères fondamentaux échap¬ 
pent souvent à,nos recherches ; et, quand nous lès avons* 
saisis , nous voyons qu’ils ne sont pas les mêmes chez tous-les 
sujets, et qii’ils sont modifiés ou détruits par une foule de cir¬ 
constances qui sont elles-mêmes variables. Les cours et les 
ouvrages qui ont pour base une classification des maladies, 
ne sont pas seulement inutiles «aux élèves, iis leur sont déci¬ 
dément nuisibles , parce qu’ils peuvent leur faire adopter celte 
fausseidée, que l’objet du médecin est de reconnaître à quelle 
classe et à quel ordre appartient une maladie. On a imprimé 
plusieurs fois que la médecine offre le problème suivant : « Une 
maladie étant donnée , déterminer le rang qu’elle doit occu¬ 
per dans un système dè classification. » Il semble qu’on ait 
oublié que le médecin n'èst.pas appelé à raisonner sur les ma¬ 
ladies , mais à les guérir, ou du moins à calmer les symptômes 
de celles qui sont incurables. Voici, à mon sens, le véritable 
problème que. présente la médecine : une maladie étant don¬ 
née, chercher k saisir les caractères essentiels, pour la dis¬ 
tinguer de toutes celles qui ont de l’analogie avec elle, et 
pour en déduire des indications thérapeutiques.’ • ■ 

4. Anatoinié générale. Avant Bichat, ôn avait bien étudié 
la structure de plusieurs tissas organiques ; mais on n’avait 
pas étendu ce genre de recherches à tous les tissus avec le 
même soin, et on n’en avait point fait l’objet d’un cours ou 
d’un traité spécial. L’anatomie générale, est cependant d’une 
grande importance pour riiilêlligence de la physiologie et de 
la pathologie, et elle a déjà rendu de grands services à la 
médecine. Elle devrait être enseignée dans les facultés dé 
médecine, et elle pourrait Jl’être par le professeur ordinaire 
d’anatomie. Il serait nécessaire que la nouvelle loi fit une 
mention expresse de cet enseignement. 

5. Physiologie. Ce cours devrait êtrefaitk la suite du cours 
d’anatomie générale qui lui sert d’introduction. Je conseille 
aux élèves de ne suivre laphysiôlogieque la deuxième année, 
parce qu’ils doivent avoir étudié préalablement l’anatomie 
descriptive, l’anatomie générale, ainsi que la physique et la 
chimie, appliquées k la médecine. ’ ' 

Je ne. sais si la physiologie expérimentale, fort k.la mode 
aujourd’hui, agrandira beaucoup le domaine de la science; 
mais je crains que l’habitude de verser le satig, et de voir pal¬ 
piter une chair semblable k la nôtre, n’ait une influence fu¬ 
neste sur le moral des jeunes médecins. Quand je vois d’iiitré- 
pides expérimentateurs ouvrir les flancs d’un chien, et irriter 
lentement et de sang-froid le cesur ou les intestins du pauvre 
animal, je ne puis les croire très-accessibles à la pitié ; et, si 
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je devais subir une ope'ration chirurgicale, j’hésiterais peut- 
être à soumettre mon corps à des mains que les cris et les con¬ 
vulsions de la douleur n’arrêtèrent jamais dans leurs cruelles 
investigations. 

L’élève doit, durant le deuxième semestre d’hiver, lire des 
traités d’anatomie descriptive, de l’art de disséquer, d’anato¬ 
mie générale, de physiologie, de chirurgie pratique. Il doit 
lire, dans un ouvrage de médecine pratique, seulement l’his¬ 
toire des maladies qu’il observe à la clinique. 

Deuxième semestre d’été. 
1. Clinique médicale. Dans les villes où il y a plusieurs cli¬ 

niques, l’élève fera bien d’en suivre une autre à ce deuxième 
semestre. Il trouvera beaucoup d’avantages à connaître la doc¬ 
trine et la pratique de plusieurs médecins, et à les comparer, 
soit entre elles, soit avec les écrits des observateurs. La chose 
me paraît si importante, que je pense qu’il devrait y avoir 
au moins deux cliniques dans toutes les facultés de médecine. 
Il conviendrait que le professeur de pathologie conduisît une 
de ces cliniques, et que l’autre fût confiée au professeur de 
matière médicale. Ce serait le véritable moyen de prévenir la 
propagation de certaines idées paradoxales, que des professeurs 
peu familiers avec la pratique adoptent trop souvent. 

2. ' Pathologie générale. Si l’on veut que ce cours ne soit pas 
un recueil de définitions et de subtilités, il faut que le profes¬ 
seur de clinique en soit chargé ; encore, ne pourra-t-il jamais 
offrir un grand intérêt. Que peut-on diredans un cours de pa¬ 
thologie, que l’élève ne puisse apprendre dans un livre? Tout 
cela consiste à présenter, suivant un certain ordre arbitraire, 
la définition de l’inflammation, de la suppuration, de la fièvre, 
des symptômes , des signes, des crises, etc. 

3. Nosologie chirurgicale continuée. C’est parce que ce cours 
ne peut être terminé en un an , que je conseille à l’élève de le 
suivre la deuxième année ; mais c’est au moins assez de l’avoir 
suivi une fois. La véritable école de nosologie ou de pathologie 
est à la clinique -, celle qui se tient dans l’amphithéâtre est d’un 
intérêt subordonné au talent du professeur. Les élèves n’en ti¬ 
rent peut-être d’autre fruit, que de se mettre à même de ré¬ 
pondre aux examens. Lorsqu’ils ont passé ces actes proba¬ 
toires , ce qu’ils ont de mieux à faire est d’oublier tout ce qu’ils 
ont appris, dans les cours de chirurgie, de médecine, de pa¬ 
thologie, de nosologie, de séméiotique, de thérapeutique et 
de matière médicale , et de bien se graver dans la mémoire le 
tableau des maladies qu’ils ont vu traiter. Toute la véritable 
médecine est dans les hôpitaux; hors de- là on ne peut apprendre 
qu’à disserter sur les maladies, et sur les vertus connues ou 
supposées des médicamens. 

33. i6 



4. Physiologiè continuée. Ce cours, co)ïime le précédent, ne 
^eut être achevé en un semestre, D’aiJIeurs, attendu sou im¬ 
portance, les élèves à qui leur temps permettra de le suivre 
deux fois, en retireront un grand avantage. 

■5. Hygiène. L’art de prévenir les maladies, beaucoup plus 
utile que l’art de les guérir , est facile à apprendre pour un 
diomme qui a fait dç bonnes études en physique, en chimie et 
■en physiologie. 

L’élève devra, pendant ce semestre, lire des traités de pa¬ 
thologie générale, de nosologie chirurgicale, de physiologie et 
d’hygiène. 

Troisième semestre d’Mver. 
I. Clinique des maladies des enfans. Les enfans ont des ma¬ 

ladies particulières à leur âge; ces maladies offrent aussi plus 
de difficultés que celles des adultes, pour le diagnostic et pour 
le traitement. Il serait très-utile que, dans'toutes les facultés 
de médecine, cette classe de maladies fut l’objet d’une clinique 
spéciale. 

3. Anatomieetphysiologie comparées. Ily alongtemps qu’on 
a commencé à étudier l’anatomie des animaux. Les naturalistes 
n’oublieront jamais qu’Aristote, secondé par la munificence de 
son auguste disciple , réunit et disséqua presque tous les ani¬ 
maux alors connus. Le vainqueur de Darius, au milieu du tu¬ 
multe des camps, faisait servir aux progrès des sciences tous 
les moyens que le succès de ses armes avait mis en son pou¬ 
voir. Après avoir triomphé de tous les rois de l’Asie, il ambi¬ 
tionna la gloire de contribuer à agrandir le champ des coii- 

. naissances humaines. C’est ainsi qu’il s’est fait pardonner ses 
victoires; c’est ainsi qu’il mérita le surnom de Grand., qui lui 
a été confirmé par l’admiration de la postérité. 

Mais Aristote, et la plupart des zoologistes qui sont venus 
après lui, n’avaient d’autre but, en disséquant des animaux, 
que d’en connaître l’organisation. C’est dans le dix-huitième 
siècle seulement, qu’on a pensé k mettre en parallèle la struc¬ 
ture anatomique de l’homme et celle des animaux. Cette idée 
féconde a produit des résultats dont la physiologie retire les 
plus grands avantages. 

3. Pharmacie. CoTsqvéen 1794 on conçut l’heureuse idée de 
réunir la médecine et la chirurgie en un seul enseignement, 
pourquoi n’y joignit-on pas aussi la pharmacie ? Un art qui est 
lié aussi étroitement avec l’art de guérir, qui exige des connais¬ 
sances littéraires et scientifiques très-étendues, qui compte un 
grand no’tnbre d’hommes célèbres parmi les maîtres qui l’ont 
illustré, méritait sans doute cette honorable association. Il en 
serait résulté un grand avantage pour la science, et une grande 
économie pour le gouvernement. Un seul cours de chimie aurait 
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suffi pour les e’iüdîans en rae'decine, eu cîiirurgle et en pïaar- 
jnaacie ; il en eût e'té ainsi de tous les autres cours communs aux 
trois parties ; et la même faculté aurait conféré le grade de 
docteur aux médecins, aux chirurgiens et aux pharmaciens. 
Le grade de docteur écarterait de la pharmacie quelques hom¬ 
mes illettrés, qui, ne la considérant que comme une profession 
mercantile, entrent en apprentissage sans études prélimi¬ 
naires. 

La.loi qui ordonne de rédiger les pharmacopées en latin est 
toute en faveur de la pharmacie; car, aussi longtemps qù’on 
écrira les formules en langue vulgaire, les épiciers, les herbo¬ 
ristes, les religieuses, et toutes les âmes charitables seront en 
concurrence avec les pharmaciens pour les exécuter. Ceux-ci, 
privés d’une partie de leurs bénéfices, chercheront à s’indemni¬ 
ser en donnant des consultations de médecine, au comptoir; 
et, par représailles, quelques docteurs se dégraderont au point 
de colporter des médicamens chez leurs malades. Voilà com¬ 
ment un premier abus devient la source d’une multitude d’au¬ 
tres abus ; voilà pourquoi, dans toute institution nouvelle, on 
devrait s’en tenir aux moyens les plus honorables, sans aucun 
ménagement pour l’ignorance , ou pour des intérêts parti¬ 
culiers. 

4- Théorie et pratique des accouchemens. D’après le système 
adopté aujourd'hui dans le plus grand nombre des universités 
de l’Europe, système qui forme de toutes les éludes médicales 
un cercle indivisible, le médecin ne doit point se dispenser 
d’étudier les accouchemens. La connaissance de cette partie de. 
l’art est nécessaire pour l’intelligence de plusieurs maladies des 
femmes ; et le médecin peut être appelé, dans des circonstances 
fortuites et urgentes, à assister une femme en travail, ou à 
donner son avis sur un accouchement laborieux. Plus on exa¬ 
mine, avec un esprit exempt de préoccupation, l’exercice des 
diverses branches de la médecine, plus on apprécie l’avantage 
de les réunir dans un enseignement encyclopédique. 

Pour mettre les cours de ce semestre à profit, l’élève lira des 
traités des maladies des enfans , d’anatomie et de physiologie 
comparéesde pharmacie et d’accouchemens. 

Troisième semestre d’été. 
1. Clinique des maladies vénériennes. La syphilis est peut- 

être la plus fiéquente de toutes les affections essentiellement 
chroniques ; elle se présente sous une variété do formes innom¬ 
brables , dont le caractère est souvent très-difficile à saisir ; son 
traitement exige beaucoup d’habitude et une grande sagacité. 
C’est pourquoi il me paraît indispensable pour le médecin de 
l’avoir étudiée dans une clinique spéciale. 

2. Clinique vétérinaire. L’observation des maladies des ani- 
16. 
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maux contribuerait certainement à éclairer la patbologie Im- 
maiae. N’est-ce pas la pathologie comparée qui nous a mieux 
fait connaître la gale, les hydatides, etc. ? 

Dans plusieurs contrées de l’Allemagne, la même ville ren¬ 
ferme la faculté de médecine et l’école vétérinaire; il sej-aitfort 
à désirer qu’une disposition semblable existât en France. J’en¬ 
gage fort les élèves des universités qui offrent cette réunion 
avantageuse, a voir traiter les maladies des animaux domesti¬ 
ques, s’ils sont jaloux d’acquérir une instruclion solide. C’est 
à dessein que je mets dans le même semestre la clinique vété¬ 
rinaire et celle des maladies vénériennes, parce qu’il suffit, à 
la rigueur, de suivre celles-ci tous les deux jours , et puis, il 
serait très-facile d’établir les deux enseignemens à des heures 
différentes. . 

3. Nosologie interne. Tout ce que j’ai dit plus haut, en par¬ 
lant de la nosologie chirurgicale, s’applique également à la 
nosologie interne. 

4i h'osolôgie comparée. Ce cours est à la clinique vétérinaire 
ce qu’est la nosologie interne à la clinique médicale. Il pourrait, 
comme le cours de nosologie humaine, être avantageusement 
suppléé par un enseignement suffisamment développé auprès 
des malades, et à l’occasion des maladies actuellement obser¬ 
vées. Mais, puisque l’usage veut que la théorie accompagne la 
pratique, la nécessité de la clinique vétérinaire établit celle de 
la nosologie comparée. 

Y aurait-il des étudians en médecine qui rougiraient de voir 
des vétérinaires s’asseoir à côté d’eux? Je ne le pense pas; 
mais, s’il en existe, ce n’est pas pour eux que j’écris. Le mé¬ 
decin, tel que je le conçois, n’a pas besoin de déprécier les au¬ 
tres professions pour faire valoir la sienne. 11 s’honore, aux 
yeux de la société, en traitant avec une sorte de confraternité 
tous les hommes qui cultivent les sciences, et qui peuvent, 
comme lui, prétendre à des succès littéraires. 

5. Tliérapie générale. Ce cours n’est pas sans utilité pour 
présenter â l’esprit la diversité des indications, et faire con¬ 
naître les moyens par lesquels on peut les remplir. Mais il in¬ 
téresse peu les élèves, qui se contentent souvent d’apprendre 
dans des livres cette partie, qu’ils doivent oublier un jour, et 
dont ils n’aperçoivent la nécessité que pour répondre aux exa¬ 
mens. C’est à la clinique que se fait le véritable cours de thé¬ 
rapie générale et de thérapie spéciale. 

0. Bibliographie médicale. 11 ne s’agit pas, dans ce cours, de 
donner les litres de tous les ouvrages de médecine, et de les 
classer dans un certain ordre ; cette immense série de titres ne 
présenterait qu’une lourde et stérile nomenclature. Dans l’é¬ 
norme quantité de livres qui encombrent nos bibliothèques, le 
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professeur doit faire un choix des plus remarquables , les clas¬ 
ser suivant le plan delà méthodologie, en énoncer exactement 
les titres, en faire connaître les meilleures éditions, indiquer 
les traductions qui en ont été faites, porter un jugement précis 
de leur valeur littéraire, présenter une courte analyse de ceux 
qui paraissent dignes de cet honneur, et établir un parallèle 
entre quelques-uns des plus importans. 

Ordinairement les professeurs de bibliographie commen¬ 
cent , sur chaque matière, par les auteurs les plus anciens, et 
ils suivent l’ordre chronologique jusqu’aux temps modernes. Il 
me semble qu’on doit procéder d’une manière absolument in¬ 
verse. Il faut d’abord étudier l’état actuel de la science, pour 
chaque partie, dans un livre nouveau, dont l’auteur ait sa 
mettre à profit les travaux de ses prédécesseurs. Lorsqu’on est 
bien pénétré des principes établis dans ce livre, ainsi que dans 
les cours, on peut lire des ouvrages moins récens, avec l’at¬ 
tention de réjeter les points de doctrine qui ne sont point 
en concordance avec le prototype qu’on s’est formé, d’après 
ees cours et ces premières lectures. On remonte ainsi de siècle 
en siècle, en suivant toujours cette méthode d’élimination, 
jusqu’aux premiers monumens littéraires. On peut lire alors, 
sans danger, Hippocrate, Galien, Arétée, Celse, etc.; et l’on 
paye à ces illustres fondateurs de la médecine un tribut d’ad¬ 
miration d’autant plus juste, qu’il u’est point dicté par l’en¬ 
thousiasme. 

La prédilection en faveur des anciens, pour toutes les pro¬ 
ductions du génie, vient de ce qu’on a envisagé, sous le même S de vue, la poésie et les sciénces exactes. A l’époque, 

nte pour tous les peuples, où le flambeau de la raison 
dissipe les ténèbres-de la barbarie, où la paix succède à de 
longues et sanglantes dissensions, où l’abondance,fruit de l’in¬ 
dustrie protégée par les lois,permet à un grand nombre d’hommes 
de vivre dans l’oisiveté, les ouvrages d’imagination doivent, les 
premiers, attester l’iieureuse révolution qui s’est opérée dans 
les esprits. Les sciences n’existent point encore, puisqu’on n’a 
pas eu le temps d’observer. Durant cette période d’ignorance 
et d’activité, toute la nature est animée, tous les setrtimens 
sont exaltés, elles premières productions littéraires doivent 
paraître embellies par tous les charmes d’un style figuré, et 
d’un rhythme harmonieux. Cependant l’homme ne tarde pas à 
raisonner sur les objets qu’il s’était contenté d’admirer ; il ob¬ 
serve, entre les phénomènes qui frappent ses sens, des simi¬ 
litudes et des dissemblances, ainsi que des rapports de causes 
et d’effets ; son imagination sé refroidit, et son intelligence 
s’agrandit dans la même proportion. Un homme de génie re¬ 
cueille les faits épars, e.n déduit des principes généraux , et 
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crée la science, qui reste ensuite stationaire, Jusqu’à ce que de 
nouvelles observations très-multiplie'es, et des expériences 
soigneusement faites, lui donnent un degré d’exactitude qui 
en bannit les explications oiseuses, et les subtilités scolas¬ 
tiques. 

11 résulte de ce parallèle, auquel j’aurais pu donner beau¬ 
coup plus de développement, que le littérateur doit com¬ 
mencer ses études par les ouvrages les plus anciens, et que le 
médecin , ou le naturaliste, doit commencer les siennes par des 
ouvrages modernes. 

Pendant ce semestre, l’élève doit lire des traités de maladies 
vénériennes, de nosologie interne, de nosologie comparée, de 
médecine légale, de thérapie générale. Il fera bien aussi de 
lire des monographies et des mémoires dans les journaux scien¬ 
tifiques, et dans les collections académiques. 

Quatrième semestre d’hiver. 
I. Clinique des maladies des femmes. L’éruption des règles, 

leur écoulement trop abondant, ou leur suppréssion, la sensi¬ 
bilité excessive de l’utérus, la grossesse, l’accouchement, les 
suites découches et la lactation, sont les causes d’une foule 
de maladies particulières aux femmes, qu’il conviendrait de 
traiter dans une clinique spéciale. Cette clinique n’a jamais 
été établie en France : on a craint probablement que la com¬ 
munication de jeunes étudians avec des femmes malades, et 
avec des élèves accoucheuses, n’entrainât de trop graves incon- 
véniens. Mais je suis persuadé que ces craintes sont chimé¬ 
riques , surtout si l’on soumet les maisons d’accouchement à un 
réglement sage et sévère, et si l’on observe ce réglement avec 
une scrupuleuse impartialité. On pourrait, par exemple, n’ad- 
inettrc dans ces maisons que les élèves qui auraient au moins 
trois années d’études dans la faculté, et qui seraient porteurs 
d’un certificat du doyen, attestant qu’ils n’ont jamais donné 
lieu à aucune plainte sous le rapport des mœurs. D’une autre 
part, on ne devrait placer dans les salles de clinique, ni les 
femmes en travail, ni les filles-mères, dont il convient de res¬ 
pecter le secret. Avec ces précautions , on concilierait les droits 
de l’insttuction, avec les égards dus à des femmes soufû-antes' 
et malheureuses. 

3. Dissections. Comme on ne peut jamais trop bien con¬ 
naître la structure du corps humain, l’élève doit consacrer son 
dernier hiver à revoir toutes les parties de l’anatomie, et à les 
disséquer avec soin. Il y est d’autant plus intéressé, qu’il ne 
trouvera vraisemblablement plus l’occasion de cultiver cette 
partie si importante de la médecine. ’ 

3. Matière médicale, et art de formuler. S’il est nécessaire 
de connaître la matière médicale, pour pouvoir donner des 
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secours efficaces aux malades, il n’est pas. indispensable <lé 
suivre un cours, pour apprendre la matière médicale. Lorsque 
la clinique est bien faite, elle en fournit tous les clémens, et 
Je professeur titulaire n’a plus guère à remplir que les fonc¬ 
tions d’historien. Cependant ce cours pourra'offrir de riaiérêt, 
lorsqu’il sera fait par un praticien consommé,- qui discutera 
avec impartialité les faits rapportés dans les ouvrages les plus 
connus, et qui les confirmera ou les réfutera d’après ses 
propres observations. Le mieux serait que le professeur de 
clinique fût en même temps chârgé-de la matière médicale. ' 

C’est aussi au lit des malades qu’il faut apprendre l’art de 
formuler^ Le professeur de clinique devrait dicter à haute voix 
la formule de chaque remède qu’il prescrit, comme cela se 
pratique dans toutes les universite's du nord- de l’Europe. Les 
élèves retiendraient, sans effort de mémoire, la forme, la dose 
et le mode d’administration des principaux médicamens; et 
ils apprendraient ensuite facilement dans un cours, ou même 
par la lecture d’un ouvrage didactique, les principes de l’art 
fie formuler. Cet art est généralement négligé en France; 
aussi, nulle part, les médecins ne sont plus exposés à la cen-' 
sure des pharmacieus. * 

J’ai réuni la matière médicale et l’art de formuler, parce 
que ces deux parties doivent être enseignées par le même pro¬ 
fesseur et à la suite l’une de l’autre. 

4. Pratique des accouchemens. La théorie des accouche- 
mens est extrêmement simple, et se réduit à la solution d’un 
problème de géométrie. Un seul cours sur cette matière-est 
bien suffisant ; mais la connaissance pratique exige une grande 
habitude du toucher, et c’est pour acquérir cette habitude que 
l’élève doit suivre plusieurs, cours pratiques, s’il est dans l’in¬ 
tention d’exercer les-acGOucheracns. Dans le cas contraire, le 
pa’emier cours lui suffirait. 

11 serait sans doute à désirer qu’on établît une clinique des 
accouchemens; mais il y a des femmes tellement sensibles à la 
honte d’être exposées aux regards des élèves, que celte circon¬ 
stance pourrait avoir des suites funestes. Or, la'société n’a pas 
le droit, même lorsqu’elle répand des bienfaits, d’imposer aux 
personnes qui les reçoiventdes conditions capables de compro¬ 
mettre leur existence. 

Mais, l’mstruction ne souffrira, pas de celte disposition mo¬ 
rale de certaines.femmes en couches. Il en est beaucoup d’au¬ 
tres qui spéculent sur leur état de grossesse, moyennant une 
rétribution, légère pour chacun des élèves qui participent au 
toucher et assistent aux accouchemens. Chez ce.s femmes, le 
sentiment de la honte est nul, ou. presque nul, et ne peut 
produire de suites fâcheuses. 

Pendant ce semestre, l’clève doit Ihe des traités des mala-. 
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«lies des femmes et de matière médicale , et divers ouvrages de- 
médecine, dans un ordre chronologique ascendant, pour les 
raisons que j’ai données en parlant du cours de bibliographie. 
11 doit aussi continuer la lecture des journaux scientifiques et 
des collections académiques. 

Quatrième semestre d’été, 
. I. Clinique des maladies chroniques essentielles. J’insiste 

sur les cliniques spe'ciaies, parce que les jeunes docteurs, 
éloignés des facultés de médecine, ont perdu pour toujours 
l’occasion d’étudier les maladies qui sont traitées dans ces cli¬ 
niques. Si ces maladies sont rares, iis n’oseront en entre¬ 
prendre le traitement, et souvent ils les abandonneront à des 
hommes plus hardis et tout aussi inexpérimentés. Si elles sont 
fréquentes, ils seront longtemps embarrassés avant d’avoir ac¬ 
quis l’habileté nécessaiie, dont on ne peut puiser les clémens 
que dans les hôpitaux. 

:î. Bibliographie médicale. Les élèves à qui ce cours con¬ 
viendra, devront le suivre pendant deux ans, parce qu’on ne 
peut exposer, en une seule année, toutes les matières qui le 
composent. 

3. Histoire pragmatique de la médecine. Cette chaire est 
vraiment un objet de luxe, non que l’histoire de là médecine 
soit dépourvue d’intérêt, mais parce qu’on a besoin, pour pro¬ 
fiter de l’instruction qu’offre celte histoire, d’avoir les docu- 
mens sous les yeux. Une pareille étude doit se faire particuliè¬ 
rement au milieu d’une bibliothèque. 

Q Médecine légale. Dans presque toutes les universités de 
l’Europe, ce coui s est fait par des professeurs très-distingués ; 
partout il n’est suivi que d’un petit nombie d’élèves. Cen’est pas 
que la matière n’effre un haut degré d’utilité, mais elle a été 
traitée dans de.s ouvrages très recommandables ; on se contente 
de la lecture de ces ouvrages, et on se dispense de suivre un 
cours qu’on juge peu nécessaire. 

La jurisprudence médicale, ou la législation concernant 
renseignement, la pratique et la police de la médecine, ne fait 
point partie des cours de nos facultés ; il importe cependant 
beaucoup aux médecins de la connaître. Si elle devait être en¬ 
seignée , cette tâche serait confiée sans doute au professeur de 
médecine légale; mais un semblable cours serait une surcharge 
inutile pour le professeur et pour les étudians. On peut très- 
bien , ou plutôt on doit apprendre la jurisprudence médicale 
dans des livres. 

L’élève doit lire, dans ce dernier semestre, des traités des 
maladies de la peau, des scrofules, du scoibut, de médecine 
légale, de jurisprucV^nce médicale, etc., et une histoire de la 
médecine. 11 peuta'-^rs lire avec fruit Celse et les médecins 
grecs. Il doit revoir ensuite les parties qui lui sont le moins 
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familières, afin de ne point laisser de lacunes dans ses con¬ 
naissances, et aussi par amour-propre, afin de paraître avec 
honneur dans les actes probatoires qu’il aura à subir pour ob¬ 
tenir son diplôme. 

SECTION 11. Ordre des œurs pour le chirurgien. Puisque les 
hommes qui se destinent à exercer la haute chirurgie doivent 
s’y livrer exclusivement, cette condition ne'eessite quelques 
modifications , le'gères à la ve'rité, dans les études. 

De même que pour le médecin, les études du chirurgien 
sont, ou préparatoires, ou médicales'proprement dites. 

A. ÉTUDES PBÉPAEATOIKES. 
Comme pour le médecin. 
B. ÉTUDES MÉDICO-CHIRURGICALES DIVISÉES EN HUIT SE¬ 

MESTRES. 
Premier semestre df hiver. 
1. Clinique chirurgicale. 

' 2. Exercice de la chirurgie ministrante dans un hôpital. Si 
la chirurgie ministrante est utile au médecin , à plus forte rai- ' 
son est-elle nécessaire à l’homme qui se propose de pratiquer 
la grande chirurgie. 

3. Anatomie descriptive. 
4. Dissections. Le médecin doit beaucoup disséquer, pour 

bien apprendre l’anatomie. Le chirurgien y trouve un autre 
avantage, 'c’est d’acquérir l’habitude de manier les instrumens 
trauchans. Il doit surtout profiter de cette occasion pour 
s’exercer à manier le scalpel des deux mains. Je suis parvenu 
moi-même, par ce moyen, à me rendre presque complète¬ 
ment ambidextre, et, si ma vocation m’avait porté à exercer 
la chirurgie, je crois que cette disposition m’aurait été fort 
utile. 

5. Cours de bandages. Ce cours est bien plus nécessaire au 
chirurgien qu’au médecin. 

6. Méthodologie médicale. 
Pendant les huit semestres, le chirurgien doit lire des ou¬ 

vrages en rapport avec ses cours, comme ils sont indiqués 
dans le plan à l’usage du candidat en médecine. 

Premier semestre d’été. 
. I. Clinique chirurgicale. 
2. Exercice de la chirurgie ministrante. 
3. Physique médicale. 

Chimie médicale. 
Deuxième semestre d’hiver. 
1. Clinique chirurgicale. 
2. Exercice de la chirurgie ministrante. La nécessité de pra¬ 

tiquer la petite chirurgie ne.permet pas au jeune chirurgien 
de changer de clinique à volonté. U est obligé de sui vre celle 
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à laquelle il a éte'-primitivement attache',\ jusqu’à ce qu’on le 
place dans un autre hôpital. Pour que ces de'plaeemens fussent 
réguliers, et également avantageux à tous les élèves, il fau¬ 
drait que l’autorité les fît exécuter tous les ans , sans distinc¬ 
tion de sujets, de manière que tous auraient successiveiiienl 
l’avantage de servir dans l’hêpital qui offre le plus d’intérêt. 

5. Dissections. 
4. Anatomie générale-, 
5. Physiologie. 
6. Nosologie chirurgicale. 
Deuxième semestre tPété. 
1. Clinique médicale. 
2. Pathologie générale. 
3. Nosologie chirurgicale continuée. 
4. Physiologie continuée. 
5. Hyg^ètie. 
Troûième semestre d’hiver. 
I. Clinique des maladies chroniques essentielles. Comme il 

suffit de voir ces maladies tous les deux ou trois jours, l’élève 
pourra suivre en même temps, c’est-à-dire de deux jours l’un, 
la clinique chirurgicale et] la clinique médicale dans l’hô¬ 
pital où ces maladies sont traitées. 

1. Dissections. Ct chirurgien a encore "plus besoin que le 
médecin d’être familiarisé avec les dissections : c’est pourquoi 
je conseille aux éludians en chirurgie de disséquer tous les 
hivers, sans exception. 

3. Anatomie et physiologie comparées. 
4. Opérations chirur^cales. Le médecin n’étant point des¬ 

tiné à pratiquer les opérations chirurgicales, je n’ai point 
porté ce cours sur le tableau de ses études. Le chirurgien doit 
attacher une grande importance aux opérations ; il devra les 
étudier dans un cours particulier, afin de les voir pratiquer 
de près, et afin de pouvoir les pratiquer lui-même. Dans un 
cours public, l’élève ne peut apprendre que l’histoire des opé¬ 
rations chirurgicales. 

5. Théorie et pratique des accouchemens. '. 
Troisième-semestre dété. 
1. Clinique des maladies vénériennes. Çe% maladies n’exigent 

pas des visites journalières; l’élève pourrait profiter de cette 
circonstance, pour suivre, dans les jours libres, la clinique 
chirm-gicale d’un des grands hôpitaux. S’il est à Paris, il sui¬ 
vrait avec avantage la clinique dite de perfectionnement. 

2. Nosologie interne. 
3. Thérapie générale. 
4. Pratique des accouchemens. Lés chirurgiens sont essen- 

tiellemeiit destinés à exercer les accouchemens-; ils doivent, 
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pendant leurs e'tudes, en suivre assidûment la pratique. C’est 
à cette partie de fart qu ils devront probablement un jour le 
commencement de leur fortune. 

5. Bibliographie médicale. 
Quatrième semestre d'hiver. 
1. Clinique chirurgicale. Après avoir parcouru les diverses 

cliniques, l’élève doit, dans sa dernière année d’étude, re¬ 
venir à la clinique chirurgicale, pour ne plus la quitter. 

2. Opérations chirurgicales. 
3. Jjissections. 
4* Matière médicale et art de.formuler. 
5. Pharmacie. 
Quatrième semestre dété. 
1. Clinique chirurgicale. 
2. Nosologie chirurgicale continuée. 
3. Bibliographie médicale continuée. 
4. Histoire pragmatique de la médecine. 
5. Médecine légale. 
SECTION m. Division des études suivant l’ordre de leur im¬ 

portance pour le médecin. 
On voit, parle tableau que je viens de tracer, combien les 

études du médecin sont étendues. Les jeunes gens qui aper¬ 
çoivent pour la première fois un champ aussi vaste à parcou¬ 
rir , en sont ordinairement effrayés. Pour rassurer ceux qui 
appréhenderaient de perdre. haleine au milieu de cette im¬ 
mense carrière, je distinguerai toutes les études, soit prépara¬ 
toires, soit médicales, d’après leur importance, par les épi¬ 
thètes suivantes , indispensables, nécessaires, utiles , acces¬ 
soires. Les avantages de cette distinction sont évidens , surtout 
si l’on conserve, comme je le pense, sous un titre quelconque, 
une classe de médecins subaJtfrnes chargés des fonctions de 
nos officiers de santé. 

Ce principe étant admis, les études que j’appelle indispen¬ 
sables sont telles pour le médecin subordonné, comme pour 
le docteur. Elles forment la base des connaissances médicales. 
L’homme qui y serait étranger ne devrait jamais recevoir de 
titre pour exercer un art qu’il ce connaît point. 

Les études nécessaires ont pour objet des parties très-im- Eortantes de la littérature, des sciences exactes, ainsi que de 
1 médecine théorique et pratique. Le candidat qui aspire au 

titre de docteur, doit les avoir parcourues soigneusement, et 
être en état de répondre sur les matières qui les composent. Le 
médecin qui les aurait négligées sentirait, toute sa vie, une 
grande lacune dans son instruction; il éprouverait un vague 
d’idées que la lecture des meilleurs ouvrages ne dissiperait 
po’ini entièrement. 
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Les e'tuiîes utiles conviennent spe'cialçmênt au docteur qui 
veut se livrer à l’enseignement, ou à la littérature médicale. 
Elles servent à compléter les études du médecin, mais elles ne 
les constituent pas. Celui qui les aurait omises, s’il était bien 
familier avec les connaissances que j’ai dénommées indispen¬ 
sables et nécessaires, pourrait encore mériter la confiance de 
ses malades. L’obligation de suivre ces cours est subordonnée 
au temps dont l’élève peut disposer, et à quelques autres cir¬ 
constances. Mais, s’il se dispense de les suivre, il devra du 
moins étudier, dans des ouvrages didactiques, celles de ces 
matières qui sont susceptibles d’être apprisès par la lecture. 

Les études accessoires peuvent éclairer plusieurs points de 
l’art de guérir, puisqu’il n’est aucune partie des connaissances 
humaines qui ne contribue à en éclairer la marche et à en 
assurer les succès. D’ailleurs , elles'jetlent du lustre sur notre 
profession, et elles servent à nous concilier cette considération, 
si précieuse pour l’homme capable de sentir que l’argent seul 
ne serait pas un salaire proportionné à l’importance et à la 
difficulté de nos travaux. 

A. ÉTUDES VHÉPAKATOIBES. 
I. Indispensables. 
1. Aucune. Je respecte beaucoup les belles-lettres et les 

sciences exactes, et je l’ai proclamé hautement dans cet ar¬ 
ticle; mais je ne dois pas moins de respect à la vérité. Or, il 
est certain que des hommes tout à fait étrangers aux langues 
anciennes, à la philosophie scolastique, aux raatliématiques, à la esique, à la chimie, à l’histoire naturelle, etc., doués d’ail- 

s d’un jugement droit, sont parvenus, par un travail opi¬ 
niâtre dans les hôpitaux, à acquérir des connaissances pra¬ 
tiques suffisantes pour faire de la bonne médecine. Il me serait 
facile d’en citer des exemples, même parmi nos contempo¬ 
rains. Mes lecteurs, qui les connaissent aussi bien que moi, 
approuveront la discrétion qui m’empêche de faire valoir de 
semblables témoignages. Il me suffit d’avoir justifié mon asser¬ 
tion, qu’aucune étude préparatoire n’esi indispensable. 

II. Nec&saires : i. Langue latine; —2. Mathématiques • 
3. Physique;—4- Chimie;—5. Philosophie. 

ill. TJliles ! i. Zoologe; 2. Botanique;—3. Minéralogie; 
—4- Langue allemande ; — 5. Lansue anglaise ; — 6. Langue 
italienne;—7. Langue grecque,—8. Géographie. 

IV. Accessoires : i. Statistique ; — 2. Histoire politique. 
B. ÉTUDES MÉDICALES. 
I. Indispensables : i. Clinique médicale; — 2. Clinique 

chirurgcale; —3. Physiologie; — 4. Anatomie descriptive ; 
— 5. Dissections ; — <0. Accouchemens. 

II. Nécessaires : i. Clinique d:s maladies niénériennes ; — 
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a. Clîniquè des maladies des enfans; — 5. Clinique des ma¬ 
ladies' des femmes ; — 4- Clinique des maladies chroniques 
essentielles ; — 5. Pharmacie ; — 6. Matière médicale et art 
de formuler y—Exercice de la chirurgie ministrante ; — 
8. Médecine légale;—>9. Hygiène; — 10. Anatomie générale : 
— 11. Physique médicale;— 12. Chimie médicale ; il). Bi- 
blidgraphie médicale 1^. Méthodologie médicale. 

III. Utiles : I. Anatomie et physiologie comparées; —• 
2. Clinic^ue vétérinaire ; — 3. Pathologie générale : — 4- Thé¬ 
rapie générale ; — 5. Nosologie interne; — 6. Nosolog^ ex¬ 
terne; —■ 7. Nosologie comparée ; — 8. Histoire pragmatique 
de la médecine ; — 9. Bandages. 

IV. Accessoires. 11 n’y a point de parties accessoires dans 
les études médicales proprement jlites. 

SECTION IV. Division des études suivant l’ordre de leur im¬ 
portance pour le chirurgien. 

A. ÉTUPES PRÉPARATOIRES. Comme pour le médecin. 
B. ÉTUDES MÉDICALES. 
I. Indispensables; i. Clinique chirurgicale;—2. Anatomie 

descriptive;-—5. Dissections;—■4- Opérations chirurgicales ; 
<— 5. Exercice de la chirurgie ministrante ; — 6. Accouche- 
mens. • 

II. Nécessaires: i. Clinique médicale; — 2. Clinique des 
maladies vénériennes; — 3. Clinique des maladies chroniques 
essentielles ; —i 4* Pharmacie ; — 5. Matière médicale et art 
de formuler; — 6. Chirurgie ministrante;— 7. Médecine lé- 
gdle ; 8. Hygiène; —■ 9. Anatomie générale; — 10. Phy¬ 
sique médicale ; —11. Chimie médicale ; — 12. Bibliographie 
médicale ; — 13. Méthodolog^ médicale. ^ 

III. Utiles': I. Anatomie et physiologie compares; —■ 
2. Bandages ; — 3. Clinique vétérinaire ; — 4- Pathologie gé¬ 
nérale ; — 5. Thérapie générale ; — 6. Nosologie interne ; — 
7. Nosolog^ externe ; — 8. Nosologie comparée; — 9. His¬ 
toire de la médecine. 

IV. Accessoires. Comme pour le médecin. 
SECTION V. Ordre à suivre dans la rédaction des observa¬ 

tions recueillies à la clinique. 
Pour retirer tout le fruit possible des cliniques, l’élève de- 

Vra recueillir les observations d’un certain nombre des malades 
qui y sont traités. Il commencera par des maladies inflamma¬ 
toires d’un caractère facile à saisir. Lorsqu’il sera plus avancé, 
il pourra s’occuper des maladies chroniques. Il devra observer 
les règles suivantes pour rédiger convenablement ses observa¬ 
tions : I®. écrire en haut du papier, et en forme de titre, lé 
nom de la maladie, tel que le professeur l’a indiqué; 2°. le 
nom et le sexe du malade; 3“, sou âge; 4°* tempéra- 



a54 MET 

ment, d’après la prédominauce des sySlèmcs organiquesj 
5®. les maladies auxquelles il a e'té sujet, si la maladie ac¬ 
tuelle est du nombre de celles qui disposent aux rechutes ; 
6°. Les maladies auxquelles les parens ont été sujets, si celle- 
ci est du nombre de celles qui se transmettent héréditaire¬ 
ment; 5°. l’état de santé au moment où la maladie est sur¬ 
vende; 8®. la date de l’invasion , et ensuite marquer les épo¬ 
ques par les jours de la maladie, et non par ceux du mois; 
g®, la cause présumée de là maladie; io°. les symptômes pré¬ 
curseurs , et ceux qui ont^eu lieu au moment de l’invasion ; 
11°. Les symptômes qui se sont manifestés depuis le commen¬ 
cement, jour par jour; i2°. les moyens qui ont été employés, 
et les effets qu’ils ont produits; i3“. les symptômes qui exis¬ 
tent, le jour de la première visite; noter ensuite, jour 
par jour, si c’est une maladie aiguë, et tous les cinq à dix 
jours, si c’est une maladie chronique, les phénomènes qui se 
présentent, les moyens prescrits , et les effets que c-ës moyens 
produisent. 

L’élève ne doit pas séparer et numéroter ces diverses condi¬ 
tions , comme je viens de le faire , pour les exposer dans un 
ordre méthodique; il ne doit pas non plus les mentionner 
toutes, dans chaque observation. Les questions faites au ma¬ 
lade, par le professeur, lui serviront de guide à cet égard. 
D’ailleurs, pour se familiariser avec la forme et les termes 
qui conviennent pour cette rédaction, il fera bien de lire des 
observations de maladies.semblables, dans des ouvrages qui 
ne contiennent que l’exposé des phénomènes sans explication 
théorique. 

11 ne manquera jamais d’assister à l’ouverture des sujets 
morts à ia clinique; il prendra note des altérations organiques, 
si l’individu mort est un de ceux dont il écrivait le journal, il 
lira, en même temps, dans un Traité d’anatomie pathologi¬ 
que, quelques histoires qui auront du rapport avec les lésions 
qu’il vient d’observer. Dans tous les cas, il doit-lire l’histoire 
générale des maladies qu’il voit à la clinique. 

L’élève écrira scs observations sur des carrés de papier sé¬ 
parés , de format in-4°, tous de la même grandeur, pliés en 
deux sur leur longueur; et il laissera un côté blanc, afin d’y 
pouvoir ajouter les corrections et les changerneus indispen¬ 
sables dans tout travail de rédaction, il réunira ensemble les 
observations qui porteront le même titre, pour en former des 
fascicules, qu’il rangera dans l’ordre alphabétique, afin de 
pouvoir les trouver à l’instant, lorsqu’il -aura besoin de les 
revoir. ' ■ 

S’il remarque un fait important, chez un des malades dont 
il ne recueille pas l’observation, il eu prendra note sur un pa- 
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pier séparé, qu’il désignera par un litre relatif au fait observé. 
Ces papiers à notes seront tous de la même grandeur, par 
exemple de format in-8®., et ils seront aussi réunis dans l’ordre 
alphabétique. 

SECTIOK VI. Moyens de profiter d’un bours. 
11 y a deux manières, communément usitées, de profiter 

d’un cours. L’une consiste à copier rapidement les leqons; 
l’autre à les écouter avec beaucoup d’attention, et k en faire 
ensuite une analyse. Celte dernière méthode me paraît préfé¬ 
rable k l’autre. Dans le premier cas, l’élève n’entend qu’avec 
ses oreilles -, dans le second, il entend avec son intelligence, et 
il s’accoutume k méditer et à rédiger sur un thème donné. Ce 
résumé doit avoir la forme de la table analytique d’un livre. 
Pour être sûrs de l’exactitude des analyses, les étudions feront 
bien de se réunir plusieurs ensemble, et de se communiquer 
réciproquement leur travail. 

Suivant une troisième méthode, que j’avais adoptée dans 
le cours de mes études, l’élève compare la leçon qu’il vient 
d’entendre avec un ouvrage didactique sur la même matière, 
et il prend note seulement des points sur lesquels le profes¬ 
seur et l’auteur ne sont point d’accord, ou bien des faits et des 
opinions qui lui paraissent les plus remarquables. 

Les cours particuliers sont souvent plus profitables que les 
cours publics, par des circonstances indépendantes du talent 
des hommes qui font ces cours. D’abord, les professeurs par¬ 
ticuliers sont ordinairement des jeunes gens qui ont la louable 
ambition de devenir un jour professeurs en titre. Pour attirer 
l’affluence des élèves et l’estime des maîtres, ils mettent dans 
leurs leçons un zèle, qui se communique aux auditeurs. Ceiix- 
ci voient de près les objets qui servent aux démonstrations; 
ils ont la faculté de les manier et de répéter des expériences. 
Avant et après la leçon, ils parlent plus familièrement avec 
leur professeur, qui est presque de leur âge, et qui, naguère, 
était assis au milieu d’eux. Je suis persuadé aussi que leur 
assiduité aux cours particuliers vient, en grande partie, de ce 
qu’ils ne veulent pas perdre le prix de la rétribution qu’ils 
ont payée, en prenant leurs cartes d’entrée. Pour toutes ces 

. raisons, je regarde les leçons particulières comme très-avan¬ 
tageuses aux élèves. 

SECTION VII. Règles à observer pour lire avecfruit. 
L’élève lira d’abord un très-petit nombre d’ouvrages; et, 

, pendant les trois premières années , il devra se borner k 
des livres modernes , pour les raisons que j’ar' exposées 

. ci - dessus, en traitant de la bibliographie médicale. Il aura 

. à se prémunir d’un grand danger, auquel peu de lecteurs 
échappent, et auquel moi-même je n’ai point, échappé, 
c’est de croire une foule de propositions imprimées, sans exa- 



2.56 MER 

men, seulement d’après la re'putation de l’ouvrage, ou bien 
d’après les qualite's morales de l’auteur, comme si un honnête 
homme était à l’abri des erreurs humaines ; ou enfin, si l’au¬ 
teur est vivant,..d’après le rang qu’il occupe dans la société. 
Ce respect pour l’autorité, en matière de croyance, nous con¬ 
duit à une abnégation totale de notre raison ; c’est le plus grand 
obstacle qui s’oppose aux progrès de l’esprit humain. Ces écri¬ 
vains célèbres, dont les grands noms nous imposent, n’étaient- 
ils pas des hommes Comme nous, sujets à l’erreur et aux 
préoccupations de toutes espèces ? Si la prudence nous prescrit 
de. lire leurs ouvrages avec réserve, quelle confiance devons- 
nous avoir dans les livres de ceux qui altèrent sciemment la vé¬ 
rité, par une fausse honte d’avouer qu’ils se sont précédem¬ 
ment trompés, ou pour se faîré-une vaine renommée , ou pour 
nuire à un rival plus heureux , ou bien parce qu’ils ne croient 
point à la médecine? Ainsi, dans nos lectures, n’adoptons ja¬ 
mais un point de doctrine, sans l’avoir soumis à la sanction de 
notre raison, quand même il aurait été consacré par les écoles, 
pendant plusieurs siècles. Lorsqu’on nous présente une asser¬ 
tion nouvelle, avant de l’admettre, ou de la rejeter, recueil¬ 
lons les assertions contradictoires , et examinons de quel côté 
se trouvent la plus grande véracité connue de l’auteur, et le 
plus haut degré de probabilité du fait. Conservons toujours 
notre indépendance intellectuelle, et prenons l’engagement 
avec le législateur du Parnasse latin, de ne jamais jurer sur la 
parole du maître. 

Conclusion, ybeaucoup insisté, dans cette méthodologie, 
sur l’importance de la clinique, parce que je la regarde comme 
la partie essentielle des études médicales. Je conseille à l’éleve 
de suivre la clinique avant tout autre cours, afin qu’il ne 
cherche point à rapporter les maladies à une classification 
donnée, et qu’il ne veuille point les expliquer par des hypo¬ 
thèses sur les causes prochaines. Son esprit doit être table 
rase, lorsqu’il commence à voir des malades. Ce qu’on appelle 
médecine théorique n’est encore, jusqu’ici, qu’un assemblage 
symétrique de conjectures plus ou moins ingénieuses, que 
chaque auteur arrange, modifie, ou renverse à soir gré. Et il 
était impossible qu’on fît mieux , parce qu’on manquait de 
matériaux pour construire cet imposant édifice. Tout est à 
refaire, et il faut commencer par l’observation des phéno¬ 
mènes , sans s’inquiéter de la cause prochaine qui les déter¬ 
mine. Certes, il serait très-avantageux pour nous de connaître 
cette cause. Mais nous n’avons pas encore réuni un assez grand 
nombre de faits, pour pouvoir y parvenir. Cette gloire est ré¬ 
servée à nos neveux, qui profiteront des utiles travaux des mé¬ 
decins empiriques, et qui n’auront plus à lutter contre les pré- 
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jugés desétiologistes et des classificateurs. L’einpirie ( si/.weiçia, 
observations, expérience), est le seul chemin qui paisse con¬ 
duire à la vérité, en médecine, comme dans toutes les sciences 
physiques. Cette voje simple et naturelle a dû être dédaignée 
par des hommes qui trouvaient plus expéditif d’expliquer les 
phénomènes que de les observer attentivement. On a même 
poussé l’oubli de la logique, jusqu’à faire du mot empirique 
une épithète injurieuse , qu’on a employée tout à fait à contre¬ 
sens, pour désigner un médecin ignorant et présomptueux. 

Hippocrate, en fondant la médecine clinique, a consacré 
l’utilité de l’empirie médicale, que les médecins des âges sui- 
vans ont abandonnée, pour s’égarer dans le labyrinthe des 
hypothèses , sur les traces du subtil Galien, Une ère nouvelle 
a commencé pour la médecine empirique, vers le milieu du 
dix-huitième siècle, époque heureuse, où l’enseignement cli¬ 
nique a été établi dans toute l’Europe , même en Espagne. 

Cette uti le institution s’étendra sans doute encore davantage, et 
chaque hôpital peut et doit devenir un foyer de lumière, une 
véritable école médicale. 11 n’y a pas de petit hôpital dans le¬ 
quel on ne puisse apprendre l’anatomie, la physiologie et la 
clinique, et ces trois parties suffisent pour former un bon mé¬ 
decin. Toutes les autres sont d’une utilité secondaire et condi¬ 
tionnelle. Un professeur de clinique, instruit et sachant tirer 
parti de ses avantages, en exposant l’histoire des maladies 
soumises à son observation, fera connaître la pathologie géné¬ 
rale et ses cinq divisions, la pathologie spéciale, la thérapie 
générale et spéciale, la matière médicale et l’art de formuler. 
Enfin, il n’est aucune partie de l’art de guérir qu’il ne puisse 
éclairer. 

C.ALEKÜS, De diâascalis seu methodo. V. Oper., t. i. 
STEiNPEis (iiiart.), De modo sludendi in medicinâ, Uhrl vu j in-4°. Vln- 

dobonæ, iSi-j. 
coEMAEiES (janiis), De rectis medicinœ studiisampUctendis oralio; in-8®. 

Marpurgi, i543. 
PEUCEB (easpaiiis), De ratione discendi, et prœcipuè medicinam. Lipsiœ, 

CASTE llAh ns (Honoratns), Oralio quâfuturo medico necessaria explican- 
tur. Liitetice, i555. 

srDEEOCBATES (samael), De methodo iatro-mathematicâ; in-S®. xirsen- 
torati, i563. . ‘ . 

Biossius; Disserlaüo explicans Galeni doctrlnam de dida>calis$etirtie- 
thodo;ia-^°. HeidelbergœyiS^. 

CASTELLI (Bartholomæns), Totius artis medicce, methodo divisa, compen¬ 
dium et synopsis, in quâ qaidquid ab Hippocrate, Galeno, Avicennâ, 
cœterisque summce auetoritatis doctoribus, ad eamdem artem scrip- 
tum est, mira dexterilate,facilitate et studio, acervatim contexitur; 

. Messance, . 
STOLLins (joachim), Ars medica methodo divisa; in-fol. Uanoviœ, 1606. 
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PtAcoTOMüS ( jobannes), Oratio de ralione dîscendi, et præcîpuè medî-^ 

cinam;'m-8°. Lipsiœ, iSSa. — ln-13. ^rgentorati, 1607. 
Ce médecin, né à Murstadt, s’appelait Brettschneider, ce qui veut dire 

coupeur de planches. 
SAKTHOLIKCS (casparus), De studio medico inchoando, conlinaando et 

■absoluendo.'V. Opascula quatuor sinsularia; in-8“. Hafniæ, iCaS.i 
— in-8“./«d.i663. 

ïiOFFMANN (casparDs), Disserlatio. Methodus docendæ ac dîscendœ me- 
dicinæ; Altdoi^ii, 

VAH DEE LiMDEM (ADtonides), MeduÜa medicinœ; iD-4°. Franequeris, 
i64a. . _ , 

KTPER (Albertus), Medicinam dîscendi et exercendi methodus; in-ia. 
Lugduni Batauorum, 

HORSTIDS (Daniel), Manuductio ad medicinam; in-T2. IHarhurgi, 
iicHSTADiDS (Laurentins), Oratio de cousis et utilitate conjungendistudii 

medicicummaihematicâ. Bantisci, 
COERISGIDS (aermannus),’/ntroductio in emiversam arlem medicam singu- 
i lasque ejuspartesim-lpi. Helmstàdii, 

Cap. I. De naturâ et constitutione artis medicce; ii. De sectis medi- 
corum; iii. De origine et progressa medicinœ prœcipuisque ejusdem 
scriptoribus ; iv. De physiologico et prœcipuè anatomico studio, ejits— 
demque scriptoribus; T. De studio pathologico jusque prœcipuis 
scriptoribus ; vi. De studio semeïotico ejusque auctoribus ; vu. De 
studio therapeutico ejusdemque optimis scriptoribus ; viii. De simpli-. 
cihus medicamentis ingenere, quomodoque eorumdem cognitio medica 
comparari possit, necnon ejusdem rei auctoribus ; ix. De metallis, la- 
pidibus, aquis, terris et animalibus, singulorumque scriptoribus ; x. 
De re botanicâ ejusdemque scriptoribus; xi. De pharmaceuticâ vete- 
Tum et noua chemicorum doctrinâ, ut et utriasque prœstantissimis 
scriptoribus ; xii. De chirurgicâ ejusdemque scriptoribus; xm. De 
diætelicâ hujusque optimis scriptoribus. 

MOEis (üicolaas), Pane^ris ,seu studium studii iatrici parisini, carminé 
■ keroico. Parisiis, 1^7. 
SEXKEET (Daniel),- Methodus dîscendi medicinam. V. Oper., t. i; in-foL 

Lugduni, 1676. 
DOLAEOS {johaxmes), Encyclopœdia medica; in-4°. Francojurli, 1691. 
ETSELiDS (jobannes-pbilippns), Dissértalio de tjrone medicinœ féliciter 

instituendo; Eifordiœ, i6ÿ2. 
KEDEGER (Bartbolomæus), Philiater curiosus autodidactus ; in-4'’. Bruns- 

vici, 1692. 
lOEW (pridericDs), Regulœ de studio medico bene inchoando; in-12. Wo- 

rirnbergœ, 1692. 
BE BELDASTE, Ergo mediciiui non tam librorum lectione, neque tam usa 

ipso, quam verd traditionéadd'iscitur; in-4°. Parisiis, 1694. 
KEDGER, Diagramma demonstrans melhodum analytieam dîscendi ve- 

ram medicinam ; Brunopoli, lôÿ'j. 
CRADSiDS (Rodolphus-Gulielmus), Programma de difficrdtate in studio me¬ 

dico hodie.emergerite ;m-^°. lenœ, iQÿ’j. 
— Disserlatio de dijfficulLale in studio medicinœ incognitâ; in-4°. lenœ,- 
■ 1709. 
xverkmeister, Dissertaüo. Filum ariadneum in studio medico; in-40. 

Maire, 1698. 
LAMCisi (johannes-Maria), Del modo difilosofar nelV arte medica; c’est- 

à-dire, D* la manière de pîjilosopher en médecine. 
Ce mémoire a été imprimé dans le recueil intitulé : La galleria di Mi¬ 

ner pa; ia-îo\. Venezia, 1700. 
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— Dissettatio de recta medicoTum studiomm ratione insûtuenàâ ÿ\n-Lo 

et in-8“.iîonKB, 1715. 
Réimprimée dans la Collection de ses œuvres, p. 212. 

KOCH, Dissertalio de acquirendâ scientiâ medicâ per lecturam judicio- 
■ sam.; in-Lugduni Bataaorum, 1702. 

ïTEiGEltTHAL; Dissertatio de mat/teseos et philosophies nataralis utililale 
in arlemédicd; m-^’‘. Helmsladii, 1702. 

BOFSTETTEn, Epistolà delegendis libris medicis; in-4“- Haies, Tjo^. 
BiEDtiN (vitus), ffJanuduclio eid sladium medicum; in-S". Augustes Fin- 

delicorum, 1708. 
TiESTSR, Dissertatio de usa phjsices in medicinâ; in-4°- Argentorati, 

’707- 
noHZELtiHi (josephns-Antonias), Symposium medicum, seu qaeestio con- 

yiaaUs de usu mathematum in drte medied; io—8°. F'enetiis, 1707. 
l?LEüTEK, Dissertalio de philosophid medico necessarid; in-4°^ Lipsies, 

^altzmamSds [jobannes), Dissertatio de medico studio in genere; în-4‘’. 
Argentorati, 1709. ' 

TAEEKTIMI, Dissertatio. Medicinâ discens et docens; in-4°. Lipsies, 

HEISTER ( tanrenlins ), Programma de veritalis inaeniendes difficultale in 
physicâ et jnedicind-, in-4°- Altdnrjiiyï'jvo. 

— Oratio de ulilitale etjucunditale liieretrum humaniorum in arte me- 
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R AU (johannes-jacobus), Oratio de meihodo dUcendi medicinam; in-4"» 
LugduniBatauorum, 1713. 

Toti BSTiBES, Dissertatio de medicinâ cum pkysied combinandâ; 
Begiomontis, 1714- 

LOUOEFF (Hieronymus), Dissertatio de polymathid medicel; in-4“. Mrjor- 
dies, 1715. 

— Dissertatio an et quomodo pharmacopœus vel elieem chirurgus, in 
arte sud peritus, feücem in uniuersd medicinâ progressum jacete pos- 
sit? ia-^°. Erfordiœ,\’]n6. 
Dissertalio de artis pharmaceulicce ad sladium medicum nécessitais 

et utililale; in-^". Etfordiœ, 1746. 
HOFFMANN {Fridericus), Dissertatio de difficultalibus in medicinâ addis- 

cendà; iD-4“. Ualæ, 1718 V. Oper. supplem. ii,part. i, p. Joo. 
luCH, Dissertatio de prœparatiorie ad leclionem veterum medicinœ auc- 

lormn ; va-^°. Halo;, 1719. 
GLASER, Epistolà de conjunctione philosophies cum medicinâ; m-4°. 

Halœ, 1719. 
GOSCHWiTz (oeorgios-Daniel), Dissertatio de festinatione in,studio medico 

infensissimâ;m-^°. Halœ, tq-îx. 
CARL (johaones-samuel) , iVbsocowttuni academietm. 1719. 
— Ichnographia praxeos clinicœ; accedit iehnographia anatomiœ et 

chymiœ; in-&°. Budingœ, T)in. 
»E coRTER (David), Oratio de dirigendo studio in médecinespraxi; in-4°. 
' Lugduni Balauorum, ïqtS. 
STEMLER, Epistolà, doclorcm medicinœ perjectum existera passe nemi- 

nem, nisi sitphÜosophiœperitus; in-4“. Lipsies, 1728. 
CRIENWALDT, Dissertalio de üs quœ ante accessa medicinœ sacra futara 
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CE RI K E (petriis), Oratio de oplimâ medicinam docendiet discendi ratione y 
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den Anjang des neunzehnlen jahrhunderts; c’est-à-dire. Esquisse d’une 
encyclopédie médicale pour le commencement du dix-neuvième siècle ; 
in-8^. Eoeniesberg, ]8o4 

HEiKROTB (j. en. A.), Dissertaüo. Medicinæ discéndœ et exercendæ ra¬ 
tio ; Zipsiœ, iSoS. 

HEiizoG (A.), Vmrisse einer Propœdie derHéilkunst; c’est-à-dire, Esquisse 
d’un cours d’études médicales; in-8°. léna, i8o5. 

RDFF (wendelin), Propœdeutik der Deilkurule umL Héilkunst; c’est-à- 
dire, Enseignement de U science et de l’art delà médecine; in-8o.-Érancfort, 
180.5. 

siEBEKBERGEK ( J. ), Ideen zu einer Melhndïk der Mèdicin ; c’est-à-dire, 
Idées d’une méthodologie de ia médecine; in-8". Mnnster, i8o6. 

KESSLER ( Aiigust-Eduard), Ueberdieinnere Form der Medizin und ihre 
Méthodologie. Als Eirileilung in die gesanimle Enejelopœdie Aer Me¬ 
dizin; c’est-à-dire. Sur la forme intérieure de la médecine, et sa méthodo¬ 
logie; comme introduction à on tableau encyclopédique de cette science ; 
j4 2 pages 10-8°. léna, 1806. 

D’après la prétendue philosophie de la nature. 



Hildung des Arzies, als tilinikers 
Sur la formation du médecin, comme 
c;in-8“. Wurzbourg, 1807. 
ïst-il vrai que le médecin puisse restei 
s arts qui n'ont pas pour but d’c'clairei 

lemalischen Encyclopœdie derge- 
handlung ueher dos SLudiurtt dei 
icyclopédie systématique de la médc- 
ie cette science; in-8^. Berlin, 1807. 
adifiée par Roeschlaub, 
er Physik und Ckemie aufdieAr- 
Üucnce de la physique et de la chimit 
ysique de la iiévre et de là phthisie : 

de educationefuluri medici; 4° P 

opœdie der Heilwissenschaft; c’est-h-dirc, Encyclopédie de 1 
lédicale; in-8“. Leipzig, 1810. 
;harles), Ueher Tfatur und Kunsl in der Arzneiwissenschüfl 
ladnngsprogramm zur jeierlichen Eroeffnung der Grossherzo^ 
\sch-chirurgisc}/en Speciaischule; c’est-à-dire. Sur la nature « 
is la médecine. Programme inaugural prononcé à l’ouverture solen 
l’école spéciale médico-chirurgicale du Grand-Duché; 10 feuille 



MET 263 
TtrcHTEifSTAEiiT (leremias-HudoIphus), D'meHalio destudiomm httmanio- 

rum cum medicindnexu; 4o pages io-S». Berolini, i8i5. 
VAiDT ( jean-TÎDceDt-François), Plan d’études médicales, à l’usage des aspi- 

rans aux grades de docteur en médecine, de docteur en chirurgie et d’ofScier 
de santé; in-8“. Paris, 1816. (vaidy) 

MÉTIS OU HYBEiDE. Voyez ce tjernier article, dans lequel 
®a traite des individus ne's de deux espèces différentes. 
■ Le terme de métis, ou mestice en langue espagnole, dé¬ 
signe plus particulièrement les produits des mélanges entre 
diverses races humaines, et a été employé , d’abord pour les 
résultats des alliances entre un Européen et un Indien; car 
il vient du mot mîxtus. Aussi les individus mixtes, nés d’une 
Asiatique avec un blanc d’Europe, ou d’une Américaine avec 
un Espagnol , ne peuvent pas êtrè qualifiés de mulâtres : 
ceux-ci dérivent d’un mélange avec lé sang nègre. Voyez 
MUE AXEE. 

Le métis est donc moins foncé en couleur que le mulâtre ; 
il ne s’est point autant écarté de la race blanche, car les 
souches américaine, ou mongole asiatique, ou malaie, pré¬ 
sentent un plus grand développement d’intelligence que l’es¬ 
pèce ou race nègre : ainsi il faut moins de générations Subsé¬ 
quentes, pour que les descendans des métis rentrent dans 
leur tige primitive avec tous leurs attributs, que pour les mu¬ 
lâtres. 

Pour l’ordinaire, lês métis reçoivent à peu près également 
du père et de la mère , chez les animaux. Frisch assure que 
les oiseaux métis tiennent ordinairement du père par la tête 
et la queue. Il paraît que le mulet et le bardeau reçoivent 
plus de leur mère que de leur père ; car le premier lient 
beaucoup des qualités de la jument, et, le second, de l’â- 
nesse ; ce qui fait qu’on préfère le mulet. Cependant celui-ci 
conserve beaucoup de son père parla voix, les oreilles, la 
queue, et par un caractère opiniâtre; tandis qu’il a les forces, 
la taille , la démarche, le poil et la couleur de sa mère. Le 
bardeau conserve la taille , la crinière et la queue comme l’â- 
nesse sa mère, et lui ressemble plus qu’à son père; ses forces 
sont aussi moins considérables que celles du mulet. 

Linné a remarqué que les produits des béliers mérinos 
d’Espagne, avec des brebis suédoises, offraient une belle 
laine longue et fine : au contraire, les produits des béliers de 
Suède avec les brebis de belle race esp agnole , ne portent 
qu’une laine très-grossière comme leurs pères. La même ob¬ 
servation a été faite avec les boucs d’Angora et les chèvres de 
Suède, qui ont engendré des métis avec des poils longs, soyeux 
et fins, tandis que les boucs de Suède ont produit, avec des 
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chèvres d’Angora, des individus dont le poil e'taît rude et 
grossier comme celui de l’espèce commune du pays. On eu a 
conclu, avec quelque raison, que le mâle influait principale¬ 
ment sur les parties extérieures , et la mère sur les organes 
internes. Pareillement on a vu des béliers d’Angleterre, sans 
cornes, avec des brebis de Suède à cornes, produire des 
agneaux écorne's, tandis que le contraire arrive si l’on unit 
des brebis anglaises sans cornes avec des béliers k cornes. 

Les lapins mâles, de couleur cendrée, engendrent des petits 
de même poil, avec des lapines blanches ou tachetées de noir j 
aussi Cblumelle et Bul'fon observent que la couleur des mâles 
passe ordinairement à la lignée, comme on l’a remarqué en¬ 
core chez les tourterelles et les pigeons^ ce qui justifie les 
conjectures de Linné. 

Parmi les oiseaux, les métis ressemblent davantage à leur 
mère, s’ils sont femelles, et à leur père, si ce sont des mâles. 
Le faisan engendre, avec la poule , des poussins qui ont la 
couleur de la mère et la forme du père. Si ces métis s’accou¬ 
plent avec des faisans , les produits sont entièrement faisans. 
La linotte produit aisément avec le serin, et les petits conser¬ 
vent le bec fort de la mère. Le chardonneret avec la serine, le 
serin avec la femelle du verdier, font des métis plus analo¬ 
gues quelquefois au père qu’a la mère. Sprenger a remarqué 
que ces métis étaient capables de se reproduire entre eux, 
contre l’ordinaire des hybrides ; cependant cette reproduction 
n’a pas toujours réussi, suivant les expériences de M. Vieillot. 

Quoique les oiseaux d’eau soient fort éloignés de la forme 
des gallinacés, on a vu cependant un mâle de pintade fécon¬ 
der une femelle de canard, et les produits ont ressemblé au 
père par la tête , le cou et le bec. Lin canard avec une poule, 
ont formé, dit-on, des poussins dont les pieds étaient palmés ; 
mais ces expériences auraient besoin d’être mieux constatées. 

Le bouc et la brebis produisent ensemble des métis à poils 
laineux, rudes et longs, et à cornes contournées comme aux 
brebis. Le métis d’une chèvre, accouplé k un bélier, porte 
une laine assez molle et soyeuse, dit Galien, d’après Athénée. 

Vératti cite un animal né d’un chien et d’une chatte : son 
corps approchait de celui du chien ; son poil, ses ongles , ses 
dents, du chat. Le célèbre Locke assure qu’un métis, provenu 
d’un chat et d’un loir femelle, participait k chaque genre; 
mais ces m langes entre des espèces si ennemies et si différen¬ 
tes sont difficiles k croire. 

Nous n’admetfrohs pas non plus les produits fabuleux des 
chiens ou des singes avec les femmes, ni les prétendus mons¬ 
tres formés d’espèces trés-éloignées. Ainsi, un veau qu’on as- 
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savait être à moitié loup, a c’té reconnu , par un tnc'decin 
e'clairé, pour un veau difforme(Valisuieri, Caleria di Mi-, 
nerva). Voyez monstre. 

Nous ne parierons pas des me'tis entre les espèces de plan¬ 
tes : ils sont bien connus d’après les nombreuses expériences 
de Koëlreuter , et l’on en a donne' une idc'e à l’article hybride. 

Parmi les insectesj on observe des accouplemens adultères, 
pour ainsi dire , entre différentes espèces , et il paraît que les 
produits en sont féconds. Les sâürahœus vacca , ovatus, nuchi- 
cornis j un grand nombre de coccinelles -, les papillons du 
chou, de la rave, de la moutarde et des autres crucifères ; dîf- 
férens icbneumons et des tenihredo ou mouches a scie , la 
mouche à viande avec la mouche domestique , plusieurs au¬ 
tres encore, ont été surprises en ces accouplemens désordon¬ 
nés. En peut-il résulter de nouvelles espèces, ou des races in¬ 
termédiaires ? C’est ce qii’on n’a pu constater. 

Il y a pourtant des bornes réelles aux espèces distinctes, 
mais souvent on ignore ce qui est espèce et ce qui est race ou 
variété. Néanmoins la nature empêche la reproduction chez 
la plupart des métis, tels que le mulet, parce qu’il vient 
d’espèces bien distinctes j au.lieu que l’homme blanc et le noir, 
ne formant que des espèces eu des races moins éloignées, 
produisent des mélanges féconds. P'qyez MULATRE, (viket) 

MÉTOSCOPIE, s. f., metoscopia, de p.eia'jov, front, et de 
C'/.o'jsa , je regarde5 art de connaître le tempérament et le 
caractère d’une personne par l’inspection des traits de son 
front. 

Cette partie de la face offre effectivement quelques indices 
pour soupçonner les passions qui ont assiégé l’homme, ou 

, celles qui l’assiègent encore ; les poètes ont de tout temps re¬ 
gardé le front de l’homme comme le miroir de son âme; mais 
il est évident que c’est chez eux plutôt une expression fic¬ 
tive, qu’une vérité rigoureuse. C’est l’ensemble de la figure 
qu’il faut consulter pour cette appréciation, et non le front 
seul, pai'tie qui n’est remarquable que par sa mobilité et 
ses rides. C’est l’incertitude des signes que donne le front qui 
a fait dire à Racine : 

Faut-il que sur le â ont d’un profane adultère 
Brille de la venu le sacré caractère. 

Phebre, acte scène 3. 
RHYSIOGNOMONIE. (f. V. M.) 

METOSE , s. f., metosis ; on désigne ainsi le premier degré 
de la phthisie pupillaire, la période pendant laquelle l’ouver¬ 
ture centrale de l’iris est plus ou moins rétrécie, mais pet met 
cependant encore l’accès des rayons lumineux. Voyez iris. 

(joordam) 
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■ MÉTRALGIE, s. f., metralgia, de yiUTfct matrice, et de 
Ichryo?, douleur; douleur de matrice. Cette expression, due à 
Baldioger, sert à désigner très-exactement toute espèce de dou¬ 
leur ressentie par la matrice dans les differentes affections où 
elle existe. • 
. Le tissu serré et dense de la matrice dans l’état de santé sem¬ 
blerait devoir la rendre peu susceptible de douleur, et effec¬ 
tivement dans le plus grand nqïnbre des femmes elle n’en pre'- 
sente que rarement ; mais les fonctions qu’elle exécute, les 
nombreuses sympathies qu’elle exerce avec les autres viscères , 
et la susceptibilité nerveuse dont elle est pourvue, la rendent 
cependant encore assez souvent le siège de douleurs plus ou 
moins vives ; on observe alors qu’il y a presque toujours dans 
ce cas une altération de son tissu, et le plus ordinairement 
cette altération consiste dans son ramollissement ; circonstance 
presque constante dans les organes denses, pour qu’ils puissent 
être accessibles à la douleur. 

Les liquides que sécrète ou exhale la matrice peuvent être 
supprimés, arrêtés ou interrompus dans leur marche naturelle 
ou morbifique; ce qui produit presque toujours des douleurs 
utérines. La ménostasie(Fqyez ce mot, p. 874, t. xxxu) est 
la douleur causée par la rétention des règles ; ces mêmes règles 
supprimées causent également de la douleur. On en voit sur¬ 
venir chez les femmes qui ont des hémorragies utérines habi¬ 
tuelles, si ces dernières n’ont pas lieu à l’époque ordinaire. 
Tout au contraire, le flux menstruel trop abondant, mais sur¬ 
tout les écoulemens leucorrhéiques, ou qui sont dans le même 
cas, causent la métralgie chez un grand nombre de femmes. 

Ce genre de douleur s’observe dans les affections nerveuses 
dont la matrice est regardée comme le siège ; très-fréquemment 
dans l’hystérie, des femmes disent éprouver une douleur fixe 
•dans le bas-ventre, qui remonte ensuite vers la gorge, qui 
paraît devoir être rapportée à l’utérus. Dans la nymphomanie, 
la matrice est toujours le siège d’une douleur plus ou moins 
vive; elle y est d’autant plus constante, que la maladie est le 
plus fréquemment due à une lésion du tissu utérin ; découverte 
due aux médecins de ces derniers temps , tandis qu’avant on 
croyait la maladie purement nerveuse. Voyez nymphomanie. 

Mais c’est dans la métrite que la douleur de cet organe se 
fait plus essentiellement sentir. Point d’inflammation, comme 
on sait, sans douleur, et elle est d’autant plus vive ici, que le 
tissu est plus dense; car si, en général, les tissus fermes sont 
moins susceptibles de cette lésion , lorsqu’elle y existe, les phé¬ 
nomènes de réaction en sont d’autant plus aigus, et notamment 
la douleur. Ordinairement l’inflammation de la matrice à l’état 
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aigu u’a- lieu que lorsqu’elle est déyeloppée ^comme cela a lieu 
pendant la grossesse ou à la suite dcs.icouches ou par toute 
autre cause. Lorsqu’elle a sa densité ordinaire, ce n’est que 
l’inflammation chronique qui l’attaque ; aussi observe-t-on 
trois fois plus d’inflammations chroniques de la matrice, que 
de métrites aiguës. 

Dans le cancer de l’ute'rus, la douleur est en général peu 
prononcée} cependant elle y est quelquefois fort'vive; il est 
vrai que le plus souvent on confond cette affection avec l’in¬ 
flammation chronique de l’organe, maladie très-différente sous 
le rapport de la pathologie, mais dont la marche et les symp¬ 
tômes ont quelque analogie. Lorsqu’il y a de la douleur, on 
doit supposer qu’il existe une inflammation chronique du.tissu 
de la matrice, c’est-à-dire un ulcère , comme on le dit dans le 
langage de la pratique; lorsque les femmes n’en ressentent 
pas, il est présumable que c’est d’unsquirre ou cancer dont elles 
sont atteintes. Nous manquons encore d’un travail sur la dis¬ 
tinction de ces deux affections que l’on confond très-fréquem¬ 
ment, et qui sont toutes les deux fort communes, quoique, 
suivant nous, la première soit incomparablemènt plus fréquente 
que l’autre. 

Pendant la grossesse, lors de l’accouchement, ou à sa suite, 
les douleurs de matrice ne sont que trop communes. Elles aver¬ 
tissent la femme des précautions qu’elle doit observer. Fréquem¬ 
ment pendant la grossesse, elles provoquent l’avortement, et 
presque toujours elles exigent les saignées, le séjour au lit, ou 
au moins le repos lorsqu’elles sont légères. Pendant l’accou¬ 
chement, elles sont le résultat du travail dont elles annoncent 
en général les progrès; à la suite, elles nous instruisent de 
l’état où se trouve la matrice : les femmes les nomment alors 
des coliques, des tranchées. On peut dire que la me'tralgie est 
dans ces différens cas le meilleur guide que le médecin ait à 
suivre pour le diriger dans les précautions qu’il a à prendre ; ' 
et c’est une des circonstances de notre profession où ou sente le 
plus l’utilité de la douleur. 

Tous les cas de me'tralgie se rapportent plus ou moins à ceux 
que nous venons d’indiquer sommairement. On suppose pour 
chacun d’eux, que la douleur a son siège dans le corps même 
de l’organe; mais dans quelques circonstances, elle paraît n’ètre 
que dans les annexes, qui sont, comme on sait, étendus et 
nombreux. Nous nous abstiendrons d’un plus grand dévelop¬ 
pement sur la douleur de la matrice, renvoyant le lecteur aux 
diverses maladies dont elle n’est qu’un symptôme. Koyez ac¬ 
couchement, CANCER, GROSSESSE, HYSTÉRALGIE, EEUCOREHÉE, 
MENSTRUATION, MÉTRITE et MÉTBORRHAGIE, (mÉüAT) 

FiiixsE, Dissertatio (le hysteralgid; Lipsiæ, i658. 
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MÉTPiEMPHRAXIS, s. f.,de (/LHTpa,, matrice, et du verbe 
efi^pctffO'a, j’obstrue;obstruction,.engorgement de la matrice; 
Cet état de la matrice , remarquable par sa plus grande fré¬ 
quence à son col, et qui dégénère presque toujours en squirre 
ou en ulcère, est une des lésions les plus ordinaires de ce vis¬ 
cère. T^oyez CANCER et matrice. 

Le toucher du col de la matrice est une des opérations les 
plus importantes de la médecine; de sa sûreté dépend l’idée 
qu’on se forme sur la maladie existante. Si l’on se trompe, il 
en peut résulter les inconvéniens les plus graves, puisqu’on 
peul prendre un simple engorgement ou des végétations pour 
un squirre, ou un squirre pour une maladie insignifiante. 
Il faut avouer qu’en général les médecins n’ont point assez 
l’habitude de le pratiquer pour se familiariser avec la con¬ 
naissance positive de ces affections ; ils doivent donc, toutes 
les fois qu’ils ont des présomptions sur l’existence d’une ma¬ 
ladie de l’utérus de ce genre (ce que les symptômes antécédens, 
la jauneur de la face, les douleurs de reins, de cuisses , les 
hémorragies utérines, leur indiqueront avec certitude), ap¬ 
peler un chirurgien d’hôpital, ou un accoucheur très-erriployé 
pour pratiquer le toucher, et les éclairer sur l’état où se 
trouve le col de la matrice et le viscère lui-même. Voyez xou- 

MÉTRENCHYTE, s. f., metrenchytes, defzoTpa, matrice , 
de ev, dans, et de -xyed , je verse ; seringue à faire des injections 
dans la matrice. Cet instrument, dont Galien ( 1. v , Melh. 
med., c. v) a parlé, et dont Scultet ( Arin. cliirurg-, part, i, 
tab. XIII, f. 2 ) a donné un dessin , et un autre sur la manière 
de l’employer ( id., t. xliii , f. 6 ), ne peut servir que dans les 
cas où la cavité de la matrice a subi un développement par 
une cause quelconque ; car, dans l’état naturel, cette ca¬ 
vité est trop peu étendue pour recevoir plus de quelques 
gouttes de liquide. 11 faut de plus qué son col ait éprouvé un 
commencement de dilatation, car il refuserait d’admettre le 
tube qui doit porter des liquides à la cavité utérine. 

C’est surtout pour favoriser la sortie de certains corps con¬ 
tenus dans la matrice, qu’on y porte des injections de nature 
appropriée au but qu’on veut remplir. M. Percy a Conseillé 
des injections d’eau salée pour provoquer la sortie du part 
hydatique; M. Montain, de Lyon, des injections émollientes 
dans le cas d’accouchement difficile. On pourrait également 
injecter des liquides adoucissans lors de l’inflammation de 
l’uicius à la suite de l’accouchement. Peut-être pourrait-on 
également faire passer dans la cavité de ce viscère des décoc¬ 
tions astringentes, lorsqu’il y a hémorragie après l’accouche-: 
ment. 
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Un tube de gomme élastique de huit à dix pouces de long, 
bien graissé , introduit méthodiquement dans la matrice , et 
auquel on adapte, à son extrémité extérieure, le b^c d’une se-, 
ringue, peut très-bien remplir l’office de métrenchyte. 

MÉTRITE , s. f., inetritis, de iMTftt, la matrice; inflam¬ 
mation de la matrice. Ce genre de phlegmasie a reçu plusieurs 
dénorninations : quelques auteurs, tels que Lirinæus , Vogel, 
Cullen, Carrère, le désignent sous le nom à’hysteritis', Fo- 
restus et Senneit l’appellent inflammcaio uteri; Hoffmann 
l’a décrit sous le nom dcfebris uterina; enfin Sauvages, Sagar 
et M. le professeur Pinel lui ont donné ou conservé celui de 
métrite. Ce dernier a classél’inflarnmatiou de la matrice parmi 
les phlegmasies des organes parenchymateux. 

On trouve dans les écrits d'Hippocrate (De morhU mulie- 
rum, lib. i-n ), de Galien ( De lacis affectis ), d’Aëtius ( De 
uteri inflamm., lib. xvi ), de Forestus ( Demuliemm morbis ^ 
lib. xxviii. observ. xli): de Schenckius ( Observ. medicin., 
lib. IV, de puerperis), de Rivière { De uteri inflamm. prax. 
med., lib. xv ), de Loinnius ( Observ. medic. ), de llonet 
( Sepulchret. anat. ), de Morgagni ( De sedibus et cousis mor- 
borum, art. xxx et xxxi ), de Mauriceau ( Observ. sur la gros¬ 
sesse et sur l’accouch. ), de Lamotte ( Traité des accouch. ), 
de Smellie ( Traité de la théorie et de la pratique des accou- 
chemens ), de Lieuiaud( Anat. patholog. ), dans les Mémoires 
de l’Académie des sciences , etc., etc., etc., des observations 
et des recherches sur ce genre d’inflammation ; mais on ne peut 
tirer presque aucune lumière de la lecture de la plupart des 
ouvrages que je viens de designer. En effet, quelques auteurs 
ont donné le nom d’inflammation de la matrice à la phleg¬ 
masie de la membrane muqueuse qui tapisse la cavité de ce 
viscère, tandis que d’autres ont consacré celte dénomination 
à l’inflammation de la membrane séreuse qui revêt ce même 
viscère ; ce qui est une erreur : car à la première doit être 
réservé le nom de catarrhe utérin aigu ou chronique, à la 
seconde celui de péritonite puerpérale , et on doit, à l’exem¬ 
ple de quelques modernes, conserver le nom de métrite pour 
exprimer la phlegmasie du tissu propre, charnu ou fibreux 
de l’utérus. Pourquoi confondre, pourquoi désigner sous la 
même dénomination trois maladies qui ne présentent pas plus 
d’analogie entre elles, qu’il n’en existe entre la péripneumo¬ 
nie, la pleurésie et le catarrhe pulmonaire ? 

Il est difficile, dit M. Gardien, de tracer une histoire exacte 
de la nàétrite , c’est-à-dire de l’inflammation bornée au tissu 
propre de l’utérus. Les auteurs n’ayant étudié que depuis peu 
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de temps les affections des diffe'rens tissas en particulier, on 
n’a pas encore un nombre suffisant d’observations pre'cises et 
bien de'taillées, pour tracer se'vèrement les caractères de la 
phlegmasie du tissu charnu de la matrice- • 

Celte maladie ne fait point choix d’un âge, ni d’un e'tat 
particulier5 les filles, les femmes, les femmes enceintes, 
celles qui viennent d’accoucher peuvent en être atteintes^ 
L’observation apprend en effet que ^l’inflammation de la ma¬ 
trice peut survenir dans l’e'tat de vacuité de ce viscère, dans 
la grossesse comme à la suite des couches. Si l’on n’a que des 
observations rares de l’inflammation de la matrice , considérée 
dans son état de vacuité , on doit, ainsi que le fait remarquer 
très-judicieusement M. Dausse dans son intéressante Disserta¬ 
tion, en : accuser la difficulté qu’on éprouve à explorer lé 
ventre, et à pratiquer convenablement le toucher chez les 
femmes j peut-être aussi doit-on l’attribuer à la ressemblance 
des symptômes de quelques-unes des phlegmasies auxquelles 
les viscères.du bas-ventre sont exposés. On trouve dans Aubry, 
auteur de la traduction des Oracles de Cos, édition de 1731 , 
l’observation d’une inflammation de la matrice survenue'k une 
femme âgée de trente-deux ans, enceinte de cinq mois et d’une 
constitution robuste. Cette femme, à la suite de travaux pé¬ 
nibles , ressentit, le soir, un frisson suivi de douleurs brû¬ 
lantes des parties génitales , du pubis , du bas-ventre et des 
lombes, avec sensibilité au col de la matrice. Il employa les 
saignées réitérées, le régime, les lavemens émolliens, les fo¬ 
mentations sur le ventre, les cuisses et les aines, des injec¬ 
tions de même nature dans le vagin. Il faut cependant con¬ 
venir que c’est surtout après l’accouchement que la métrite 
paraît avoir été observée le plus fréquemment par les pra¬ 
ticiens. 

L’inflammation de l'a matrice parcourt ses périodes tantôt 
très-rapidement, tantôt, au contraire, d’une manière très- 
lente. On la désigne, dans le premier cas, sous le nom de mé¬ 
trite aiguë, et, dans le second, sous celui de métrite chronique. 
Ces deux espèces de maladies , qui reconnaissent à peu près 
les mêmes causes, existent quelquefois isolément, c’esf-à- 
dire indépendamment l’une de l'autre j d’autres fois la dernière 
est l’effet de la première. Je vais consacrer d’aboid quelques 
instans à l’examen de la phlegmasie utérine aiguë, je considé¬ 
rerai ensuite l'inflammation chronique. 

Métrite àigue. Parmi les maladies qui peuvent affecter les 
femmes récemment accouchées , il n’en est pas peut-être qui, 
plus que l’inflammation aiguë de la matrice, appelle l’atten¬ 
tion du médecin. Quelquefois obscure dans som invasion j 
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toujours rapide dans sa marche , et souvent terrible dans ses; 
résultats , cette affection réclame non-seulement l’examen le 
plus scrupuleux, mais encore des seceurs prompts et bien 
combinés. D’après la multitude des causes qui peuvent donner, 
naissance à l’inflammation de la matrice , il, semble que cette, 
maladie doive se rencontrer fréquemment dans la pratique ; 
cependant les inflammations aiguës sont rares en général. Les 
hémorragies utérines, qui s’établissent spontanément chez cer¬ 
taines femmes, sont souvent produites par une cause qui au¬ 
rait déterminé une inflammation de rutérus. Il est très-pro¬ 
bable que c’est à la facilita et à la fréquence des émissions 
sanguines par ce viscère, que l’on doit attribuer la rareté de 
la métrite aiguë , dont je vais successivement rechercher les 
causes, exposer les symptômes, faire reconnaître la durée, 
les terminaisons diverses, le pronostic, et enfin déterminer 
le traitement. - 

Causes de la métrite çLiguë. J’ai déjà dit que l’inflammation 
de la matrice pouvait se manifester, hors l’état de gestation, 
pendant la grossesse ou après l’accouchement. Dans l’énumé¬ 
ration des causes très-nombreuses quii sont susceptibles de 
donner lieu à cette espèce de phlegmasie, j’aurai égard à ces 
trois époques bien rentarquables.de la vie de la femme. 

La métrite peut être déterminée par le refroidissement subît 
des extrémités, quand le sang a.été raréfié par l’exercice j par. 
l’application des corps froids sur la région de la matrice, sur 
la vulve ou sur la face interne et supérieure des cuisses -, par 
les bains très-froids, les boissons à la glace prises le corps 
étant échauffé^ par les injections astringentes employées pour 
supprimer quelque écoulement; par l’abstinence des plaisirs 
de l’amour chez une femme douée d’un tempérament émi¬ 
nemment érotique ; par l’habitude de la masturbation, l’abus 
du coït, surtout lorsqu’il existe une grande disproportion 
entre les organes génitaux des deux individus, ou quand l’uté¬ 
rus se trouve un peu plus bas que, dans l’état naturel ; par l’ap¬ 
plication d’un pessaire, lorsque le col de la matrice est légè¬ 
rement engorgé ; par la suppression des menstrues, l’usage des 
emménagogues violons; par l’abus des alimens excitans ; par 
les vives affections de l’âme. Cette maladie reconnaît encore Eour cause : les violences externes , comme coups, chutes sur 

i région hypogastrique (Forestus, De inflammatione uteri) ; 
les lésions mécaniques, telles qu’une plaie de l’utérus, une 
forte contusion, la meurtrissure, la déchirure partielle de ce 
viscère (Selle, Observations de médecine, p. i44); l’extirpa¬ 
tion d’un polype ; l’application des instrumens sur l’orifice 
de la matrice, dans l’intention de provoquer l’avortement; 
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les accouchemens avant terme' ( Ma'unceau, Traité des malct-^ 
dies desJ\:mmes, ii°. partie, observ, 129, p. 98) ; des efforts 
longs, re'itére's, mais infructueux, pour expulser l’enfant: la 
dilatation forcée de l’orifice utérin-j l’introduction peu métno- 
dique et plusieurs fois re'péte'e de la main dans la cavité de la 
matrice j des manœuvres faites sans ménagement ou avec des 
elforls immodérés pour opérer la version de l’enfant longtemps 
après l’évacuation des eaux j ,1’emploi des divers instrumens 
destinés à extraire le fœtus, tels que le forceps, les cro¬ 
chets, etc. Par exemple, lorsqu’on n’a pas l’halaitude de se 
servir du premier, on peut pincer l’orifice de la matrice entre 
les serres de cette espèce de pince et la' tête du fœtus; quant 
aux crochets, on sait que leur usage ne s’accompagne que. 
trop souvent de la lésion des parois.de l’utérus. L’inflamma¬ 
tion de la matrice peut être oceasionéè aussi par les violences 
exercées sur ce viscère pour opérer l’extraction du placenta , 
lorsqu’il se manifeste des accidens qui 'ne permettent pas 
d’abandonner la délivrance aux seules forces de la nature ; 
par l’opération césarienne ; par le renversement total ou par¬ 
tiel de la matrice après l’accouchement (Observation de Hoin , 
de Dijon, consignée dans le Précis des leçons du professeur 
Baudelocque sur le renversement de la matrice, publié par 
M. Dalliez); par des portions de membranes ou des caillots 
restés dans la matrice; par le séjour prolongé de. la totalité 
pu d’une partie du placenta dans l’utérus (Mauriceau , Observ. 
IV. ; Bonnet, Sepulchr. anat.-, Morgagm, De sedibus etcausis 
morborum, lib. ni, art. xxx et xxxi ) ; par les boissons exci¬ 
tantes, prises surtout dans les premiers jours qui suivent 
l’accouchement (Smellie , tom. 111, p. 478) ; par la suppres¬ 
sion des lochies. On a cm remarquer que les femmes qui ac¬ 
couchent, pour la première fois, sont plus sujettes à cette 
inflammation que celles qui ont eu déjà plusieurs enfans. La 
saison influe sur le développement de la métrite, comme sur 
foutes les autres phJegmasiés ; elle est plus commune en hiver 
qu’en été ; par un vent froid et piquant, que lorsqu’il règne 
une température douce. 

Symptômes de la métrite a%Mé'. Leplus ordinairement l’in- 
fiamniation de la métrite est précédée par des frissons, auxquels 
succède bientôt une chaleur plus ou moins vive; quelquefois 
elle se manifeste, au contraire , d’une luanièie subite, et dé-', 
bute par un sentiment de chaleur, de douleur obtuse , grava- 
tive et de pesanteur dans la région du pubis. La douleur ne 
larde pas à se piropagèr sympathiquement aux aines, aux 
lombes, à la vulve, au périnée, à la partie supérieure des 
cuisses, et quelquefois dans toute l’étendue des membres abdo- 
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mtnaux 5 la femme se plaint d’une pesanteur très-incommode 
vers le rectum qui l’invite k pousser en bas, d’ardeur en uri¬ 
nant, de difficulté à uriner; l’hypogastre est ordinairement 
tendu, brûlant, et supporte avec peine la plus légère pression 
-de la main ou même le poids des plus minces couvertures. 
Lorsqu’on explore cette région, on sent aisément le corps de 
la matrice qui est resté développé ; l’utérus , touché par le 
vagin , offre une chaleur brûlante, delà dureté et une extrême 
sensibilité; les malades ne peuvent respirer, tousser ni cracher 
sans augmenter la dou leur ; les menstrues se dérangent ou se sup¬ 
priment, et il ne se fait le plus souvent par les organes sexuels 
qu’un écoulement roussâtre, sanieux ou rougeâtre plus ou 
moins abondant c cet écoulement, qui présente par fois des 
intermittences , est précédé, lorsqu’il a lieu, de douleurs dans 
les reins et dé coliques dans la région hypogastrique; les co¬ 
liques sont occasionées par les contractions qu’exerce l’utérus 
pour déterminer la sortie des matières muqueuses qui s’accu¬ 
mulent dans sa cavité. Quoiqu’il soit pénible de rester couché 
sur le dos; les femmes , au rapport de Mauriceau, préfèrent 
encore cette position pour éviter le tiraillement douloureux 
dans les aines qu’un changement de situation leur occasione- 
rait inévitablement. 

Aux symptômes qui affectent spécialement le système utérin, 
SC joignent des changemeus dans presque toutes les fonctions 
de l’organisme; quelquefois le visage est rouge, vultueux ,: 
mais le plus souvent il est pâle, et ses tr-aits présentent une 
altération remarquable. Les femmes affectées de cette ma¬ 
ladie sont ordinairement dans une grande débilité ; la plupart 
éprouvent un mal de tête violent qui paraît quelquefois se 
fixer sur l’un des orbites, et d’autres fois yers le sinciput; le 
pouls est dur, fréquent, concentré, et la chaleur de la peau 
mordlcante ; il y a âpreté et sécheresse de la langue; souvent 
les femmes affectées de métrite se plaignent d’un resserre¬ 
ment très-considérable du gosier ; des sueurs partielles cou¬ 
vrent le front et d’autres régions de la tête ; la vue s’obscur¬ 
cit ; les seins, quoique affectés de douleurs sourdes et aiguës, 
sont flasques, affaissés; l’affaissement des mamelles se fait 
tantôt très-proraptement, tantôt très-lard , quelquefois point 
du tout, principalement lorsqu’il n’y a pas d’e'coulement par 
le vagin ovtaX, Anatomié médicale, tom. v); quelques 
femmes ont des hoquets; quelques-unes mêmesont tourmentées* 
par des nausées, des vomîssemens ou par des rapports gazeux 
très-fatigans ; la plupart éprouvent des épreintes , de la cons¬ 
tipation; l’urine est rouge, chargée, peu abondante; il y a. 
parfois difficulté de respirer, léger délire ou une sorte de 
têvasseriè ; d’autresfois affection comateuse ; les malades restent 

3à. 
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cirangcres à ce qui se passe autour d’elles ; dans quelques cas ^ 
les mâchoires sont agitées de mouvemens convulsifs. Selon 
Forestus , les pieds et les jambes s’engourdissent, les genoux 
deviennent froids , etc., etc. 

Les différentes régions de l’utérus peuvent, au rapport de 
Paul d’Egine, être enflammées sans que le reste de l’organe 
participe à cette affection. Si le siège et l’étendue de la phleg- 
masiesont susceptibles de varier, la douleur et les autres symp- 
ptômes que je viens d’énumérer doivent éprouver^tussi quel¬ 
ques modifications : ainsi, lorsque l’inflammation affecte 1« 
fond de ce viscère, on sent une tumeur ronde, circonscrite et 
très-douloureuse dans l’hypogastre; la douleur se fait sentir 
jusque dans la région ombilicale, qui acquiert quelquefois 
alors une telle sensibilité, qu’on ne peut pas la toucher sans 
provoquer de la part de la femme des cris plaintifs. Si c’est le 
col qui est plus particulièrement affecté, le vagin et le.ventre 
deviennent douloureux; on observe que l’orifice utérin est 
dur, retiré sur lui-meme et très-sensible au moindre attouche¬ 
ment. Lorsque la paroi postérieure de l’utérus est enflammée, 
les femmes éprouvent de la douleur et une grande pesanteur 
dansles lombes; les déjections alvines sont difficiles et même 
impossibles, le rectum étant comprimé. Si l’inflammation a 
son siège dans la paroi antérieure , la douleur est fixée au pu¬ 
bis , l’émission de l’urine est difficile , il y a souvent strangu- 
rie ; enfin lorsqu’elle occupe les parties latérales de la matrice, 
lés ligamens semblent participer à l’état inflammatoire; les 
aines,, les cuisses deviennent douloureuses; les jambes, les 
pieds s’engourdissent, et toute espèce de mouvement est à peu 
près impossible. 

. Il est rare que celte espèce de phlegmasie existe dans son 
état de simplicité, elle est ordinairement accompagnée d’un 
des six ordres de fièvre primitifs, tel que la fièvre angio-té- 
nique ou inflammatoire, la fièvre méningo-gaslrique ou bi¬ 
lieuse, la fièvre adéno-méningée ou muqueuse, la fièvre ady- 
riamique ou putride, l’ataxique ou maligne, plus rarement 
l’adéno-nerveuse ou peste. Indépendamment de ces complica¬ 
tions, la grande connexion qui existe entre l’utérus et le péri¬ 
toine fait que l’inflammation se transmet souvent du premier 
au second, et réciproquement. 

Plusieurs auteurs, trompés par la ressemblance des phéno¬ 
mènes de la métrite avec ceux delà péritonite puerpérale, du 
catarrhe utérin et de l’hystérie, les ont souvent confondus. Pour 
éviter une erreur semblable, il ne paraîtra peut-être pas inu¬ 
tile ici d’établir successivement une espèce de parallèle entre 
les symptômes de ces quatre affections, 

11 existe un symptôme qui est commun à la métrite et k la 
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pêrîlonite, et qui fait même la partie essentielle de ces deux 
maladies, je veux parler de la douleur; mais cette douleur 
obtuse, giavative , ordinairement bornée à l’hypogastre dans 
la métrite, est plus générale, plus intense, plus aiguë et en 
quelque sorte déchirante dans la péritonite; ici les effets se- 
coudaires de l’inflammation se font ressentir le plus souvent 
sur toute la région abdominale, et se propagent même vers les 
organes de la poitrine, dont ils troublent plus ou moins les 
fonctions. La tension, le météorisme du ventre, les anxiétés, 
les nausées, les vomissemens sont des symptômes très-ordinai¬ 
res et en quelque sorte inséparables de cette dernière affectiori, 
tandis que les mêmes accidens sont i-ares ou se manifestent 
à peine dans l’inflammation utérine. Les femmes tourmentées 
par un besoin illusoire d’aller à la garde-robe, sont sollicitées 
de pousser en bas dans la métrite ; ce symptôme ne se remarque 
pas dans la péritonite. Le toucher fournit également un moyen 
propre à distinguer ces deux maladies : en effet, dans la péri¬ 
tonite, le vagin, le col de l’utérus et la matrice elle-mênre offrent 
peu ou point de changement, et semblent rester étrangers au 
trouble général de l’abdomen ; dans la métrite, au contraire , 
ces diverses parties présentent des particularités qui sont d’une 
très-grande importance dans l’étude de cette phlegmasie : le 
vagin, la matrice et son col offrent une chaleur brûlante ; leur 
sensibilité est singulièrement exaltée, aussi le moindre attou¬ 
chement fait naître des douleurs très-vives. , 

\11 existe, dit-on, une certaine analogie entre le catarrhe uté¬ 
rin aigu et la métrite; on ne confondra pas ces deux maladies 
si on a égard aux circonstances suivantes : Dans le catarrhe 
utérin, l’inflammation, moins vive en général que dans la mé¬ 
trite, borne ses effets à la membrane muqueuse de l’utérus ; 
les écoulemens se suppriment ordinairement, la fièvre est mo¬ 
dérée, et la sensibilité de la matrice moins exaltée; les femmes 
ne ressentent pas ce sentiment de pesanteur au rectum, qui 
semble être un symptôme caractéristique ou pathognomonique 
de la métrite, 

Quelques femmes sont exposées à éprouver plus ou moins 
longtemps après leur accouchement des symptômes d’-hystérie, 
que des praticiens inattentifs ont confondue avec l’inflammation 
de la matrice : j’ai été témoin d’une erreur-sembiable ; il est 
cependant facile de distinguer les symptômes de ces deux ma¬ 
ladies : la douleur est constante dans la métrite, elle est irré¬ 
gulière et ne vient que par accès dans l’hystérie ; Je pouls 
est serré, dur, fréquent, et se développe par la saignée 
dans la phlegmasie de l’utérus; il est serré et sans fréquence 
manifeste dans l’hystérie; on peut exercer impunément une 
certaine pression sur la région hypogastrique dans celte der- 
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iiière affection, qui est essentiellement nerveuse. Cètie pres¬ 
sion serait très-douloureuse et même insupportable dans la mé- 
trite ainsi que dans la pe'ritonitc; enfin les femmes éprouvent 
-dans l’hystérie un sentiment de strangulation qu’elles ne res¬ 
sentent point dans l’inflammation de la matrice. 

Durée et terminaisons de la metrite aigue. La durée de l’in- 
fiammatiou de la matrice varie suivant l’intensité des symptô¬ 
mes,et suivant les terminaisons qu’affecte cette maladie; elle 
a quelquefois, une marche tellement rapide, qu’elle peut occa- 
sioner la mort le troisième ou le quatrième jour. Comme toutes 
les autres phlegmasies, la métrite peut se terminer par réso¬ 
lution, par suppuration, par gangi’ène, par induration, pren¬ 
dre enfin une marche chronique et dégénérer en squirre, en 
ulcère et en cancer. 

La .plus favorable et la plus désirable de toutes les terminai¬ 
sons est sans contredit la résolution, aussi ne doit-on négliger 
aucun des moyens propres à la favoriser. En effet, c’est la fin 
la plus heureuse qu’on puisse espérer; elle ne laisse aucune 
trace après elle, tandis que les autres terminaisons ne sont 
que la conversion d’une maladie en d’autres maladies. La 
métrite se juge assez souvent par résolution vers la fin du pre¬ 
mier ou du second septénaire. L’observation suivante, com¬ 
muniquée par un médecin dont le pom seul fait l’éloge, 
1\1. Landré-Beauvais , offre un exemple très-remarquable et 
bien propre à fixer, les praticiens sur cet heureux mode de ter¬ 
minaison. Lue fille âgée de vingt-huit ans, d’un tempérament 
spasmodique, fut attaquée, sans cause connue, de douleurs 
dans l’hypogastre; le second jour au soir elle ressentit dans la 
région de la matrice une douleur vive qui s’étendait aux lom¬ 
bes, aux aines et aux cuisses; le pouls était dur et fréquent : 
la saignée du bras, les lavemens, les fomentations émollientes 
sur l’abdomen, les boissons rafraîchissantes, apportèrent un 
soulagement de: quelques heures ; le quatrième j our au matin, 
même état, mais quelques vomissemens, pouls moins dur; 
l’application de dix sangsues aux parties génitales fit perdre 
beaucoup de sang à la malade; le soir il y eut une diminution 
bien marquée dans les douleurs, cessation des vomissemens 
pendant quelques jours, douleurs moins iiitcnses, peu de 
fièvre; enfin la maladie ne se termina que vers la fin du se¬ 
cond septénaire. Cette fille, sujette dès sa jeunesse à des accès 
d’hystérie , les a éprouvés plus fréquemment depuis cette in¬ 
flammation. 

Lorsque la métrite prend celte marche salutaire, on observe 
^ue les symptômes, loin de s’aggraver lorsqu’ils sont parvenus 
à un certain degré d’intensité, s’apaisent, se modifient, ou 
du moins n’augmentent pas. La douleur du bas-ventre est plus 
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supportable, celle de la tête diminue sensiblement; une le'gëVu 
muiteur couvre toutes les surfaces dû corps là langue s’hu¬ 
mecte ; le pouls, d’abord dur, petit et accéléré^ devient plus 
souple et plus développé; le ventre se ramollit; les urines 
coulent abondamment, sont moins rouges et déposent un sédi¬ 
ment; les lochies, qui avaient totalement disparu, ou qui ne 
coulaient qu’en très-petite quantité, sous la forme d’uu 
liquide sanieux, exhalant une odeur plus ou moins fétide, 
reparaissent plus abondamment et se colorent un peu en rouge. 
Les seins, qui étaient restés flasques et sans action depuis l’in¬ 
vasion de l’inflammation, deviennent un peu douloureux, se 
gonflent et sécrètent de nouveau une ceitaîne quantité de lait;' 
la sensibilité de la région hypogastrique disparaît, et la ma¬ 
trice reprend peu à peu son volume ordinaire ; enfin l’état de 
la femme s’améliore tous les jours davantage, les fonctions se 
rétablissent graduellement et reprennent bientôt leur première’ 
intégrité. 

La métrite peut se terminer par suppuration : Mauriceau, 
Van Swiéten, de Lamolte, Smellie, etc,, ont consigné dans 
leurs ouvrages des observations curieuses sur ce mode de ter¬ 
minaison, que l’on doit craindre toutes les fois que l’inflam¬ 
mation de la matrice se continue au-delà du second septénaire. 
Lorsque la métrite doit avoir celte terminaison, il se manifeste 
des symptômes assez analogues à ceux qui ont lieu dans 
toutes les inflammations intérieures qui tendent à la sup¬ 
puration : ainsi les accidens. inflammatoires qui ont été portés 
au plus haut degré d’intensité, restent encore pendant quelque 
temps dans cet état ; la douleur persévère, quoique le pouls se 
raœollise un peu, et que les déjections cherchent à se rétablir; 
la tension de l’hypogastre n’est pas aussi remarquable ; mais le 
veutre reste toujours ballonné et comme empâté : uue sorte 
d’inquiétude, au physique comme au moral, tourmente les 
malades; elles éprouvent une chaleur, une pesanteur perma¬ 
nentes, et des élancemens dans la région pelvienne; ces élan- 
cemens sont d’autant plus vifs , que les parois du lieu ou s’ac¬ 
cumule le pus sont plus tiraillées; les yeux sont abattus; la 
tète lourde, embarrassée; il se manifeste des frissons irrégu¬ 
liers qui se répètent plus paxliculièremeiit à la chute du jour; 
des sueurs qui ne soulagent pas ont lieu pendant la nuit. Ces 
accidens se prolongent d’autant plus de temps, que le pus a 
plus de parties à pénétrer et à traverser. Les observations rap¬ 
portées par Lamolte et Smellie nous apprennent que le pus 
ne' sort quelquefois que quarante jours après l’invasion- de la 
maladie. Tout le corps de la matrice peut être enflammé, mais 
le foyer u’occupe ordinairement qu’une seule de ses régions, ou 
l’une fle ses dépeiidauccs. Une douleur fixe répondant au pu- 
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bis, à la vessie, et qui est augmentée par l’émission des urines, 
indiquera que le foyer purulent se trouve à la partie ante¬ 
rieure de ce viscère; la douleur répondra au rectum et s’ac¬ 
croîtra lorsque la femme se livrei'a aux efforts nécessaires 
pour évacuer les matières fécales, si ce foyer est situé à la partie 
postérieure de l’utérus; une douleur pongitive entre le pubis et 
l’ombilic fera pressentir que le foyer occupe le fond de la matri¬ 
ce; s’il se trouve sur les parties latérales de cet organe , lesliga- 
mens ronds qui lui servent de conducteurs peuvcntle porter vers 
le pli de l’une des cuisses, où il détermine une tumeur plus ou 
moins volumineuse , avec fluctuation, et sans changement dé 
couleur à la peau. Un écoulement purulent qui vient se mêler 
aux lochies, indique que le pus s’était accumulé dans l'épais¬ 
seur des parois de l’utérus,et qu’il s’est crée une issue dans la 
cavité de ce viscère. On conçoit, d’après ce que je viens de 
dire, que si le pus résultant de lu suppuration de la matrice 
ne stagné pas , il doit se faire jour hors de l’utérus ou dans la 
cavité de ce viscère: dans le premier cas il peut,quelquefois 
traverser le rectum, la vessie, et s’échapper par l’urètre ou 
par. le fondement, s’il s’est établi entre ces divers organes des 
adhérences salutaires; d’autres fois l’abcès se prononce vers 
l’une des aines, vers les parois de l’abdomen. Smellie cite 
l’observation d’une inflammation de la métrite terminée par 
suppuration, le pus se fit jour par le nombril ; Laraotle en 
rapporte une non moins singulière, le pus se pratiqua une 
issue à travers les parois de l’abdomen et k l’aine; dans 
quelques circonstances malheureuses, le pus peut tomber dans 
le bas - ventre, et donner lieu à un épanchement luorieJ.' 
La nature peut aussi se débarrasser de ces amas purulens 
par des roiues insolites qui restent plus ou moins longtemps 
lîstuleuses, Mauriceau nous a conservé l’exemple d’une iu- 
flammalion dç -la matrice qui se termina par un énorme dé¬ 
pôt qui occupait les deux fesses de la malade; dans le second 
cas , c’est-à-dire lorsque l’abcès s’ouvre dans la cavité utérine, 
voie que j’ai déjà dit être la plus avantageuse, le pus sort par 
l’orifice de ce viscère et par le vagin. 

La terminaison par suppuration u’est pas, à beaucoup près , 
aussi favorable que la résolution : les femmes ne succombent 
que trop souvent aux désordres qu’elle entraîne; cependant 
leur perte n’est pas toujours irrévocable: ou peut espérer de 
les sauver, si la nature a la force de se débarrasser de la col¬ 
lection purulente, soit parle vagin, soit par le rectum, la 
vessie, les aines, les parois du ventre, etc. Il est donc bien 
important de chercher k reconnaître par la marche de la ma¬ 
ladie si elle veut prendre celte voie, afin de s’y opposer, si 
cela est possible, ou do seconder les cfloris delà nature lors- 
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qu’ils tendent à porter au dehors la matière de la suppu¬ 
ration. 

La gangrène termine quelquefois rinflatiimation de l’iiterus : 
en effet , les ouvertures des corps de plusieurs femmes oiit 
fait connaître que leur mort avait e'té occasionce par celle 
cause ; Morgagni et Lieutaud en ont rapporté des exemples’, 
on en trouve encore dans les ouvrages d’autres médecins cé¬ 
lèbres. Les observations de Selle attestent qu’on a vu la nia- 
trice engorgée, meurtrie, rompue dans son orifice et comme 
gangrénée, chez des femmes qui avaient succombé à la métrit'e 
aiguë. La terminaison par gangrène, qui a lieu depuis le qua¬ 
trième jusqu’au dixième ou douzième jour de l’invasion de la 
maladie, peut dépendre, i°. d’un excès d’inflammation j 2“. 
d’un grand état de faiblesse déterminé quelquefois par une 
complication adynamique ou ataxique : aussi voit-on la gan¬ 
grène de la matrice se manifester par fois chez des femmes qui 
ont à peine éprouvé de la chaleur et de la fièvre, et qui n’ont 
ressenti que peu ou point de douleur dans la région hypogas¬ 
trique. On devra craindre la première cause, qui est bien plus 
fréquente que la seconde, toutes les-fois que les symptômes 
inflammatoires arriveront en très-peu de temps à leur plus 
haut degré d’intensité, que la douleur sera violente et éten¬ 
due, la fièvre ardente avec des redoublemens ; que la matrice 
qui est affectée sera déjà malade, ulcérée, déchirée, froissée, 
meurtrie ou fatiguée par un accouchement difficile; qu’on aura 
abusé des narcotiques, des astriugens, des toniques. Lu 1725 
une femme, accouchée de sou premier enfant, fit appeler 
Smellie neuf jours après son accouchement j le travail avait 
été long, mais heureux. Pendant trois jours elle avait paru 
être en bon état; mais ceux qui la gardaient, pensant qu’il 
fallait la soutenir avec des cordiaux, lui donnèrent du punch 
pour sa boisson ordinaire. Cette liqueur lui causa un accès de 
lièvre et lui fit ressentir de violentes douleurs dans la partie 
inférieure de l’abdomen : les lochies furent supprimées et les 
douleurs devinrent plus faibles. D’après le rapport qui fut fait 
à Smellie au moment de son arrivée, les douleurs étaient 
moindres, elle était beaucoup mieux, disait-on. Cet accou¬ 
cheur trouva le pouls vif, profond, petit, et de temps eu 
temps intermittent; le ventre était dur et météorisé ; les draps 
humectés par une petite quantité de sang, d’une couleur 
brune et d’une odeur cadavéreuse : tous ces symptômes pré¬ 
sageaient un danger imminent. La diminution des douleurs 
venait effectivement d’un commencement de gangrène à l’uté 
rus. Le pronostic de Smellie étonna les amis de l’accouchée, 
car ils croyaient qu’elï» était hors du danger. Au bout de peu 



28o met 

d’heures elle fut altaque'e de hoquets , de déliré, et mourut le 
lendemain. 

On l'cconnaît cette terminaison à la cessation brusque des 
symptômes inflammatoires, à l’insensibilité de ce viscère, à 
des frissons , à des trembJemens, à des anxiétés , à la faiblesse 
et à la concentration du pouls, dont les baltemens se font à 
peine sentir : le ventre s’affaisse^ une sueur froide se répand 
sur toute là surface du corps5 la figure est pâle, les yeux 
abatius, le nez serré, la langue sèche, noire; les excrétions 
qui se font par la vulve exhalent une odeur extrêmement fé¬ 
tide, mais qu'un praticien qui a l’organe de l’odorat exercé 
reconnaît aisément; les femmes éprouvent des syncopes fré¬ 
quentes, assez souvent des hoquets, quelquefois des vomissé- 
mens; un délire continuel a lieu, la respiration devient lente, 
laborieuse, enfin un froid glacial s’empare des extrémités et 
annonce la fin prochaine des femmes, quoiqu’elles paraissent 
elles-mêmes dans une sécurité parfaite : tantôt elles succombent 
tranquillement et sans une agonie pénible; tantôt, au con¬ 
traire, leur mort est précédée de moiivemens convulsifs. 

La terminaison par induration est plus difficile à connaître 
que les trois premières, parce que les symptômes qui la carac¬ 
térisent sont peu nombreux, et d’ailleurs assez obscurs. On 
peut présumer qu’elle aura lieu lorsque la douleur persévère 
pendant le second temps de la marche de la maladie, et que 
rien n’annonce cependant la présence de la suppuration ni de 
la gangrène. On pense que cette terminaison exifte, si la dou¬ 
leur , la fièvre.et les autres symptômes diminuent graduel¬ 
lement sans que la femme en éprouve un mieux sensible ; si la 
matrice conserve l’augmentation de volume, la rénitence , la 
dureté et la pesanteur qu’elle avait acquises pendant la période 
inflammatoire; si la femme éprouve le sentiment d’un poids 
incommode, mais sans chaleur, dans la région occupée par 
Tuterus. Lorsqu’on procède au toucher, on sent le col de ce 
viscère gonflé, dur, résistant, ordinairement sans douleur; le 
mouvement des extrémités n’est pas libre; tout Je corps de¬ 
meure dans une espèce d’indolence, et la convalescence n'est 
ni franche, ni bien décidée. Voyez squiere. 

Devant disserter dans cet article sur la métrite qui affecte 
une marche chronique, je ne dirai rien ici sur le dernier mode 
de terminaison dont il me reste à parler, c’est-à-dire sur le 
passage de l’état inflammatoire aigu à l’état d’inflammation 
chronique de l’utérus. J’engage le lecteur à consulter le par a¬ 
graphe que je dois consacrer à cette espèce de phlegmasie 
latente. 
' Recherches faites sur le cadavre de quelques femmes qui 

■ ont succomhé à Virflanimatiort aigue de la matrice ou à ses 
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suites: La peau des individus qui succombent aux accideiis 
de la métrite est tantôt jaunâtre, tantôt noirâtre j le ventre est 
ordinairement plus ou moins tuméfié, distendu; on ne trouve 
aucun vestige d’épanchement quand l’inflammation de la ma¬ 
trice ne se complique pas avec l’inflammation du péritoine : 
le tissu propre de ce viscère paraît seul affecté ; les aotres, je 
veux parler des membranes séreuse et muqueuse, ne partici¬ 
pent point à cet état de maladie, ou du moins l’inflammation 
ne s’y développe que consécutivement j et elle est ordinaire¬ 
ment peu prononcée. La matrice présente un assez grand déve¬ 
loppement; ses parois sont rouges, gonflées, ramollies, gor¬ 
gées de sang; sa cavité confient quelquefois une plus ou moins 
gi-ande quantité de ce liquide. Un médecin bien justement 
célèbre, M. le professeur Portai, a trouvé la cavité de l’utérus 
pleine de sang dans le cadavre d’une femme morte peu de 
temps après l’accouchement. L’ouverture du corps de cet or¬ 
gane était oblitérée-; ses parois étaient très-rouges, tuméfiées, 
et les, ovaires avaient acquis un grand développement (Hist. 
anat. de Lieutaud , tom. i, part, ii, obs. i365 ). La rougeur, 
le gonflement et le ramollissement ne s’observent pas égale- 
•ment sur tous les points du tissu de ia matrice ; en effet, on 
l’a trouvé en quelques endroits endurci, plus ou moins pâle, 
décoloré, tandis que d’autres parties étaient plus rouges que 
dans l’état naturel. Les vaisseaux spermatiques sont ordinai¬ 
rement gorgés de sang (Selle, Observations de médecine). 
Dans les femmes mortes peu de jours après leurs couches, et 
après avoiréprouvé les symptômes de la métrite, à l’ouverture 
desquelles j’ai assisté, dit M. Portai, la matrice était endur¬ 
cie, rouge et plus petite quelle ne l’est ordinairement à cette 
époque, au point que l’on eût été disposé à la croire saine ; on 
eût plutôt pensé que l’inflammation existait dans les ligamens 
ou dans les ovaires, parce que leurs vaisseaux étaient gon¬ 
flés et parce qu’il y avait, dans quelques cas, du sang épanché 
dans leur texture (Portai, Anat. méd., tom. v). 

Lorsque les femmes ont succombé aux désordres et aux ef¬ 
fets de la suppuration , on voit, à l’examen de leurs cadavres, 
du pus répandu en plus ou moins grande quantité autour de 
la matrice,et dans son tissu propre, qui en est imbibé en quel¬ 
que sorte; quelquefois le pus s’amasse entré le tissu fibreux de 
l’utérus et la membrane qui le revêt extérieurement. Dans 
quelques cas, la paroi de la matrice qui répond au foyer pu¬ 
rulent est percée : un ou plusieurs trous établissent une com¬ 
munication entre ce foyer et la cavité utérine, dans laquelle on 
trouve aussi du pus mêlé avec du sang. D’autres fois, cette 
cavité est saine et ne contient aucun liquide. 
- , Si ia gangrène a terminé la maladie qui fait le sujet de ce 
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travail, on ne trouve point de traces de suppuration ; les adhé¬ 
rences sont peu multipliées : la matrice, plus ou moins volu¬ 
mineuse, est parsemée de plaques d’un vert noirâtre ; dans 
quelques cas, toutes les régions de ce viscère sont d’une cou¬ 
leur noire, comme charbonneuse, et répandent une odeur 
d’une fétidité particulière sur la nature de laquelle on ne peut 
point se méprendrej le tissu de la matrice est mou, lâche, et 
ae déchire aisément. La cavité de cet organe contient quelque¬ 
fois une matière grisâtre, visqueuse, d’une odeur insuppor¬ 
table. 

Chez les femmes affectées de métrite, les dépendances de la 
matrice, ainsi que leurs vaisseaux, sont dans un état de tur¬ 
gescence bien remarquable. Les ovaires présentent une tumé¬ 
faction plus ou moins forte ; les trompes utérines, les ligamens 
larges et les ligamens ronds offrent toujours un certain déve¬ 
loppement. Quelquefois on trouve du sang épanché dans leur 
texture; les vaisseaux lymphatiques, qui appartiennent à la 
matrice et à ses annexes, sont aussi très-gonflés et plus appa- 

Lorsque la péritonite complique ou s’associe à l’inflamma¬ 
tion de la matrice, on observe que tout l’intérieur du ventre 
est phlogosé et parsemé çà et là de taches plus ou moins noi¬ 
râtres ; mais c’est dans sa partie inférieure et dans les envirops 
de la matrice, que se trouvent les désordres les plus remar¬ 
quables. Une adhérence presque générale lie les intestins entre 
eux, et ces derniers avec la matrice, qui en a contracté égale¬ 
ment avec la vessie et l’intestin rectum. On trouve des por¬ 
tions isolées d’une matière séreuse, épaisse, jaunâtre, que 
l’on a longtemps pris pour les élémens du lait corrompu. 
Voyez PKEITOÎJITE. 

Pronostic de la métrite aiguë. L’inflammation de la matrice 
doit être considérée, en général, comme une maladie excessi¬ 
vement dangereuse et la cause la plus fréquente des funestes 
accidens qui suivent l’accouchement. Les femmes qui en sont- 
affectées sont presque toujours en danger do perdre la vie tôt 
ou tard; car, en supposant que la plupart ne succombent pas 
aux rapides progrès de la métrite, on sait que- cette affection 
laisse quelquefois après elle une inflammation chronique ou 
un point d’engorgement qui dispose la femme à éprouver, à 
l’époque de la cessation- des règles, une autre maladie non, 
moins fâcheuse et-presque toujours mortelle (J’engage le lec¬ 
teur à lire ce que je dirai plus bas sur la métrite chronique, et 
les articles cancer, squirre et ulcère). 

L’observation atteste néanmoins que la métrite aiguë n’est 
pas essentiellement suivie de la mort de l’individu qui en est 
affecté, puisqu’elle .peut se terminer quelquefois par la résov 
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lulion, voie qui est toujours salutaire, ou par la suppur^üou 
qui olfre encore, quoique rarement, des chances heureuses. 
On assure même que des femmes ont surve'cu à la gangrène de 
Ja matrice ; mais ce cas-lk paraît aussi peu vraisemblable que 
les deux autres sont rares, à moins que l’inflammation ne soit 
très-bornée et peu violente, ce qui, comme l’observe très-ju¬ 
dicieusement M. Capuron, paraît contradictoire avec la gan¬ 
grène, qui reconnaît ordinairement pour cause un excès d’in¬ 
flammation. 

Le pronostic de la métrite aiguë n’est pas seulement relatif 
à la possibilité de ces différentes terminaisons, mais il doit en¬ 
core varier suivant l’àge, le tempérament de l’individu, l’état 
dans lequel il se trouve au moment de l’invasion ; suivant le 
degré et l’étendue de l’inflammation, les causes qui l’auront 
déterminée J l’intensité et la violence des symptômes; suivant 
l’état de simplicité ou de complication de cette phlegmasie ; 
la nature des accidens qui viennent la compliquer, etc., etc. 

Moins fâcheuse chez les filles, cette espèce d’inflammation 
doit inspirer quelques craintes chez les femmes : ces dernières 
ont cependant le droit d’espérer une guérison plus cômplette 
et plus certaine si elles n'ont jamais été attaquées d’aucune af¬ 
fection cutanée ou antres de. même nature. Le danger est bien 
plus imminent chez les femmes enceintes. Cette affection peut 
provoquer un accouchement prématuré et continuer après les 
couches ; mais c’est surtout dans les nouvelles accouchées que 
la métrite est le plus à craindre : le danger devient d’autant 
plus redoutable alors que l’invasion de la maladie est moins 
éloignée de l’époque de l’accouchement et que l’accouchement 
lui même a été plus pénible. La gravité qu’ajoute cette der¬ 
nière circonstance n’avait pas échappé à la profonde sagacité 
de Blauriceau , qui en a fait le sujet de son deux cent soixante- 
deuxième aphorisme ; « L’inflammation de la matrice met la 
femme en grand danger de la vie, mais principalement quand 
elle arrive après un fâcheux accouchement. » 

La complication de la métrite avec la péritonite, donne 
lieu, comme on sait, à un épanchement de matière lympha¬ 
tique dans l’abdomen. Cette double phlegmasie augmente 
beaucoup la gravité de la maladie. 

L’inflammation de la matrice est d’autant plus dangereuse 
qu’elle occupe une plus grande surface; elle l’est moins quand 
l’inflammation se borne à affecter une partie de ce viscère; elle 
l’est moins encore lorsque l’urine coule facilement, et que le 
ventre est ouvert; mais la maladie est décidément mortelle 
lorsque des sueurs froides l’accompagnent, que le pouls est 
petit, serré, intermittent, et qu’il y a résolution des forces. 

■ Xraüemmt de la in-étrüe aiÿud. Si le lecteur n’a pas oublie 
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que l’inflammation aiguë de la matrice a une marche extrême¬ 
ment vive et des terminaisons qui ne sont que trop souvent fu¬ 
nestes, il concevra aisément qu'on doit mettre la plus grande 
activité dans l’administration des moyens de guérison.Lesrao- 
inens sont ici bien précieux, il ne faut en perdre aucun; la 
moindre négligence, le plus léger retard peuvent compromettre 
la vie de la femme. 

Le but que le médecin doit se proposer dans le traitement 
de celle maladie, comme dans celui de toutes les phlegmasies , 
é'est de favoriser la résolution. Pour obtenir cette terminaison 
aussi heureuse que rare, il faut que les moyens généraux et 
particuliers qu’on emploie soient subordonnés à l’âge, à la 
constitution, à la force du sujet affecté, à la saison, h l’in¬ 
tensité de rinflamtnation, à la violence des douleurs, aux 
complications de la maladie, etc.Ces moyens sont: les saignées 
générales ou locales, les bains entiers, les demi-bains lièdes, 
les fomentations émollientes sur l’hypogaslre', les iavemeus 
analogues, les injections adoucissantes dans Je vagin, les bains 
de vapeur dirigés vers la vulve, les boissons délayantes, la 
diète, le repos , etc., etc. Si la douleur est très-vive on a re¬ 
cours, après la saignée, aux légers caïmans donnés seuls, ou 
associés aux antispasmodiques. Les topiques révulsifs, appli¬ 
qués sur des régions plus ou moins éloignées du foyer de la 
maladie,conviennent aussi quelquefois. Je vais consacrer quel¬ 
ques instans à la discussion de ces différens moyens médicaux 
et hygiéniques, afin de pouvoir mieux apprécier leurs diffé¬ 
rens degrés d’efficacité, l’espèce de confiance qu’ils méritent, 
et déterminer l’ordre et la manière suivant lesquels on peut les 
employer. Je m’occuperai ensuite des modifications qu’exige 
le traitement de la métrite lorsqu’elle se complique avec d’au¬ 
tres phlegmasies ou avec différens ordres de fièvres. Jç termi¬ 
nerai enfin par quelques considérations sur la conduite qu’on 
doit tenir dans les diverses terminaisons, que peut affecter cette 
maladie. 

Tous les auteurs sont d’accord sur la nécessité de pratiquer 
des évacuations sanguines dans les cas de rnétrite ; mais leurs 
avis sont partagés sur l’espèce de saignée qu’on doit employer 
alors. Si on en croit les anciens, tels qu’Oribase , Aëtius, Paul 
d’Egine , Galien , Avicenne , et parmi les modernes, ïlivière, 
Roderic à Castro, Mauriceau, Dionis, Sénac, etc., on doit 
pratiquer la saignée du bras. Mercurialis, Hoffmann et «(ucl- 
ques autres prétendent, au contraire, qu’il ne faut saigner 
qu’au pied. Pasta recommande l’emploi de la saignée du bras 
et du pied en faisant toujours précéder celle du bras. Gctte 
dernière paraît la plus convenable;, la saignée du pied ne sem¬ 
ble devoir obtenir la préférence que dans les cas où la métrite 
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4epeijd de la suppression des menstrues. Quelle que soit l’es¬ 
pèce d’émission sanguine qu’on adopte , disons qu’il faut tou¬ 
jours proportionner cette évacuation à l’âge, à la saison, aii 
tempérament de la femme, mais surtout à l’intensité de l’in¬ 
flammation et à la vivacité de la douleur. L’époque éloignée 
de l’invasion de la maladie n’est pas un motif pour eu faire 
redouter l’emploi; cependant on ne peut disconvenir que le 
temps qui se sera écoulé depuis le commencement de. la mé- 
trite devra néçe.ssairement eu faire modérer l’usage. 

Si le conseil d’explorer le pouls pendant l’écoulement du 
sang peut être de quelque utilité, c’est bien dans la mélritc} 
car si les pulsations des artères s’affaiblissaient au lieu de 
prendre du développement à mesure que le sang coule, on 
pourrait croire, avec raison, qu’on s’est mépris sur le caractère 
de la maladie. 

Les sangsues peuvent être d’un grand secours quand les pre¬ 
miers accidens inflammatoires sont apaisés, ou lorsque la 
maladie ne s’annonce qu’avec des symptômes modérés ; mais 
elles ne sauraient remplacer la saignée générale dans une in¬ 
flammation vraie, quelle que soit d’ailleurs la quantité de sang 
qu’elles font perdre. On les applique à la vulve, à l’anus, à 
la face interné et supérieure des cuisses; on en pose aussi sur 
le ventre lorsqu’il est brûlant, tendu et tuméfié; leur applica¬ 
tion sous les mamelles est très-avantageuse pour détourner une 
partie de l’irritation fixée sur la matrice. Les ventouses scari¬ 
fiées, proposées par Aëtius, peuvent également convenir; oii 
les applique à la face interne et supérieure des cuisses. 

11 est des cas où les malades, épuisées par un long travail, 
ne sauraient supporter aucune évacuation sanguine: l’art offre 
une ressource puissante dans l’emploi des vésicatoires placés 
sur l’abdomen; ils détonrneront l’irritation imprimée sur l’or¬ 
gane utérin ; ils porteront sur tout le système cutané le spasme 
qui, fixé sur la matrice, eût bientôt triompiié des efforts de la 
nature, et entraîné la perte du sujet. 

A ces premiers moyens il faut ajouter les bains entiers, les 
demi-bains tièdes très-proionges, et réitérés plusieurs fois dans 
la journée; les embrocations et fomentations émollientes sur 
fa région hypogastrique. Dans la confection de ces embroca¬ 
tions , on doit éviter d’employer les plantes dont l’odeur pour¬ 
rait donner lieu à des convulsions et à des syncopçs. Smcllie 
appliquait sur le ventre des vessies à demi pleines, d’eau 
chaude; Mauriceau se servait de sachets d’herbes émollientes; 
Pasta employait fréquemment une éponge imbibée d’eau 
chaude. Je ii’admcls pas ces remèdes topiques, parce que jé 
suis persuadé que leur poids doit gêner, fatiguer, en raison 
de la sensibilité exquise des organes sur lesquels ils sont appli- 
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qués. Un morceau d’étoffe de Jaine trempée dans une décoction 
émolliente remplit la même indication sans offrir les mêmes 
ioconvénicns. < 

Les demi-lavemens répétés de temps à autre conviennent 
beaucoup et ne doivent jamais être négligés. On a conseillé de 
diriger des bains de vapeurs vers la vulve, et déporter des in¬ 
jections adoucissantes dans le vagin. Hippocrate se servait 
d’une éponge ou d’un peu de laine trempée dans l’eau chaude, 
qu’il introduisait dans ce canal. Lamoite rejette les injections 
vaginales, parce qu’il prétend qu’elles ne parviennent pas dans 
la cavité de la matrice. Quoique l’assertion de Lamotte soit 
vraie”, ce ne doit pas être -me raison pour proscrire leur usage ; 
car Ces injections, quoique s’arrêtant dans le vagin, agissent 
du moins comme un bain local sur le col de la matrice, qui est 
fréquemment affecté d’inflammation: en effet, c’est la région 
de l’utérus qui .souffre le plus dans l’accouchement, M. le pro¬ 
fesseur Chaussier, dans l’intention de relever l’action de la 
peau, et de provoquer une abondante transpiration, conseille 
d’avoir recours à la vapeur des substances aromatiques ; on la 
dirige, au moyen d’un gros tube de fer-blanc, sous les draps de 
la malade. 

Si la douleur est très-vive, on emploie, après avoir toute¬ 
fois pratiqué les saignées nécessaires, l’extrait aqueux d’opium, 
le sirop diacode, l’éther, etc. Lorsque l’inflammation se pro¬ 
longe , que le ventre reste tendu, si on a à redouter un épan¬ 
chement dans sa cavité, ou si les forces de la femme paraissent 
diminuer, il faut se hâter d’appliquer deux vésicatoires aux 
jambes, et par suite des sinapismes aux pieds. 

Dans les premiers jours, la femme sera mise à une diète des 
plus sévères; on ne lui permettra que des boissons délayantes 
et mucilagineuses : on seconde l’emploi de tous ces moyens par 
le repos le plus absolu ; on diminue le poids des couvertures 
placées sur l’hypogastre ; on éloigne les matelas de laine et les 
lits déplumé, qui entretiendraient une trop grande chaleur au¬ 
tour des lombes et du bassin. L’air que respire la femme doit 
être pur et souvent renouvelé; son appar^cnent peu éclairé, 
et maintenu à une douce température, doit cire isolé, c'est-à- 
dire éloigné du grand bruit ; car le repos moral n’est pas moins 
nécessaire que le repos physique. 

On doit suivre le même traitement lorsque l’inflammation 
de la matrice se complique d’une fièvre bilieuse ou muqueuse; 
il faut cependant être plus réservé alors sur la saignée, et pres¬ 
crire,dès l’invasion de la maladie, un vomitifqu’on fait suivre, 
lorsque l’inflatnrnation est sur son déclin, de plusieurs purga¬ 
tifs. Je crois devoir faire observer ici que lorsqu’il y a indica¬ 
tion d’employer les évacuans, on doit être circonspect sur leur 
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usage. « Tous les remèdes purgatifs sotit pernicieux a la femme 
qui a une inflammation de matrice ( Mauriceau, Jphorisms 
363). Lorsqu’ils sont juge's ne'cessaires, il semble qu’on doit 
donner alors la préférence aux légers minoratifs ; on éloigne par 
là la crainte de provoquer le retour de la maladie. 

Lorsque la métrite s’accompagne d’une fièvre adynamique, 
ou ataxique, celle-ci forme la maladie principale, et c’est 
contre elle que doit être dirigé le traitement. On fait usage de 
tout l’appareil des moyens excitans. La complication de la mé- 
trile avec la péritonite ajoute beaucoup au danger que court 
la femme; mais elle ne change pas sensiblement le mode de 
traitement. Quant aux autres complications qui peuvent surve¬ 
nir dans le cours du traitement, on les combattra par les re¬ 
mèdes convenables et appropriés à la nature des accidens qui 
se développeront. 

Si rinflammalion de la matrice se termine par suppuration,’ 
si le foyer est accessible aux moyens chirurgicaux; je veux 
dire, si l’abcès se prononce vers les aines, l’ombilic, etc., on 
applique sur ces régions des cataplasmes émolliens, jusqu’à 
ce qu’on ouvre le dépôt, qu’on traite ensuite comme une plaie 
simple. On doit l’ouvrir avant sa complette maturité lorsqu’il, 
vient proéminer vers les parois du ventre; on peut prévenir 
par là un épanchement purulent dans la cavité abdominale,Si 
le pus traverse, soit l’intestin rectum, soit la vessie, et s’é¬ 
chappe par le canal de l’urètre, ou par le fondemeirt, on doit 
porter des injections dans ces organes, et ne négliger d’ailleurs 
aucun soin de propreté. On doit employer aussi des injections 
lorsque, l’abcès s’ouvrant dans la cavité utérine, le pus sort 
par son orifice et par le vagin; mais, quelque attention qu’oiv 
apporte à seconder les efforts de la nature, il est bien à craindre 
que le foyer de la si^puration , au lieu de se cicatriser, ne dé-, 
génère en un ulcère fistuleux incurable. 

Lorsque- la phlegmasie de l’utérus prend la terminaison la 
plus fâcheuse, je veux parler de la gangrène, les antiseptiques, 
à la tête desquels figure le quinquina, doivent être administrés 
à l’intérieur. On couvre l’hypogastre avec de l’alcool ou du vi¬ 
naigre camphré ; on fait des injections dans le vagin avec la 
décoction de quinquina. Dans le cas de sphacèle complet, 
Roussel et Sçhenckius ont proposé de scarifier, ou même d’ex¬ 
tirper la matrice; mais, ainsi que le fait très-bien remarquer 
M. Capuron, comment pratiquer ces opérations dans les cas 
ordinaires ? 11 semble qu’elles ne sont possibles que lorsque ce 
viscère est hors de la vulve. 

Il arrive.quelquefois, après la disparition de l’inflammation 
de l’utérus, que les malades se plaignent encore de quelques 
légères douleurs dans le bassin. Au toucher, le col de la ma- 
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trice paraît coptrae empâté,,sans être très-sensible, et il existe 
un écoulement blanchâtre plus ou moins abondant. L’usage de 
quelques toniques pris intérieurement, et celui des douches 
sulfureuses dirigées dans le vagin, suffisent ordinairement pour 
dissiper ces sortes d’accidens. 

Il n’est pas rare qu’après cette maladie, les règles soient re¬ 
tardées et ne reparaissent qu’à la deuxième ou troisième épo¬ 
que; il serait imprudent de conseiller dans cette circonstance 
l’usage des emraénagogues, ces médicamens très-stimulaus 
pourraient devenir nuisibles. 

Métrite chronique. La métrite chronique n’a pas assez fixé 
l’attention des médecins; on la confond trop souvent avec le 
carcinome de l’utérus , qui n’en est ordinairement que la suite : 
aussi en résulte-t-il des erreurs fréquentes sur le pronostic de 
celte maladie et sur la détermination de son traitemeut; en 
effet, lorsque cette espèce de phlegmasie est méconnue ou né¬ 
gligée, elle produit successivement l’ulcération, le squirre 
et le cancer de l’utérus : l’inflammation chronique de la matrice 
parcourt lentement ses périodes; elle est souvent l’effet, ou 
plutôt elle succède fréquemment à la métrite aiguë; néanmoins 
elle peut exister isolément. Cette affection se manifeste quel¬ 
quefois après l’accouchemèni ; plusieurs femmes atteintes de 
squirre ou de cancer font remonter le commencement de leurs 
douleurs à une couche ; mais l’observation atteste que la mé¬ 
trite chronique se fait remarquer plus fréquemment entre qua¬ 
rante et cinquante ans qu’à toute autre époque de la vie ; c’est 
à la cessation du flux menstruel que la matrice devient souvent 
le siège d’une inflammation qui ne manque guère de produire 
une ulcération, etc., etc. 
■ Causes de la métrite chronique. La métrite aiguë et la mé¬ 
trite chronique reconnaissent à peu près les mêmes causes j il 
y en a néanmoins quelques-unes qui semblent appartenir plus 
spécialement h cette dernière espèce. Au nombre des causes 
■propres à favoriser le développement de la phlegmasie chroni¬ 
que de l’utérus doivent %urer : l’irritation locale produite, 
tantôt par les jouissances conjugales trop souvent répétées, 
tantôt par l’emploi d’un pessaire, surtout lorsque le col de la 
matrice est légèrement engorgé ; quelquefois par l’application 
de cei-tains instrumens sur l’orifice de ce viscère dans IMnten- 
tion criminelle de provoquer l’avortement; elle est d’autres 
fois le résultat d’un accouchement très-pénible, laborieux, de 
l’application du forceps, d’îine ligature trop serrée autour des 
lombes. Cette maladie peut aussi être déterminée par une infec¬ 
tion syphilitique négligée ou mal guérie, par une blenonlia- 
gie, par des leucorrhées ou flueurs blanches habituelles dont 
la matière est âcre ; par l’usage inconsidéré des astringens pour 
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supprimer quelque écoulement ute'rin; par la re'percussion 
d’une affection rhumatismale, dartreuse, psorique, et par Je 
transport de ces principes morbifiques sur la matrice. J’ai déjà 
dit que la métrite chronique succède quelquefois à la métrite 
aiguë. Cette espèce d’inflammation tient parfois à un état plé¬ 
thorique de l’utérus; aussi survient-elle assez souvent immé¬ 
diatement après la cessation des règles, ou par suite des im¬ 
prudences que commettent les femmes à cette époque si remar¬ 
quable de leur, vie ; enfin l’inflammation chronique de l’utérus 
se manifeste dans quelques cas sans cause connue. 

Symptÿmes de la métrite chronique. On est rarement con¬ 
sulté au début de cette maladie : une fausse hënte, une pudeur 
mal placée, et peut-être aussi le peu d’intensité des symptômes, 
engagent les femmes à taire leur état ou à ne pas s’pn occuper j 
et la plupart n’invoquent les secours de la médecine, que lors¬ 
que l’inflammation chronique de la matrice a déjà fait de 
grands progrès; au reste, il est assez difficile de reconnaître 
cette affection lorsqu’elle commence ou lorsqu’elle ne succède 
pas à la métrite aiguë ; elle s’annonce par un sentiment de 
pésanteur à la région hypogastrique, qui se propage au rectum, 
au col de la vessie, ce qui rend l’expulsion des matières fécales, 
et des urines plus ou moins difficile. Les femmes ressentent, 
des douleurs sourdes aux lombes, aux hanches, aux aines, aux 
cuisses; il y a ordinairement irrégularité dans le flux mens¬ 
truel, c’est-à-dire, tantôt suppression, tantôt diminution; 
quelquefois il se manifeste des ménorrhagies plus ou moins 
abondantes qui reviennent par intervalles assez rapprochés. 
Le doigt, introduit dans le vagin, agissant de concert avec la 
face palmaire de l’autre main appliquée sur l’hypogastre, 
trouve ordinairement le corps et le col de la matrice un peu Elus volumineux que dans l’état de non maladie; mais la dou- 

;ur y est encore à peine sensible. 
Cependant la maladie fait des progrès, d’une manière bien 

lente, à la vérité : à mesure qu’elle augmente, l’obscurité qui 
l’enveloppait semble disparaître; les femmes souffrent : la dou¬ 
leur , d’abord obtuse, comme dans toutes les inflammations 
chroniques, tantôt faible, tantôt forte, devient souvent perma¬ 
nente , s’aggrave peu à peu, prend de l’intensité et se fait res- , 
sentir surtout dansJes régions lombaire et hypogastrique; elle 
est en général d’autant plus forte et d’autant plus insuppor¬ 
table, qu’il y a’plus longtemps que les règles n’ont paru-, ou. 
qu’elles ont été moins abondantes la dernière fois que la femme 
les a eues ; les derniers quinze jours de l’intervalle qui sépare 
deux menstruations sont ordinairement ceux pendant lesquels 
les malades souffrent le plus. La douleur présente souvent dej 
intermittences; quelquefois même elle abandonne le système 

33. 19 
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utérin pour se fixer sur une autre partie et prendre denouveaQ 
son siège primitif. On trouve, dans une dissertation présentée 
et soutenue à la faculté de médecine de Paris, l’observation 
d’une femme atteinte de métrite chronique, chez laquelle la 
douleur abandonnait l’utérus pour se porter au larynx, et se 
faisait sentir peu de temps après à la région hypogastrique. 

L’utérus, dont l’engorgement augmente journellement, ac¬ 
quiert une pesanteur spécifique plus grande : de là des tiraille- 
mens très-incommodes dans les aines et les lombes, dans les 
hanches et les membres inférieurs ; de là le relâchement ou la 
chute incomplette de l’organe affecté. Le corps de la matrice, 
par suite de cet acproissement de volume, fait souvent saillie 
dans la région hypogastrique ; on le sent à travers les parois 
de l’abdomen; il est douloureux au toucher et ne saurait sup¬ 
porter la moindre pression. Si le col participe à la maladie du 
corps, il est également douloureux et plus volumineux que 
dans son état ordinaire. Le bas-ventre est généralement plus 
tendu ; les femmes ne peuvent pas marcher, ni faire même le 
plus léger exercice sans difficulté ou sans éprouver des douleurs. 
Il se manifeste quelquefois une fièvre légère, mais continuelle; 
il se fait ordinaiie.ment par le vagin un écoulement de matières 
séreuses, sanguinolentes ; les déjections alvines deviennent de 
plus en plus difficiles ; les urines sont chargées, en petite quan¬ 
tité, et déposent un sédiment de couleur gris de lin ou de Heur 
de pêcher. Arrivent enfin une foule d’autres symptômes et affec¬ 
tions sympathiques, qui dérangent entièrement la santé de la 
femme, et l’entraînent inévitablement à sa perte si l’on ne re¬ 
médie pas à l’affection primitive. 

Non-seulement le toucher peut aider à établir le diagnostic 
de la métrite chronique, mais ce mode particulier d’explora¬ 
tion sert encore à distinguer cette affection des autres maladies 
propres au système utérin, avec lesquelles il serait possible de 
la confondre. On sait que le doigt porté dans le vagin et la main 
opposée appliquée sur l’hypogastre trouvent, dans le cas de 
phlegmasie chronique de l’utérus, ce viscèreplns volumineux. 
Ces recherches sont toujours douloureuses : les femmes ne 
peuvent pas supporter la plus légère pression sans ressentir des 
douleurs ; mais on observé que le col de l’utérus est moins dur ^ 
et plus douloureux chez les femmes affectées de métrite chro¬ 
nique, que chez celles qui sont atteintes dè sqi^rre.Dans cette 
dernière maladie, les femmes éprouvent un sentiment de pe¬ 
santeur et de tiraillement beaucoup plus considérable que 
d ms l’inflammation de l’utérus. 

Durée et termiriaison de la métrite chronique. Il est très- 
jdifficile de déterminer la durée de cette inflammation; elle 
peut exister pendant plusieurs mois et même pendant'quelques 
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années. Si la métrite chronique n’est pas toujours la suite de la 
métrite aiguë ; si, comme l’observation le démontre, elle peut 
avoir lieu primitivement, elle doit avoir aussi ses terminaisons 
propres, qui sont la résolution et la suppuration. En effet, cette 
espèce de phlegmasie se termine quelquefois par résolution ; 
d’autres fois il se forme des abcès dans quelques parties de 
l’utérus : ces abcès peuvent se frayer les mêpies issues que 
dans la métrite aiguë^ mais le plus souvent cette inflammation 
passe à l’état d’ulcération, de squirre, de cancer, terminaisons 
bien fâcheuses, puisqu’elles entraînent inévitablement à leur 
perte les femmes qui en sont affectées. 

Pronostic de la métrite chronique. La métrite chronique, 
souvent méconnue et négligée dans le commencement, est 
beaucoup plus dangereuse que la métrite aiguë : l’expérience 
démontre effectivement que cette inflammation se terrqine 
presque toujours d’uiie manière funeste. Une semblable asser¬ 
tion n’étonnera pas , si on se rappelle que la terminaison par 
résolution est extrêmement rare, tandis qu’on sait que l’ulcère, 
le cancer et le squirre succèdent le plus fréquemment à cette 
affection. Or tous les praticiens s’accordent à regarder ces der¬ 
nières terminaisons de la phlegmasie chronique de l’ulérus 
comme autant de maladies auxquelles il est impossible de re¬ 
médier. Cependant le pronostic qu’on porte sur cette espèce 
d’inflammation doit varier comme celui de la métrite aiguë, et 
être relatif à l’âge de la femme, à l’état dans lequel elle se 
trouve au moment de l’invasion de la maladie, à l’ancienneté, 
à l’intensité de cette affection, à la nàture des accidens qui 
viennent la compliquer, etc., etc. 

Traitement de la métrite chronique. Dans cette malgdie, 
comme dans toutes les inflammations chroniques des autres 
organes, la guérison est toujours longue et très-difficile j les 
médiçamens les mieux indiqués en apparence produisent eu 
général peu d’effet. Dès que cette affection est connue, on 
doit s’attacher à la combattre par les moyens usités contre les 
inflammations, en ayant toutefois l’attention de ne pas trop 
insister sur les débilitans. Le médecin doit se proposer : 1°. de 

' calmer la douleur et de faire cesser l’irritation déjà fixée sur la 
matrice ; 2°. de détourner la fluxion qni se dirige vers le sys¬ 
tème utérin J 3“. de dissiper la congestion qui s’y est déjà for- 

La douleur est le symptôme auquel on doit faire le plus 
d’attention : elle rend l’existence pénible, et contribue à aug¬ 
menter la maladie, en exaltant la sensibilité des parties affec¬ 
tées , et en y déterminant l’afflux des liquides. La saignée du 
bras, réitérée plusieurs fois, est peut-être le moyen lè plus 
propre à calmer la douleur et à diminuer l’irritation fixée sur 

ï'I- 
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la matrice : on a vu ceïte évacuation calmer des douleurs très- 
vives et faire cesser la plupart des accidens. L’application des 
sangsues sur la région hypogastrique, aux aines , à la vulve, 
au périnée, au fondement, est aussi parfois très-utile, sur¬ 
tout lorsque les menstrues venant à couler ne sont point 
aussi abondantes que dans l’état ordinaire j mais la saignée du 
bras doit toujours précéder cette évacuation locale, que l’on a 
le soin de répéter au bout de quelques jours. A ces premiers 
moyens on associe avec avantage les injections narcotiques 
dans Je vagin, fréquemment réitérées; des demis, des quarts 
de lavemens mucilagineux et caïmans; des bains, des demi- . 
bains émolliens, des fomentations analogues sur l’hyçogastre 
et sur les autres régions voisines du système utérin ; des frictions 
sur les reins et sur la partie interne des cuisses avec des sub¬ 
stances narcotiques et aromatiques (huile de jusquiame ou lau¬ 
danum de Rousseau incorporé dans de l’huile de camomille); 
on prescrit des boissons délayantes et un régime adoucissant. 

En même temps qu’on calme la douleur et l’irritation, on 
doit chercher à rompre ou à détourner les mouvemens fluxion- 
naires qui se dirigent vers l’utérus. Pour remplir cette seconde 
indication, on conseille d’exciter, de stimuler les organes qui 
en sont plus ou moins éloignés, principalement ceux qui sont 
liés avec ce viscère par des rapports sympathiques. Dans ce cas, 
on peut éta’olir avec avantage un exutoire au bras; promener 
des vésicatoires volans sur les parois du ventre; appliquer des 
ventouses sous les mamelles, aux ainés, àl’hypogastre, au pé¬ 
rinée, à la partie, interne et supérieure des cuisses; prescrire 
des pédiluves chauds et irritans, des frictions sèches autour du 
bassin et sur les membres abdominaux. 

Dès que la douleur sé calme et que l’irritation utérine dimi¬ 
nue , il convient d'avoir recours à des moyens légèrement exci- 
tans ; on rend les injections toniques, résolutives ; l-es douches 
ascendantes d’eaux sulfureuses, convenablement dirigées dans 
lé vagin, sont alors employées avec avantage, ainsi que les bains 
de même nature. On a proposé de donner à l’intérieur l’extrait 
de ciguë, les eaux sulfureuses, la décoction de douce-amère 
seule ou coupée avec le lait. 

Si l’on soupçonne que l’inflammation chronique de l’utérus 
reconnaît pour cause une infection syphilitique, négligée ou mal 
guérie, il faut faire faire des injections dans le vagin avec une 
dissolution de muriate sur-oxigéné de mercure, prescrire à 
l’intérieur des préparations mercurielles et les divers moyens 
usités contre les maladies de cette nature; il en est de même 
pour les affections rhumatismales , dartreuscs, psoriques, etc.,' 
répercutées et fixées sur la matrice : on doit employer le trai- : 
tement en usage contre chacune d’elles. 
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L’actîon des médicamens serait peu ou point efficace, si elle 
n’était pas secondée par le régime ; il doit être sévère pendant 
la période de la douleur et de l’irritation ; mais on ne doit pas 
astreindre la femme à une diète rigoureuse lorsque les accidens 
diminuent ou cessent. Les alimens.doivent toujours être d’une 
facile digestion et pris en petite quantité à la fois ; on doit éviter 
avec soin tous ceux qui excitent^ tels que lès viandes noires, 
salées ou fumées, les substances épicées, les liqueurs spiri- 
tueuses , le café à l’eau, le vin pur, etc. On doit permettre les 
viandes des jeunes animaux, les poissons légers, la diète lactée, 
les végétaux, les fruits d’eté, les boissons acidulés, etc. On 
éloigpera de la femme tout ce qui pourrait l’affecter; on lui 
fera prendre de l’exercice en plein air, et elle devra,’ autant 
que possible, habiter la campagne. L’observation suivante 
communiquée par un médecin très-recommandable, M. le doc¬ 
teur Lagneau, et insérée «ans une dissertation inaugurale ré¬ 
cemment publiée, prouve les grands avantages qu’on peut 
retirer de ce dernier précepte hygiénique. Madame âgée 
de trente-six ans, d’un tempérament lymphatico - nerveux, 
n’ayant eu qn’un enfant, qui n’a pas vécu, était sujette 
depuis deux ans , après avoir éprouvé beaucoup de cha¬ 
grins domestiques, à des douleurs hypogastriques très - in¬ 
commodes, sans être extrêmement aiguës. Ces douleurs exis¬ 
taient d’une manière continue ef sourde, s’exaspéraient à la 
moindre contrariété, et principalement après le coït, qui, sur 
la fin de la maladie, était presque toujours suivi de l’écoule¬ 
ment de quelques gouttes de sang par le vagin. Les lombes, les 
aines, le pourtour des hanches et l’intérieur des cuisses étaient 
toujours p,lus ou moins douloureux. Elle éprouvait en outre 
un sentiment habituel de pesanteur au rectum, accompagné de 
ténesmes. A ces symptômes se joignait un léger écoulement, 
tantôt blanc, tantôt jaune ou verdâtre. Le toucher fit recon¬ 
naître à plusieurs médecins que lé col de l’utérus était tuméfié 
dans toute sa circonférence, et que le fond de cet organe faisait 
une saillie prononcée à l’hypogastre. La pression exercée sur . 
cette partie était douloureuse. 

On prescrivit un régime adoucissant, un exercice modéré, 
des distractions et la tranquillité d’esprit, en outre la saignée 
du bras, plusieurs applications de sangsues au fondement et à 
la vulve. Lorsque les menstrues étaient retardées, ou qu’elles 
ne coulaient point en suffisante quantité, l’organe restait dans 
un état d’engorgement qui renouvelait ou augmentait les dou¬ 
leurs. Les bains de siège et les bains généraux lurent conseillés, 
ainsi que les injections d’eau de guimauve rendues calmantes 
par l’addition de plusieurs têtes de pavot ou par une suffisante 
quantité d’opium brut. 
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Ce traitement parvenait à calmer assez ordinairement les 

symptômes incommodes et inquiétans qu’éprouvait la malade ; 
mais ils reparaissaient plus ou moins de temps après, à l’occa¬ 
sion de quelques affections morales vives, ou quelquefois même 
sans qu’on pût l’attribuer à aucune cause ; enfin on lui con¬ 
seilla d’aller habiter la campagne, où elle est restée trois mois. 
A peine sortie de Paris, elle commença à se trouver un peu 
mieux; et son séjour dans une habitation saine, loin de tout 
ce qui pouvait renouveler ses chagrins, a fini par la guérir 
entièrement. (muhat) 

MÉTRÔMAïOE , s. f., metromania, dematrice, et 
de fJLttviA, manie ou fureur ; fureur de la matrice. Voyez hïm- 
PHOMAWE. ^ (F. V. M.) 

MÉTRORRHAGIE, s. f., metrorrha^à, de p-UTfa, utérus, 
et de fnyvv[^i, je romps. On appelle de ce nom tout flux de 
sang venant de l’utérus, autre que l’écoulement périodique, 
ou cet écoulement lui-même, mais si abondant qu’il compro¬ 
met la conservation de la santé. Le sang coule ordinairement 
au dehors par le vagin ; mais il peut s’accumuler dans la ca¬ 
vité utérine^ sans qu’aucun signe extérieur annonce l’hémor- 
ragie. 

Cette hémorragie est mieux spécifiée par ce mot métrorrha- 
gie, que par celui de ménorrhagie, dérivé de [irivoç, mois, et 
de f £61, je coule, et qui, d’après son étymologie, désigne seu¬ 
lement le flux immodéré des règles, tandis que celui de mé- 
trorrhagie est applicable à tous les flux sanguins qui viennent 
de l’utérus. La métrorrhagie a reçu différons noms : uteri lice- 
morrhagia immoderata, Hoffmann ; perte de sang des femmes 
grosses, Pasta et divers accoucheurs ; aimorroia, Dioscoride ; 
hæmorrhagia uterina, Obelin et beaucoup d’autres; fluxus 
sangidnis in gravidis, Weigand ; catameniorum Jluxus immo- 
dicus, Hippocrate; sanguinis stillicidium ab utero, Ballonius ; 
menorrhagia stillàtida, hemotrhagia gravidarum, hemorrha- 
gia uteri sub statu graviditatis, Linné ; nietrorrhagia , Vogel, 
Sagar, Baumes ; flux désordonné et excessif des menstrues , 
flux menstruel trop abondant, ménorrhagie, Pinel, Alibert. 

Elle est classée ainsi par les principaux nosologistes : Cullen, 
classe I, pyrexies; ordre iv, hémorragie; genre 69. Sauvages, 
classe IX, évacuatoires; ordre i4, des parties génitales; genre 
3o3. Frank, flux sanguins. Linné, maladies évacuatoires. Vo- 
gel, classe, 11, flux; ordre i, hémorragies; genre 96. Sagar, 
classe V, flux ; ordre i, de sang ; genre 6. Ploucquet, classe ii, 
péritropénuscs ; ordre ni, ecchyses ; genre i , hémorragie ; sec¬ 
tion L. Tourtelle , classe ii, flux ; ordre i, hémorragies ; genre 
7. Vitet, classe vu, maladies évacuatoires; ordre vni, éva¬ 
cuation de matières sanguinolentes; genre 10; et, dans le 
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même auteur, pertes de sang; genre g. Pinel, classe m, hé¬ 
morragies actives ; ordre ii. Baumes, sur-calorinèses; genre 3, 
hémorragie; espèce 6. Alibert, angioses. Robert Thomas, py¬ 
rexies ; ordre iv. 

Aucune hémorragie n’est plus commune et plus dangereuse 
que l’ute'rine ; aucune n’a fait un nombre de victimes plus • 
conside'rable. Qui en serait surpris ? l’utérus est chez la femme 
l’organe prédominant ; il est celui sur lequel agissent, d’une 
manière spéciale, tous les irritans extérieurs; chaque mois, il 
devient le siège d’une excitation dont le résultat est l’exhala¬ 
tion d’une quantité abondante de sang. De nombreux stimu¬ 
lus intérieurs peuvent augmenter cette excitation, et détermi¬ 
ner l’écoulement immodéré du flux périodique. Pendant la 
grossesse, son irritabilité est accrue au plus haut degré; ses 
vaisseaux sanguins sont gorgés de sang ; ce sang est déposé 
dans le tissu aréolaire du placenta, et les causes variées et 
multipliées, qui décollent brusquement, ou trop tôt, cette 
masse spongieuse du tissu utérin , produisent des hémorragies 
non moins terribles par la difficulté de les arrêter, que par la 
quantité excessive de sang qui s’écoule. 11 est des dangers qui 
sont particuliers à la métrorrhagie^ lorsqu’un instrument vul- 
nérant ouvre un tronc artériel ou veineux , le sang jaillit au- 
dehors, le péril est connu, et, par cela même, il est déjà 
moins redoutable. Mais le sang qu’exhale la muqueuse uté¬ 
rine ne traverse pas toujours le vagin; des circonstances 
malheureuses peuvent le retenir dans la jcavité de l’organe 
qui le fournit; il coule abondamment; il distend l’utérus ; 
il abandonne tous les vaisseaux sanguins; et cependant^ 
tranquille sur le sort de la femme, l’accoucheur inexpéri¬ 
menté la voit pâlir, perdre ses forces, expirer enfin, avant 
d’avoir soupçonné l’existencé de l’ennemi perfide c]ui la frap¬ 
pait. 11 est important de bien connaître cette.hémorragie ter¬ 
rible. Combien le médecin doit mettre de soins à déterminer 
son caractère, et d’activité à la combattre ! Aussi un grand 
nombre d’écrivains distingués ont écrit successivement son his¬ 
toire; plusieurs la considèrent hors l’état dé grossesse, et lors¬ 
qu’elle ne consiste que dans l’écoulement du flux périodique ; 
d’autres l’étudient, soit pendant que l’utérus contient encore 
le produit de la conception, soit enfin après que le fœtus a vu 
le jour, et lorsque l’organe utérin a chassé ses membranes et le 
corps spongieux qui recevait le sang de scs v'aisseaux. Parmi 
les auteurs auxquels on doit des traités ou de boimes observa¬ 
tions sur la ménorrhagie, il faut distinguer Puzos, qui fit con¬ 
naître la manière la plus douce et la plus certaine de les com¬ 
battre; Leroux, Iç.jpfqs'grand apologiste du tamponnement 
vaginal; Baudelocquej;r celui qui a le mieux écrit sur les.hé- 
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ïrioi’ragles utérines cachées j Pasta, dont l’excellente Bionogrâ' 
phie sur les perles de sang chez les femme grosses, méritait 
f’houneur d’être traduite dans notre langue par la plume 
élégante et oélèbre de M. Alibert. 

A l’époque de la puberté, il s’établit chez la femme un flux 
sanguin, qui paraît périodiquement tous les vingt-huit ou 
vingt-neuf jours, s’interrompt pendant la gestation, et cesse 
complètement à une époque à peu près déterminée, et que 
l’on nomme l’époque critique. Ce sang est exhalé par la mu¬ 
queuse utérine. Cette fonction importante et particulière à l’es¬ 
pèce humaine, commande à toutes les fonctions des organes 
de la femme; de son exercice régulier dépend la conservation 
de la santé; de sa suppression, de son abondance trop consi¬ 
dérable , résultent des maladies aussi graves que multipliées. 
La quantité de sang qui s’écoule est subordonnée à plusieurs 
circonstances crue les médecins ne doivent point ignorer. Une 
femme très-pléthorique est assujettie ordinairement à un flux 
périodique plus abondant qu’une autre femme d’un tempéra¬ 
ment lymphatique, d’une constitution délicate, et qui fait peu 
d’exercice. Quoiqu’il n’y ait rien de bien rigoureiix dans les cal¬ 
culs qui ont été faits sur la quantité relative de sang que perdent 
les femmes des divers climats, il est cependant constant que 
le flux périodique est plus abondant dans les pays chauds que 
dans les pays froids,.et déjà cette observation a été faite par 
l’oracle de Cos. Il faut tenir compte de l’influence du régime, 
de l’habitude ; te!i« femme dont la nourriture est succulente, 
la vie inactive, et l’irritabilité nerveuse extrême, perdra cha¬ 
que mois plus de sang que telle autre., qui est placée dans des 
circonstances diamétralement opposées. Celle-ci répand à peine 
quelques gouttes d’une matière sanguinolente ; cette autre est 
baignée périodiquement, pendant plusieurs jours, d’un sang 
rouge et presque artériel, et cependant sa santé ne souffre 
aucune altération de l’abondance de ce flux. L’écoulement pé¬ 
riodique des femmes éprouve beaucoup de variations dans sa 
durée, la régularité de son retour, la quantité et la qualité du 
sang exhalé; mais ce n’est point ici le lieu d’en faire l’histoire. 
Lorsque cet écoulement, sans être assez abondant pour cons¬ 
tituer la ménonhagie, l’est trop cependant pour la conserva¬ 
tion de la santé chez une femme qui perd habituellement 
moins de sang, la constitution se détériore, et plusieurs mala¬ 
dies graves peuvent survenir. Mensïbus copiosioribus pro- 

fluenübus morbi contingunt, a dit Hippocrate ( ). Mer- 
curiali lit jadis la même remarque : videmus ex immodico 

Jluxu oriri plurimos morbos in rmilieribus , et non modo mor- 
bos, sed etiamjugulari interdum mdébitw~^td) immodico Jluxu. 
Le tempérament est changé sensiblement j la constitution s’af- 
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faiblit ; une femme naturellement forte devient valétudinaire ; 
les jambes faiblissent sous le poids du corps, et le tissu cellu¬ 
laire est infiltré; l’hydropisie, le marasme, la fièvre hectique, 
peuvent être les résultats funestes de l’excessive abondance du 
flux sanguin périodique. C’est là une maladie, et une maladie 
dangereuse; cependant ce n’est point uné véritable ménorrha- 
gie. Par ce mot, on s’accorde à désigner une perte de sang ac¬ 
cidentelle. Si, brusquement, le flux périodique devient très- 
considérable, relativement à son abondance habituelle, voilà 
une hémorragie ; mais , si la quantité de sang exhalée à chaque 
période menstruelle est peu augmentée, et n’est pas assez grande 
pour exiger immédiatement les secours de l’art, quoiqu’elle le 
soit assez pour porter, après un temps plus ou moins long, 
une atteinte sensible à la constitution de la femme, ce ne sera 
point une ménorrhagie. Malgré cette distinction, qui est très- 
juste, très-réelle, au moins selon moi, il est fort difficile Je 
déterminer avec précision le moment où le flux périodique de 
la femme, devenant trop abondant, constitue l’hémorragie 
utérine. 

Si ce flux est beaucoup plus considérable qu’il ne l’est d’or¬ 
dinaire; si, au lieu de ne paraître qu’après un intervalle de 
vingt-sept ou vingt-huit jours, il survient deux ou trois fois 
dans le cours d’un mois; s’il se prolonge plusieurs jours, et 
dure beaucoup plus qu’il ne dure habituellement, tous lesdoiq^s 
sont dissipés : c’est une véritable métrorrhagie, dont il faut 
déterminer la cause, et guérir par un traitement convenable. 

.D’autres indices sont fournis par l’âge : ainsi, bien avant la 
puberté, ou après l’époque critique, le sang exhalé par la 
membrane muqueuse utérine l’est toujours accidentellement. 
Je donnerai ailleurs les caractères de la variété de métror- 
vhagie, qui consiste dans l’écoulement immodéré des mens¬ 
trues. 

Plusieurs circonstances influent sur l’époque à laquelle la 
menstruation s’établit : ainsi cette époque est précoce dans les 
climats très-chauds; les filles qui habitent les contrées méri¬ 
dionales sont assujéties à l’incommodité commune à leur sexe 
dès l’âge de huit ou dix ans, tandis que celles des pays septen¬ 
trionaux ne la connaissent qu’après leur dix-huitième ou leur 
vingtième année. La constitution, le genre de vie, l’éduca¬ 
tion , le régime, accélèrent ou retardent le flux périodique. 

Causés de la métrorrhagie. On voit peu de métrorrhagies 
avant l’époque où s’établit le flux périodique, et lorsque ce 
flux a cessé complètement : ainsi, il est un âge pendant lequel 
les femmes sont plus exposées à l’hémorragie utérine. L'utérus 
est alors le siège d’une excitation particulière, dont la plus 
importante des exhalations sanguines est le résultat, et alors, 
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et seulement alors, il^est apte à remplir la fonction qui lui 
a e'te' confiée dans la production de l’espèce. Lorsque le germe 
est fécondé, il double, triple de volume; ses vaisseaux san¬ 
guins, qui étaient flexueux avant la gestation, se redressent 
et leur calibre augmente; son tissu éprouve un changement 
tel, que, loin d’être aminci par cette dilatation excessive , il 
acquiert au contraire une épaisseur considérable ; son irrita¬ 
bilité s’exalte, et, lorsqu’elle est au plus haut degré , période 
qui correspond à celle du développement parfait des organes 
du.fœtus, seule elle éxpulse au-dehors le produit de la con¬ 
ception , et ses diverses dépendances. D’autres causes de mé- 
trprrhagie sont relatives au mode d’insertion du placenta, à 
la difficulté du travail de l’enfantement. 

Deux tempéramens.paraissent disposés à la métrorrhagie, le 
pléthorique sanguin , et le lymphatique. Les femmes du pre¬ 
mier sont assujéties à un flux périodique copieux, que beau¬ 
coup de causes peuvent rendre trop abondant. Celles du se¬ 
cond semblent quelquefois ne pas avoir assez de forces pour 
que l’exhalation sanguine se fasse d’une manière régulière, et 
ne dépasse point certaines limites. Que cette cause soit véri¬ 
table ou non, le fait existe, et on voit beaucoup de métrorrha- 
gies chez des femmes dont le tempérament est lymphatique. 
Beaucoup d’auteurs ont regardé, et avec assez peu d’appa¬ 
rence de raison, le tempérament nerveux comme favorisant 
l’apparition d’une espèce particulière de ménorrhagie, qu’ils 
appellent spasmodique. Une constitution faible , sans aucune 
énergie, dispose à l’hémorragie utérine, comme les idiosyn¬ 
crasies qui sont marquées par l’exaltation de l’irritabilité ner¬ 
veuse, ou une aptitude particulière aux exhalations muqueuses 
sanguines. 

Les métrorrhâgies ne sont pas moins communes dans les cli¬ 
mats froids que dans les pays chauds : l’habitation dans un 
air très-vif paraît y disposer. On les voit frapper spécialement 
les femmes des villes, qui vivent au milieu «le tant de causes 
excitantes de tout genre. Une clialeur particulière, qui agit sur 
l’utérus, peut provoquer sur-le-champ une exaltation san¬ 
guine utérine enrayante, et c’est l’un des inconvéniens repro¬ 
chés à l’usage des chaufferettes. Peut-être qu’il y a alors, in¬ 
dépendamment de l’âction spéciale du calorique , une excita¬ 
tion particulière, produite par le gaz acide carbonique, qui 
se dégage des charbons en combustion. Plusieurs femmes ont 
été inondées de sang par leur séjour prolongé dans un appar¬ 
tement très-chaud, ou par l’impression subiie d’une chaleur 
considérable. D'autres ont éprouvé le même accident, par l’im¬ 
pression que certaines odeurs très-fortes exerçaient sur leur 
système nerveux ; mais ces causes n’agissent vraisemblable- 
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ment que lorsqu’elles sont favorisées par l’idiosyncrasie. Il est 
peu prudent de trop couvrir les nouvelles accouchées ; leur 
utérus, déjà si excité, pourrait recevoir une influence fâcheuse 
de la chaleur, surtout lorsqu’elles sont couchées sur des lits 
de plume. On range, parmi les causes qui disposent a la mé- 
trorrhagie, l’usage habituel de vêtemens trop chauds, ou de 
vêtemens qui compromettent les parois abdominales, et retien¬ 
nent le sang dans les organes de la cavité pelvienne ; l’usage 
des pessaires, les injections dans l’utérus d’un liquide tiède. 
Une alimentation trop abondante, coïncidant avec la négli¬ 
gence de tout exercice j des alimens excitans par eux-mêmes, 
les boissons de même nature, l’usage immodéré des alcooli¬ 
ques , peuvent augmenter démesurément l’exhalation sanguine 
utérine. L’usage criminel ou imprudent de certaines substances 
qui ont une influence spéciale sur cette exhalation est une 
cause très-ordinaire de mélrorrhagie. Toutes les évacuations 
trop abondantes peuvent frapper l’utérus d’inertie, ou l’exci¬ 
ter d’une manière spéciale, qui produit une perte de sang dan¬ 
gereuse : ainsi une leucorrhée excessive, sur une femme déjà 
affaiblie, peut être suivie de cet accident; tel peut être encore 
l’effet de l’onanisme, ou de la lactation trop prolongée; il est 
quelouefois le résultat d’une cause opposée, c’est-à-dire de la 
suppression d’une évacuation habituelle. Tout exercice violent 
dispose à la métrorrhagie, surtout pendant la menstruation ; 
elle peut être provoquée alors.par les secousses 'd’une voi¬ 
ture; les veilles immodérées, les cris, la course, l’équitation , 
de grands efforts, augmentent l’irritabilité âe la muqueuse 
utérine. 11 est une danse qui produit particulièrement cet effet : 
c’est celle dans laquelle le corps décrit souvent, et avec une 
grande rapidité, des cercles peu étendus, et tourne en quelque 
sorte sur lui-même, c’est-à-dire la walse. Beaucoup demétror- 
rhagies sont provoquées par des causes qui agissent sur les 
passions et les facultés intellectuelles; telle femme qui ressent 
une vive frayeur est inondée de sang au moment même. Un 
violent accès de colère produit le même effet chez cette autre. 
Toute émotion forte, une nouvelle fâcheuse annoncée impru¬ 
demment, tout ce qui frappe et exalte l’imagination,appellent 
le sang sur l’utérus; mais spécialement dans les femmes dont 
l’irritabilité nerveuse est très-considérablè. Si l’on voit tant de 
metrorrhagies dans les grandes villes, il faut peut-être en 
attribuer la cause au développement précoce des passions , et 
à un concours de causes excitantes morales, qui exaltent au 
plus haut degré la susceptibilité nerveuse. 

l.es jouissances prématurées, l’excès des plaisirs vénériens, 
ont causé quelquefois des métrorrhagies mortelles. 

Pes maladies en petit nombre disposent à la métrorrhagie 
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c’est uti reproche que l’hystérie a paru mériter. Plusieurs femmes 
qui sont sujettes à la métrorrhagiepa^üVe sont atteintes d’une 
leucorrhée ancienne; quelques-unes de scorbut, de scrofules, 
©U ont des vers dans les intestins. 

Parnai les causes qui agissent spécialement sur l’utérus, qui 
appartiennent exclusivement à cet organe, il faut distinguer 
celles qui sont indépendantes de la gestation, et subdiviser 
celles qui sont particulières à cette fonction en plusieurs sé¬ 
ries , causes de la métrorrhagie pendant la gestation, causes 
de la perte de sang pendant le travail, et après l’enfantement. 
L’exhalation sanguine utérine et périodique dispose en quel¬ 
que sorte toutes les femmes à la métrorrhagie ; une pléthore 
locale de l’utérus cause quelquefois cette-maladie; on la 
compte au nombre des dangers qui environnent l’époque 
critique. 

La métrorrhagie est l’un des symptômes de l’ulcère utérin 
que Bayle a décrits avec tant d’exactitude; mais il est rare que 
la perte soit abondante : ce n’est pas ordinairement du véri¬ 
table sang, mais une, matière sanguinolente et du pus. L’abon¬ 
dance de cette matière affaiblit la constitution avec beaucoup 
de rapidité. Une perte analogue, et aussi opiniâtre, est l’uu 
des effets du squirre de l’utérus; les polypes qui naissent 
dans ce viscère peuvent causer différentes lésions, dont le ré¬ 
sultat est une hémorragie utérine qui se renouvelle à chaque 
instant ; ils sont par eux-mêmes un corps étranger qui exalte 
l’irritabilité de l’utérus. 

L’état de grossesse est par lui-même une cause qui dispose 
à la métrorrhagie : cet accident peut survenir à toutes les épo¬ 
ques de la gestation; mais on le voit, surtout à la dernière, 
frapper les femmes de toutes les constitutions, de tous les 
tempéramens ; celles qui sont fortes, pléthoriques, dans un 
état de santé parfaite ; comme celles dont le corps est dans un 
état de débilité et de dépérissement.Ues stimulus, qui seraient 
sans effet, si la présence du fœtus n’a^’ait excessivement accru 
l’irritabilité propre de l’utérus , produisent avec une grande 
facilité des hémorragies effrayantes. L’impression d’un air 
trop chaud, un écart de régime, des boissons ou des alimens 
trop stimulans, la constipation, la rétention de l’urine, un 
grand biuit, un effort, une émotion un peu forte, causent 
souvent chez les femmes enceintes une hémorragie utérine re¬ 
doutable. M. Capuron a été appelé auprès de deux femmes 
enceintes, qui furent frappées de métrorrhagies : l’une, après 
avoir élevé brusquement les .bras ; l’autre, après un mouve¬ 
ment de colère. Ce célèbre accoucheur fut témoin d’un autre 
fait non moins remarquable : une femme enceinte de quatre 
mois passe une nuit tranquille ; on la félicite le lendemain de 
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ae pas avoir été réveillée par le bruit qu’un malheur arrivé 
dans le voisinage avait causé,-et aussitôt sa couche est inondée 
de sang. j 

Plusieurs écrivains affirment que, dans la métrorrhagie des*- 
femmes enceintes , le sang vient de petits vaisseaux qui s’ou¬ 
vrent sur le bord externe de l’utérus, et que, s’il coule du 
fond de cet organe, il est le résultat du décollement du pla¬ 
centa ; mais d’autres auteurs , parmi lesquels on distingue Dior 
nis, &raaf, Boerhaave, admettent que le sang peut venir du 
fond de l’utérus, sans qu’il y ait aucun décollement du pla¬ 
centa , et sortir des mêmes vaisseaux qui le fournissaient avant ' 
la grossesse. Ils croient encore, et la plupart des accoucheurs 
pensent comme eux, que la perte de sang n’est pas toujours 
nuisible au fœtus, et qu’elle ne cause pas nécessairement l’avor¬ 
tement. Pasta démontre, avec une surabondance de preuves, la 
réalité de l’hémorragie utérine chez les femmes grosses, sans 
décollement du placenta ; il dit que des vierges ont rendu 
quelquefois des caillots .pendant l’écoulement périodique : 
caillots plus ou moins considérables, souvent unis, lisses 
comme des fragmens de membranes, d’autres fois assez ana¬ 
logues à un morceau de chair, et qui n’étàient nullement de 
faux germes. Dans plusieurs métrorrhagies des femmes en¬ 
ceintes, le sang vient évidemment du fond de l’utérus j là se 
trouvent ces callosités, ces taches rondes et de grandeur iné¬ 
gale, dont Morgagni exprimait du sang par une légère pres¬ 
sion. Ainsi les femmes grosses que leur état expose à une 
métrorrhagie particulière, qui est le résultat du décollement 
du placenta, sont également exposées à la métrorrhagie des 
femmes dont l’utérus est vide ; à une métrorrhagie qui sur¬ 
vient dans d’autres points que l’insertion du placenta, et qui 
n’est autre chose qu’une exhalation sanguine excessivement 
abondante. Elles peuvent être frappées également d’hémorra¬ 
gies , dont la cause est la rupture de petits vaisseaux placés 
au contour du col de l’utérus, ou un déchirement plus ou 
moins considérable de la membrane muqueuse du vagin. Cette 
dernière variété de métrorrhagie leur est-elle particulière ? 
Quelle cause autre que l’enfàntement aurait pu produire le 
déchirement de la muqueuse vaginale ? Peu de physiologistes 
pensent que le sang, dans l’écoulement périodique du sexe, 
vient en grande partie de l’utérus, et en partie du vagin. 
L’opinion la plus générale refuse à la muqueuse de ce canal 
toute participatiou à cette fonction importante. Cependant 
l’action d’un instrument vulnérant peut, chez une femme qui 
n’est point enceinte, blesser, déchirer le vagin, et causer l’hé¬ 
morragie vaginale ; et cette hémorragie, que M. Baumes ap¬ 
pelle eljtrorrhagie, et de laquelle M. Lobstein a publié de 
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foii: belles obs$rvati©ns, s’appartient pas exclusivement aux 
femmes enceintes. 

Quoique la rae'trorrhagie des femmes enceintes ne soit pas 
constamment dangereuse, et que l’avortement n’en soit pas la 
conséquence nécessaire, elle est toujours fort grave, et plus 
redoutable que lorsqu’il n’y a dans l’utérus aucun produit de 
la conception. Elle est à craindre dans les premiers mois de la 
gestation, après un avortement, car alors sa durée est longue, 
et la délivrance est confiée entièrement à la nature; mais si 
elle est, seulement en cela, audessus des secours de l’art, elle 
est moins abondante, moins terrible que sur la fin de la gros¬ 
sesse , époque à laquelle les vaisseaux utérins arrivés au der¬ 
nier degré de dilatation, peuvent laisser échapper, en peu 
d’inslans,une quantité de sang irréparable. Hippocrate redou¬ 
tait toute hémorragie chez les femmes enceintes, et leur défen¬ 
dait la saignée, peut-être d’une manière trop absolue : mulier 
itterum gerens sectâ venâabortit, et magis si majorfueritfœtus. 
Une saignée, s’il faut croire Galien, peut causer l’avortement 
comme toute hémorragie utérine. Une femme qui était parve¬ 
nue au dernier période de sa grossesse, ressent, après une.hé- 
morragie nasale foudroyante, quelques douleurs légères, et 
met au monde un enfant mort. Il est constant qu’il faut re¬ 
douter, et que l’on peut annoncer un avortement prochain 
après toute perte de sang très-coiisidérable. Dans le plus grand 
nombre des métrorrhagies, le sang traverse le vagin, et coule 
au dehors ; mais dans quelques-unes, il reste dans l’utérus, et 
s’accumule, tantôt entre sa tunique interne et le placenta, tan¬ 
tôt dans son fond et toute sa cavité, lorsqu’une cause quel¬ 
conque a produit l’oblitération de son col. 

La métrorrhagie qui suit l’avortement est généralement plus 
dangereuse que celle qui survient pendant la gestation ou le 
travail; je dis généralement, car il y a des exceptions. Pasta 
n’a jamais vu aucune femme morte de métrorrhagie sans, s’être 
délivrée du fœtus; mais il en a vu être les victimes d’hémor¬ 
ragies utérines survenueé après l’accouchement. Plusieurs cir¬ 
constances influent sur Je danger particulier de cette métror¬ 
rhagie ; elles sont relatives aux causes qui ont déterminé l’a¬ 
vortement, et à l’époque de la gestation à laquelle il a eu lieu. 
Rien de plus grave que la métrorrhagie qui suit l’avortement 
provoqué par l’usage interne des emménagogues ; cet accident 
terrible est l’effet commun et la punition du crime. Plus la 
gestation était avancée, plus la perte de sang est grande, et le 
danger imminent : Leroy prétendait à tort, selon moi, qu’il 
est moins redoutable que lorsque l’avortement est arrivé dans 
les premiers mois de la grossesse, et les motifs de mon opinion 
sont déjà connus. Si l’avortement n’est point la cause, mais 
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l’effet de la métrorrhagie, ce qu’il faut bien distinguer, il n’est 
pas toujours un accident extrêmement dangereux; que dis-je! 
il peut être le moyen le plus certain d’arrêter l’e'coulement du 
sang. 

Lorsque le placenta est inséré sur le col de l’utérus, la mé- 
trorrhagie est inévitable; elle est un effet nécessaire du travail; 
le col utérin ne peut se dilater sans qu’il y ait perte de sang, 
et cet accident se renouvelle jusqu’à l’expulsion de l’utérus du 
fœtus et de ses dépendances; de tous les maux qui menacent 
les femmes enceintes, peut-être n’en est-il point de plus ter¬ 
ribles ; de tous les cas qui peuvent se présenter à l’accoucheur, 
peut-être n’en est-il aucun aussi 'grave, aussi inquiétant. 
Dans les métrorrhagies qui reconnaissent une autre cause, on 
espère des secours de l’art un effet assuré et durable ; mais ki 
tous ces secours, dont le succès est si difficile, n’ont qu’une 
réussite momentanée ; un nouveau degré de dilatation du coi 
utérin ramène l’hémorragie plus abondante et plus opiniâtre 
que jamais, il ne faut donc pas s’étonner de la crainte qu’ins¬ 
pire aux plus célèbres accoucheurs l’insertion du placenta sur 
le col de l’utérus, par quels moyens dangereux ils combattent 
cette hémorragie. L’avortement, l'accouchement forcé, voilà 
ce qu’ont proposé d’habiles praticiens, et une méthode plus 
douce n’est pas toujours au choix de l’accoucheur. Les anciens 
n’ont pas fait mention de la métr'orrhagie qui suit l’inserfion 
du placenta sur le col de l’utérus ; elle s’est présentée dix fois 
à Osiander, dans une pratique de douze années; deux fois à 
M. Gardien; quatre fois à M. Capuron. Elle survient subite¬ 
ment, mais ne paraît pas avant le sixième mois de la grossesse, 
époque à laquelle le col commence à s’entr’ouvrir : elle est 
d’abord peu abondante, des moyens simples arrêtent le sang ; 
mais le terme de la gestation s’avance , les vaisseaux utérins 
se dilatent davantage, le décollement du placenta croît en rai¬ 
son des progrès de la dilatation de l’utérus, et l’hém'qrfagie 
devient à la fois plus fréquente, plus difficile à arrêter, et plus 
dangereuse par la quantité de sang qui s’écoule. Heureusement 
cet accident est rare, et maintenant il fait moins de victimes 
que jadis, où on le combattait par des moyens aussi redou¬ 
tables que lui-même. La méthode douce et ingénieuse de Puzos 
est un port qui sauve d’une perte presque infaillible les mal¬ 
heureuses femmes enceintes dont le placenta est inséré sur le 
col utérin. Mais cette métrorrhagie est touj ours extrêmement 
dangereuse; elle l’est moins par la quantité de sang qui s’é¬ 
coule à chacun de ses retours, que par le grand nombre de ces 
retours eux-mêmes. Aussi vbit-on les femmes qui ont échappé 
à ce danger en conserver longtemps des indices ; leur teint est 
pâle, leurs yeux sont sans éclat; elles sont faibles et longtemps 
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valétudinaires. La dilatation du col de Tuterus, qui cause la 
métrorrhagie, permet au doigt d’en explorer l’orifice, et de 
reconnaître l’insertion du placenta dans une partie quelconque 
de sa surface; d’autres signes ne permettent pas de confondre 
cette hémorragie avec les autres variéte's que les femmes en¬ 
ceintes peuvent présenter. Ainsi l’apparition de la me'trorrha- 
gie pour la première fois , vers le sixième mois de la gesta¬ 
tion, époque à laquelle l’orifice utérin commence à se dilater, 
son invasion subite, ses retours, malgré tous les moyens ima¬ 
ginables pour les prévenir, sa durée, et l’abondance, la quan¬ 
tité de sang toujours croissantes, sont autant de circonstances 
dont la réunion la caractérise. 

Une métrorrhagie très-dangereuse accompagne ordinaire¬ 
ment le décollement du placenta; ce décollement qui est iné¬ 
vitable dans le cas qui a été indiqué précédemment, peut être 
l’effet d’un grand nombre de causes, telles que la pléthore 
locale ritérine, l’atonie de l’utérus ; une grande irritabilité 
nerveuse ; l’excitation qui suit l’action des emménagogues ou 
des purgatifs violens ; une vive émotion et toute impression 
morale très-forte ; des coups, une chute, une commotion ; des 
exercices pénibles, la course, la danse, le saut, le vomisse¬ 
ment, l’intempérance, l’usage imprudent des boissons alcooli¬ 
ques ou stimulantes; certaines maladies du fœtus; la brièveté 
du cordon ombilical ou son entortillement autour du cou ou 
des membres du produit de la conception. Cette disposition du 
cordon expose le placenta à des tractions fortes et fréquentes. 
Des auteurs rangent l’hystériç parmi les causes du décollement 
du placenta. Certains états pathologiques du cordon ombilical 
sont des causes de métrorrhagie : ainsi cette hémorragie peut 
être le résultat de sa rupture, ou de la crevasse de quelques 
varices de ses veines. Lorsque le placenta adhère peu, natu¬ 
rellement, à l’utérus , son décollement est bien plus facile que 
dans, la circonstance opposée. Les accoucheurs reconnaissent 
que ce décollement peut survenir à différentes époques de la 
grossesse, mais surtout pendant la dernière ; on le voit souvent 
dans le septième, le huitième et le neuvième mois. Cet accident 
est toujours dangereux, mais il l’est spécialement lorsque le 
fœtus approche du terme de la gestation. Ainsi, il est deux 
variétés de ménorrhagies par décollement du placenta ; dans 
l’une, ce décollement est un effet, une conséquence de la ges¬ 
tation; le placenta est inséré sur le col de l’utérus, et sé dé¬ 
chire ou se décolle lorsque cet orifice se dilate; dans l’autre, 
ce décollement est entièrenient indépendant de l’insertion du 
placenta sur le col utérin ; il reconnaît une autre cause. 

Il est une ménorrhagie des femmes enceintes, dont la cause 
a paru être l’inertie de i’utéras; l’avortement peut être l’un de 
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Ses effets ; mais cette he'morragie se voit surtout pendant le tra¬ 
vail et après renfantement. Voyez ineetie. 

Une tumeur fibreuse, des hydalides, une mole, peuvent en¬ 
tretenir une métrorrhagie opiniâtre; la perte de sang ne cesse 
que lorsque rmérus a chassé le corps étranger. Le renverse¬ 
ment defutérus est suivi ordinairement d’une he'morragie plus 
ou moins abondante; une rétrocession partielle de ce viscère 
est une cause de métrorrhagie méconnue souvent, et dont l’ef¬ 
fet persiste quelquefois longtemps après la grossesse, sans qu’on 
puisse en bien déterminer le caractère. Le renversement partiel 
de l’utérus et le décollement du placenta peuvent se compli- 

D’autres métrorrhagies qui surviennent pendant le travail 
de l enfaoieinent sont causées par le décollement trop brusque 
du placenta; par l’action sur l’utérus des instrumens que l’on 
emploie pour extraire le foetus ; par la rupture du cordon om¬ 
bilical ; une déchirure du col utérin ; dans quelques circons¬ 
tances heureusement fort rares, par la rupture de l’utérus lui- 
même : l’une des causes les plus ordinaires de la métrorrhagie 
qui suit l’accouchement est, a-t-on dit, l’inertie de l’utérus. 
Les accoucheurs ont reconnu qu’un accouchement trop rapide 
exposait beaucoup aux pertes de sang, et pour les prévenir, 
ils recommandent de ralentir le travail, et d’employer tous les 
moyens qui peuvent soutenir l’énergie de l’-utérus, et prévenir 
son affaissement subit. 

Déjà un grand nombre de causes de la métrorrhagie ont été 
indiquées: il en est qu’on peut appeler externes, elles sont 
l’effet de l’action d’un instrument vulnérant sur l’utérus. 
Toute plaie qui le blesse peut être suivie d’hémorragie. Cette 
hémorragie peut être l’effet de la ligature d’un polype , ou de 
quelque opération pratiquée sur le col utérin , telle que sa ré- 
section lorsqu’il est cancéreux , son incision lorsque son res¬ 
serrement oppose une résistance invincible à l’accouchement. 
L’avortemeiit provoqué par des moyens mécaniques est sou¬ 
vent suivi d’une métrorrhagie dangereuse. Cette nietronhagie 
peut être le résultat d’une forte contusion sur l’abdomen, soit 
pendant, soit hors l’état de grossesse; les bains de vapeurs , les 
lavemens, les bains tièdes, certaines injections pendant la 
menstruation peuvent devenir des causes externes de la mé¬ 
trorrhagie. ^ 

Il est des métrorrhagies qui sont particulières aux tenues 
enceintes, et de ce genre sont celles qui dépendent du décolle¬ 
ment du placenta, quelle que soit sa cause; de la rupture du 
cordon ombilical, des accidens qu’amène l’extrême difficulté 
du travail, de l’inertie de l’utérus après l’expulsion du nou¬ 
veau-né; d’autres causes agissent sur les femmes hors l’état de 
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grossesse, ou de'termînent la me'trorrhagie îndîstinctement chez 
les femmes enceintes et chez celles qui ne le sont point. Dans ces 
cas divers, la nature du danger est la même; mais les moyens 
de i’ecarter diffèrent. L’utérus est disposé naturellement, en 
quelque sorte, à la métrorrhagie; milleexcitans ouvrent et di¬ 
latent les orifices des vaisseaux sanguins qui s’ouvrent à sa 
surface, et de toutes les espèces d’hémorragies il n’en est point 
peut-être de plus commune que l’utérine. Le sang est exhalé 
dans la plupart de ses variétés. On connaît peu la cause im¬ 
médiate de cette exhalation, et même celle de Fécoulement 
sanguin périodique ; on ignore encore s’il y a réellement une 
tunique utérine interne : ne pourrait-on pas la nier, puis- 
qu’ellé a été cherchée vainement par un grand pliysiologisté, 
IVI. le professeur Chaussier, et par des anatomistes distingués, 
MM. Ribes et Breschet ? 

La métrorrhagie peut revêtir différens caractères : elle est 
ordinairement idiopathique chez les femmes enceintes; elle 
peut tenir aussi à un état particulier de l’utérus chez les fem¬ 
mes qui ne le sont point : telle est celle que les auteurs font 
dépendre d’une pléthore sanguine locale. On dit qu’elle peut 
être critique des maladies appelées fièvres inflammatoires bi¬ 
lieuses, de certaines névroses ; mais elle présente quelquefois 
ce caractère à la suite des phlegmasies des viscères splanchni¬ 
ques; cependant on n’en cite pas d’observation bien avérée, 
et sur ce point comme sur beaucoup d’autres, les nosologistes 
disent plutôt ce qu’ils présument que ce qu’ils ont vu. Il est 
des métrorrhagies symptomatiques; Stoll et Toürtelle parlent 
de lièvres méningo-gastriques qui s’accompagnent d’une hé¬ 
morragie utérine considérable; et la fièvre angio-ténique, cette 
autre maladie que les auteurs appellent fièvre gastrique, la 
pléthore, le scorbut, sont comptés parmi les maladies dont 
la métrorrhagie peut être l’un des symptômes. Huxham a fait 
connaître l’histoire d’une femme hystérique, dont toutes les 
membranes muqueuses exhalaient abondamment du sang. Il 
n’y a pas de fait authentique de métrorrhagie sympathique. 

Cette hémorragie ne paraît guère pouvoir être autre chose 
que sporadique, et les auteurs qui parlent de métrorrhagies 
endémiques ou épidémiques ne me paraissent pas mériter une 

. grande confiance sur ce point. 
Des auteurs les distinguent en périodiques et en non pério¬ 

diques ou irrégulières : les premières ne sont autre chose que 
l’incommodité habituelle du sexe, mais pourquoi leur donner 
le nom d'hémorragie ? D’autres font des métrorrhagies à type 
continu, à type rémittent et à type intermittent. Il est difficile 
de bien concevoir ce que c’est qu’une hémorragie à type inter¬ 
mittent: l’écoulement du sang constitue la maladie; le retour 
de cet écoulement est une maladie nouvelle, et non un accès; 
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chaque fois que le sang est exhalé trop abondamment, il y 
a une métrorrhagie, ët dans tous les cas possibles, la métror- 
rhagie est une maladie continue. . 

On ne peut rien dire sur sa durée, considérée en général ; 
celte durée de la perte sanguine est subordonnée k la cause et 
à d’autres circonstances qui seront examinées ailleurs. 

Symptômes de la mélrorrhagie en général. Plusieurs métror- 
rhagies n’oni pas de symptômes précurseurs; telle femme qui 
éprouYe une émotion violente est inondée de sang au moment 
même ; le même effet peut être produit par l’impression d’une 
grande chaleur, d’une commotion, l’inertie de l’utérus. L’hé¬ 
morragie qui est l’effet inévitable de l’inseition du placenta au 
col utérin n’a pas de préludes, à moins qu’on ne considère 
comme tel l’écoulement fréquent d’une petite quantité de sang 
lorsque le col de l’utérus commence à se dilater vers le sixième 
mois de la grossesse ; mais cet écoulement est la métrorrhagie 
elle-même. La métrorrhagie qui est subordonnée à une plé¬ 
thore sanguine utérine , ou à une pléthore générale, celle des 
femmes d’une constitution vigoureuse, est accompagnée assez 
souvent de préludes, qui sont ceux de la menstruation , mais 
moins nombreux et plus intenses. 

Les préludes de la métrorrhagie sont: une douleur grava- 
tive dans l’utérus , la tension, le gonllemeut-.des hypocondres, 
un refroidissement plus ou moins marqué, quelquefois un sen¬ 
timent de chaleur dans le bassin, un prurit aux parties sexuelles, 
des douleurs lombaires, l’engourdissement des aines, des las¬ 
situdes spontanées, la pâleur de la face, le pouls très-grand, 
très-développé. Il n’y a rien de constant dans ces préludes , et 
leur nombre ne varie pas moins que leur caractère ; l’un des Elus communs est le sentiment d’un poids dans l’utéi’us. Mais 

; sang coule,il traverse le vagin, il paraît k l’extérieur. Quel¬ 
ques femmes perdent une quantité excessive de sang ^vant de 
connaître leur état; d’autres en sont averties par un sentiment 
de chaleur, des douleurs lombaires sourdes et profondes, le 
sentiment d’un fluide qui les baigne ; le toucher, la vue ne 
laissent aucun doute sur la nature de la maladie. Le sang ne 
jaillit point comme celui qui s’échappe par la plaie d’un tronc 
artériel: tantôt il coule goutte k goutte et lentement; tantôt il 
est versé k grands flots, et abandonne en peu d’instans le cœur 

■ et tous les vaisseaux sanguins. Il n’y a pas d’aspect plus ef¬ 
frayant que celui d’une malheureuse qui baigne dans son sang, 
et attend du prompt succès des secours de l’art la conservation 
de son existence. La couleur du sang varie; quelquefois ce 
fluide est très-liquide et vermeil ; d’autres fois il est noir , fé¬ 
tide , consistant et presque coagulé, et des caillots sont expul¬ 
sés par l’utérus ; mais on n’en voit pas dans les hémorragies 

20. 
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subites et foudroyaates. Telle métrorrhagie est dangereuse par 
ses retours fréquens, quoique la quantité de sang qui s’écoule 
chaque fois soit peu cpnsidérable. Cependant le pouls se ra¬ 
lentit, il devient petit, intermittent; le cœur suspend momen¬ 
tanément ses fonctions ; et des syncopes, d’abord d’un« courte 
durée, deviennent redoutables par la fréquence de leurs re¬ 
tours, leur longueur, et la difficulté toujours croissante de 
retenir le dernier souffle de vie prêt à s’exhaler; la respiration 
s’embarrasse, elle est lente, laborieuse; une sueur froide couvre 
les membres et le visage ; la chaleur du corps diminue avec 
une grande rapidité; les muscles sont sans force, les organes 
des sens et les facultés intellectuelles languissent et s’éteignent, 
le visage présente un aspect effrayant ; la peau est pâle, froide; 
les lèvres sont livides, les yeux sont renversés, et les paupières 
à demi closes ne laissent apercevoir que le blanc de la scléro¬ 
tique. Enfin cette infortunée, continuant à verser son sang à 
flots sur le lit de douleur, perd tout sentiment, tout mouve¬ 
ment, essaye en vain de faire entendre quelques sons inarti¬ 
culés ; elle meurt. 

Comment expliquer la suspension momentanée de certaines 
métrorrhagies ? Quelques auteurs l’ont fait par la théorie du 
caillot : après l’écoulement d’une quantité de sang plus ou 
moins considérable, il se forme une concrétion sanguine, un 
caillot qui, bouchant exactement les orifices des vaisseaux , 
arrête ainsi l’hémorragie. Cette théorie a bien été ébranlée par 
Pasta ; il demande comment ces caillots peuvent se maintenir 
solides, ne point se déranger ou tomber, tandis que l’utérus 
éprouve si souvent des changemens de position et des contrac-r 
lions. Ces caillots ne sont-ils pas des corps étrangers qui excir 
tent l’irritabilité de l’utérus ? Lorsqu’ils restent longtemps en 
place, ce qu’ils sont censés faire quand un intervalle de quinze 
jours , d’un mois, sépare deux métrorrhagies, comment bou¬ 
cheraient-ils exactement les vaisseaux sanguins ? Pendant ce 
temps ne diminuent-ils pas de volume par l’absorption inévi¬ 
table de leur sérum? Où placer ces caillots, dans le col, dans 
le fond de l’utérus?Pasta présume judicieusement que lorsque 
la métrorrhagie est suspendue pendant l’espace d’une heure , 
d’un jour, d’une semaine, d’un mois entier, le sang a cessé 
réellement d’être exhalé par les vaisseaux ; mais il ne nie pas 
que le resserrement spontané de l’utérus ne puisse aussi sus¬ 
pendre l’écoulement sanguin pour un peu de temps. 11 croit 
que les métrorrhagies qui reviennent après un intervalle 
d’un ou deux jours doivent être rapportées à la dilatation et 
à l’ouverture des vaisseaux sanguins exbalans, plutôt qu’au 
décollement total ou partiel du placenta, il faut plus de force 
pour que ce décollement soit produit, que pour la dilatation 
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des artères ou veines utérines. Toutes les raisons alléguées par 
Pasta contre la suspension de la métrorrhagie par la formation 
d’un caillot sont applicables aux autres hémorragies; si ia 
théorie du caillot ne convient pas ici, elle est défectueuse dans 
tous les cas, et doit être rejetée. Peut-être ne doit-on pas adop¬ 
ter sur ce point un sentiment exclusif; je crois que la suspen¬ 
sion des métrorrhagies tient rarement à la formation d’un cail¬ 
lot, mais je ne suis pas entièrement persuadé qu’un caillot ne 
puisse quelquefois produire pour un peu de temps cet effet 
salutaire. La cause la plus ordinaire de cette suspension me 
paraît être l’oblitération des vaisseaux sanguins par les con¬ 
tractions, le resserrement spontané de l’utérus; et on ne peut 
nier que les choses ne se passent ainsi dans les nombreuses hé¬ 
morragies dont l’inertie utérine est la cause. On ne sait point 
positivement à quoi il faut attribuer la suspension , la cessa¬ 
tion momentanée de l’hémorragie lorsque le placenta est inséré 
sur lé col utérin ; tous les progrès que fait la dilatation du col 
sont suivis du retour de la perte sanguine; mais quelle cause 
la suspend ? Est-ce la formation d’un caillot? on ne peut guère 
le présumer. Est-ce le resserrement de l’utérus ? mais ce resser¬ 
rement est-il possible , et le foetus ne l’empêche-t-il point ? 
N’est-il pas plus vraisemblable de croire que les orifices des, 
vaisseaux sanguins, ouverts, déchirés par le décollement, se 
contractent d’eux-mêmes? Lorsque la dilatation du col fait un 
progrès, d’autres vaisseaux sont rompus, le sang coule pen¬ 
dant un temps plus ou moins long et plus ou moins abondam¬ 
ment , et il est arrêté par le resserrement spontané des bouches 
artérielles et veineuses. Il faut plus compter, dans la plupart 
des hémorragies, sur les efforts salutaires de la nature, que 
sur tous les secours de l’art : là où ils sont sans effet, la nature 
est encore toute-puissante. 

Mais le sang, dans la métrorrhagie, ne coule pas toujours 
au dehors en traversant le vagin ; quelquefois il s’accumule 
dans l’utérus, dont le col est oblitéré par une cause quelcon¬ 
que, et au danger de l’hémorragie elle-même est joint le dan¬ 
ger non moins grand de l’ignorance de son existence. Les ob¬ 
servations de Mauriceau, Levret, Balme, Baudelocque, ont 
mis hors de doute la réalité des hémorragies utérines cachées , 
et font sentir leur extrême danger. Trompé par de vaines ap¬ 
parences, un accoucheur peu exercé s’abandonne à la sécurité 
la plus grande, tandis que le sang coule et s’amasse dans l’u¬ 
térus , et il attribue à différentes causes et la faiblesse des dou¬ 
leurs et la fréquence des syncopes. Baudelocque a décrit très- 
exactement cette variété de métrorrhagie, et il explique très- 
bien comment l’utérus, déjà distendu parla présence du foetus 
se laisse cependant distendre encore. Toutes les fois qu’un obs- 
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tacle s’oppose à l’e'coulement du:sang par le vagin, celui-ci 
s’accumule dans l’utérus ; si les contractions de ce viscère ne 
triomphent point de l’oblitération de son col, l’épanchement 
croît sans cesse. Dans les belles observations de Baudelocque, 
on voit les femmes éprouver à l’irfstant même de l’apparition 
de l’épanchement une douleur là où il se faisait, des Coliques 
sourdes et profondes, comme celles qui, chez beaucoup de 
femmes, annoncent le flux périodique; la région de l’utérüs 
s’élevait sensiblement, et la dilatation de ce viscère devenait 
considérable en peu de temps, et pendant qu’elle faisait des 
progrès, l’affaiblissement et les syncopes augmentaient dans 
une proportion égale. La cause déterminante de l’épanchement 
fut constamment étrangère à l’utérus chez les sept femmes de 
Baudelocque; c’est le sang épanché lui-mênae qui provoquait 
l’action de ce viscère, assez forte encore chez les quatre pre¬ 
mières pour opérer l’accouchement, et trop faible chez les trois 
autres pour cette; terminaison salutaire. Ces douleurs, ces co¬ 
liques sourdes et profondes qu’éprouvent les femmes au même 
instant où l’épanchement commence, sont autant de symptô¬ 
mes de la réaction de l’utérus sur le sang épanché. 

Les causes de l’oblitération du col utérin, dont la métror- 
rhagie utérine est la conséquence, sont le resserrement de cet 
orifice, son oblitération par le placenta ou les membranes, 
son peu de dilatation à la dernière période de la grossesse, la 
tête de l’enfant qui est engagée dans le col, et le remplit exac¬ 
tement; quelquefois le col n’est pas oblitéré entièrement, il 
laisse écouler une petite quantité de sang, et la métrorrhagie 
interne continue avec une grande abondance. 

Des douleurs sourdes, profondes, lorsque l’épanchement 
commence, la perte subite et progressive des forces, le ralen¬ 
tissement, la petitesse du pouls, la faiblesse de la respiration, 
la pâleur du visage , le froid de la peau, l’extrême débilité de 
tout le corps, des tintemens d’oreilles , le regard morne, des 
éblouissemens, des syncopes, dont la fréquence et la durée 
croissent en proportion de l’augmentation de volume de l’uté¬ 
rus qui, si la mc'norrhagie survient après 1,'accouchement, se 
dilate autant que si le foetus était encore dans sa cavité; tels 
sont les symptômes de l’hémorragie interne ou latente. La tu¬ 
meur formée par l’épanchement sanguin est moins ferme , moins 
tendue, plus arrondie que celle qui est causée par la présence 
de l’enfant; les douleurs sourdes et profondes se ralentissent 
et s’affaiblissent à mesure que l’épanchement augmente, elles 
ne sont jamais aussi vives, aussi souvent répétées que celles 
qu’éprouve la femme pendant le travail. C’est en portant sou¬ 
vent la main sur la région hypogastrique pour explorer l’uté- 
t'ùs,que l’accoucheur pourra éviter l’extrênie danger d’une 
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méprise : s’il sent une tumeur molle et plus ou moins volumi¬ 
neuse formée par l’utérus , et si en même temps le toucher lui 
fait reconnaître l’occlusion ou l’oblitération de son col, il 
peut, d’après la réunion des symptômes locaux ou généraux, 
annoncer l’existence de la métrorrhagie interne. La tumeur- 
formée par le sang qui distend l’utérus n’est pas toujours mol¬ 
lasse : elle était, chez les femmes de Baudelocque, plus ferme ^ 
plus tendue que celle qu’on voit dans l’état ordinaire de gros¬ 
sesse j mais ce cas est peut-être moins commun que le cas con¬ 
traire ; souvent il doit y avoir peu de différence sensible entre 
ces deux états : la perte interne qui survient pendant le travail 
est bien plus rare que celle qui suit l’enfantement. 

Il faut placer au nombre des signes de cette métrorrhagie la 
dilatation rapide de l’utérns. L’accouchement vient d’avoir 
lieu, il-a été suivi d’une délivrance heureuse, l’utérus, est re¬ 
venu sur lui-même j cependant, après un intervalle de temps 
plus ou moiiis étendu, ce viscère se dilate et devient aussi vo¬ 
lumineux qu’il l’était avant l’expulsion du fœtus et de ses dé¬ 
pendances. Quelle peut être la nature de cette tumeur sinon 
un épanchement sanguin dans l’utérus ? Lorsqu’il a commencé, 
souvent un peu de sérosité rougeâtre traversait le vagin et 
coulait à l’extérieur; lorsqu’il est très-grand et que la malade 
conserve à peine un souffle de vie ; tantôt la mort survient sans 
que l’oblitération du col de l’utérus ait été surmontée; tantôt 
elle est vaincue, et une quantité prodigieuse de sang qui s’é¬ 
coule à grands flots fait connaître la cause de l’extrême affai¬ 
blissement de la femme. La métrorrhagie interne n’est pas tou¬ 
jours facile â reconnaître; elle se cache sous de trompeurs 
indices, et il faut autant de sagacité que d’expérience pour 
la reconnaître. La métrorrhagie cachée et l’apparente ont 
des symptômes communs : ceux qui caractérisent ou plutôt 
qui suivent toutes les grandes hémorragies, et des symptômes 
propres qui sont, pour la première, la dilatation subite de 
l’utérus, et pour la seconde, l’écoulement du sang à l’exté¬ 
rieur ; elles sont également dangereuses, elles compromettent 
également la vie de la femme ; mais au moins lorsque le sang 
Îjarajt au dehors, le péril est connu, et dès-ce moment même 
es secours de l’art peuvent l’éloigner. Il n’en est pas ainsi 

dans la métrorrhagie cachée : non-seulement l’accoucheur est 
quelquefois averti trop tard; mais encore il lui est rarement 
facile de dilater le col utérin, d’évacuer le sang et d’arrêter 
l’hémorragie. Baudelocque a rendu un grand service à l’huma¬ 
nité en faisant connaître beaucoup mieux qu’on ne l’avait fait 
avant lui, les épanchemens sanguins dans l’utérus ; il a très- 
bien décrit leurs symptômes, et indiqué les moyens les plus 
efficaces de vaincre l’inertie de l’utérus ; son mémoire sur les 
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pertes cache'es, que j’égale, sous le rapport de rutilité prati¬ 
que , au fameux mémoire dePuzos, est inséré dans le recueil 
périodique de la société de médecine de Paris. 

Diagnostic. Il est plusieurs écoulemens sanguins ou de ma¬ 
tières sanguinolentes par Je vagin , qui ne sont point la mé- 
trorrliagie, et qu’il importe de ne point conlondie avec elle. 

Des menstrues. On ne peut pas toujours distinguer l’écou¬ 
lement sanguin périodique des femmes d’une hémorragie uté¬ 
rine. Il est chez quelques femmes fort abondant d’ordinaire; 
s’il était chez d’autres aussi considérable, ce serait une mé- 
trorrhagie. Ainsi, la quantité de sang qui s’écoule ne peut 
fournir un moyen général de distinguer la perte sanguine'na¬ 
turelle de l’accidentelle. 

Il faut comparer la quantité de sang qui s’est écoulée dans 
le cas pour lequel on est appelé, à celle qui est perdue habi¬ 
tuellement pendant l’écoulement périodique; il faut avoir 
égard à l’âge, au tempérament, à la constitution de la femme, 
à sa manière de vivre, à ses passions, surtout â-la manière 
dont la menstruation se fait chez elle. Cette femme pléthori¬ 
que et vigoureuse perdra beaucoup de sang et ne sera que lé¬ 
gèrement incommodée; telle autre lymphatique et valétudi¬ 
naire souffrira longtemps des suites d’une perle fort peu con¬ 
sidérable. Si une femme perd à l’époque de la menstruation, 
beaucoup plus de sang d’elle n’a coutume d'en perdre, on 
regardera l’écoulement sanguin comme une véritable mélror- 
rhagie; si cet écoulement paraît à une époque éloignée de celle 
de la menstruation, le diagnostic est plus facile; c’est encore 
une hémorragie utérine, s’il parait chez une jeune fille plu¬ 
sieurs années avant la puberte, ou longtemps après l’àge cri¬ 
tique: ou sait qu’il ne peut être alors la menstruation. 

Cette fonction si importante est suspendue ordinairement 
chez les femmes grosses ; mais il ne faut pas croire que tout 
écoulement sanguin pendant la gestation est une métrorrhagie. 
Des femmes enceintes sont réglées avec la même périodicité, 
la même abondauce que celles qui ne le sont point, sans au¬ 
cun danger pour le fœtus, et Solénaiider parle d’une lemme qui 
fut assujétie pendant toute sa grossesse au flux sanguin pério¬ 
dique, même plus abondant qu’avant la gestation. Mauiiceau 
veut que l’orifice utérin soit fermé lorsque le sang qui coule 
n’est autre que le flux périodique,et ramolli et dilaté lorsqu’il 
existe réellement une métrorrhagie. Ce signe est fort illusoire. 
Le col de l’utérus peut s’ouvrir dans une hémorragie utérine 
pour livrer passage au s^ng, et revenir sur lui-même lorsque 
ce fluide est évacué. Pasta remarque fort judicieusement Cfue 
l’orifice utérin peut paraître fermé, et laisser cependant échap¬ 
per le sang par un nombre prodigieux de filières. Sa dilatation 
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est subordonne'e à l’impressioa irritante qu’exerce un caillot 
sur lui; lorsque les contractions utérines ont chassé ce corps 
étranger, il revient sur lui-même et se ferme. 11 est cependant 
un cas de métrorrhagie dans lequel le col est toujours dilate, 
disposition qu’il ne présente pas pendant l’écoulement pério¬ 
dique, c’est lorsque Thémorragie est l’effet du décollement du 
placenta inséré sur ce col. Le doigt porté dans l’orifice recon¬ 
naît la position de ce corps spongieux, et le diagnostic ne sau¬ 
rait être difficile. On a dit encore : si le sang coule sans dou¬ 
leur, c’est la menstruation; mais s’il y a des douleurs vives, 
c’est une métrorrhagie; mais ce signe peut être doublement 
équivoque : telle hémorragie utérine a lieu sans que la femme 
en ait la conscience ; tel écoulement périodique chez cette au¬ 
tre ne revient jamais sans s’accompagner de douleurs considé¬ 
rables. 11 ne faut pas ajouter plus de foi au signe tiré de la 
lenteur ou de la rapidité avec laquelle le sang s’écoule; son 
écoulement est ordinairement modéré et lent dans la menstrua¬ 
tion; mais il y a des exceptions à cette règle, et des métrorrha- 
gies peuvent présenter le même caractère. 

Si le sang coule à une époque éloignée de celle du flux pé¬ 
riodique; si, lorsqu’il coule à cette époque, il est répandu 
avec une abondance extraordinaire et tout à fait dispropor¬ 
tionnée avec celle qui marque cliaque retour de la menstrua¬ 
tion ; si la perte sanguine a été subite, considérable, et l’effet 
d’un accident, d’une affection morale, on ne peut méconnaître 
une métrorrhagie : il faut s’assurer s’il n’y a point de maladie 
de l’utérus, cancer, polypes ou autres affections morbides ; il 
faut connaître la durée ordinaire de la menstruation et la 
quantité de sang qui s’écoule à chacun de ses retours ; au reste, 
si le diagnostic est difficile quelquefois, il est rarement bien 
utile, le cas de grossesse excepté, où il serait dangereux de 
combattre par des moyens irréguliers une perte qui, n’étant 
que le flux périodique , ne peut nuire aucunement au foetus et 
à sa mère. Lorsque le flux périodique est trop abondant, il 
affaiblit, change la constitution et doit être traité à peu près 
comme s’il était une véritable métrorrhagie, dont au reste il ne 
diffère guère; l’écoulement périodique doit être distingué de 
quelques .écoulemens sanguins plus ou moins abondans qu’on 
voit survenir pendant le cours de certaines maladies aiguës, 
ou chez des jeunes filles fort avant l’époque de la puberté, ou 
chez des femmes âgées longtemps après l’époque critique, et 
par l’effet d’une maladie organique de l’utérus. 11 ne faudrait 
pas non plus nommer métrorrhagie tout écoulement sanguin 
utérin chez une femme âgée, car il en est qui sont menstruées 
jusque dans une vieillesse avancée; mais dans ce cas, qui est 
très-rare, la perte n’ayant jamais manqué de survenir à une 
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époque de'termïnée, est bien l’écoulement périodique, et ne 
saurait être prise pour une hémorragie utérine. 

Lorsqu’une femme enceinte conserve cet écoulement, ce qui 
est rare, il faut chercher à connaître la cause de ce rare phé¬ 
nomène. Si elle perd peu de sang et si elle jouit d’une consti¬ 
tution vigoureuse, elle n’a rien à redouter de cette exception 
aux règles ordinaires; mais si la perte est abondante, il faut, 
non pas la regarder comme une métrorrhagie, mais redoubler 
d’attention, de précautions, et se rappeler souvent la fréquence 
de l’avortement après les grandes hémorragies. 

Bosquillon a fait une variété blanche de métrorrhagie : le 
fluide est blanc et séreux; mais c’est la leucorrhée. L’écoule¬ 
ment qui a lieu dans le catarrhe utérin est accompagné de 
symptômes assez analogues à ceux de l’hémorragie utérine : 
ainsi la malade éprouve une douleur dans la région de l’uté¬ 
rus , aux aines, à la partie interne des cuisses et qui suit les 
ligamens ronds, au dos, aux lombes, au sacriim ; assez sou¬ 
vent pongilive, elle est quelquefois aiguë; les parties exté¬ 
rieures de la génération së tuméfient, une chaleur remarquable 
se fait sentir dans la région utérine. C’est aussi par exhalation 
qu’est fournie la matière de l’écoulement, et cet écoulement 
peut être opaque, verdâtre,- d’un blanc de lait, séreux, puru¬ 
lent, mêlé à une quamtité de sang plus ou moins grande. Les 
mêmes vaisseaux qui exhalent cette matière exhalent le sang 
dans la métrorrhagie : si son abondance est extrême, le corps 
s’affaiblit, les muscles sont frappés d’atonie, l’estomac remplit 
imparfaitement ses fonctions, et lé dépérissement général fait 
de rapides progrès; mais dans le catarrhe utérin chronique, le 
danger est moins pressant, moins grand que dans la métror¬ 
rhagie, et ceS deux maladies sont distinguées par une multi¬ 
tude de signes dont la différence de nature de l’écoulement est 
le principal. 

11 est tout à fait impossible qu’un médecin puisse prendre le 
ilùx hémorroïdal pour une métrorrhagie. 

Mais il peut être fort embarrassé pour distinguer la métror¬ 
rhagie des lochies; rien cependant ne paraît plus aisé : les lo¬ 
chies ne coulent que pendant les quinze jours qui suivent la 
grossesse. C’est d’abord un sang vermeil semblable à celui que 
contiennent les vaisseaux sanguins ; bientôt il s’altère, devient 
tantôt épais, tantôt séreux, mais presque toujours exhale une 
odeur forte, insupportable, dégénère en une matière sangui¬ 
nolente, qui a été comparée à de la lavure de chair; enfin , 
après quelques jours, les lochies ne sont plus que l’écohlement 
peu abondant d’une matière jaunâtre qui se décolore, perd son 
odeur caractéristique, et n’est plus qu’un suintement séreux 
qui disparaît enfin. Telle est la marche ordinaire de la na- 
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ture, tels sont les phénomènes que l’on voit sncce'der après 
l’accouchement, pendant un intervalle de temps qui varie de 
six à vingt joursj mais lorsque les lochies ne sont encore que 
du sang presque pur, qui répondra qu’elles ne sont point une 
métrorrhagie? La quantité de sang que perdent les femmes 
après l’accouchement est absolument indéterminée5 elle est gé¬ 
néralement relative à l’àge, à la constitution, au tempérament 
de l’accouchée : si la femme est vigoureuse-, pléthorique, elle 
perd plus,' ordinairement, et non pas toujours, que celle qui 
est débile, d’un tempérament lymphatique. Un écart de ré¬ 
gime , l’usage imprudent d’aliraens excitans, de boissons al¬ 
cooliques , Ta constipation, des médicamens actifs pris mal à 
propos, un effort, trop de promptitude à reprendre les exer¬ 
cices ordinaires, uae vive émotion et toute impression morale 
violente : voilà les principales causes qui peuvent produire 
des lochies abondantes, qui alors diffèrent peu , ou ne diffèrent 
pas du tout, selon moi, de la métrorrhagie. Si le fœtus était très- 
volumineux , le placenta était aussi fort gros et occupait une 
place étendue dans l’irtérus ; des lochies abondantes suivent 
ordinairement l’accouchement d’un enfant constitué ainsi. On 
croit que la contusion du fond de l’utérus par les membres 
de l’enfant peut causer après l’accouchement une perte de 
sang considérable. Des observations deXamotte et de Mauri- 
ceau prouvent que des femmes peuvent être les victimes de 
celte abondance extraordinaire des lochies. Il me semble qu’il 
est inutile de discuter longuement sur les signes qui distin¬ 
guent les" lochies de la métrorrhagie, et qu’il est fort aisé de 
trancher le nœud gordien : toutes les fois qu’il se fait après 
l’accouchement une perte de sang assez abondante pour com¬ 
promettre la santé ou la vie de la femme, il faut la regarder 
comme une véritable métrorrhagie, et la combattre comme 
telle 5 le nom n’y fait rien. 

On peut confondre avec la métrorrhagie une hémorragie 
vaginale. M. Lobstein a observé des cas où, par suite des chan- 
gemeiis que l’état de grossesse introduit dans le rapport des 
deux membranes du vagin, et par l’effet du frottement 
qu’exerce le fœtus sur les rugosités de ce conduit, surtout dans 
un premier enfantement, la membrane interne du vagin peut 
se décoller, se déchirer, constituer ainsi un lambeau plus ou 
moins considérable, et causer une hémorragie qui, moins 
grave que l’utérine, ne laisse pas néanmoins que d’avoir ses 
dangers. M. Lobstein parle d’une femme qui, après la sortie 
du placenta, éprouva de grandes douleurs dans le vagin , son 
ventre se tuméfia : il reconnut par le toucher, à l’extrémité 
supérieure du vagin, une tumeur rénitente, douloureuse qui le 
bouchait entièrement; un examen aprofondi fit voir qu’elle 
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naissait de la partie supe'rieure du vagin. Ce savant accou¬ 
cheur parvint, en suivant la paroi opposée, à pénétrer dans 
Tutérus, qu’il trouva rempli de sang coagulé. Après l’avoir 
évacué, et avoir excité les contractions utérines, il‘découvrit 
sans peine qu’audessous de l’orifice du col, il s’élait détaché 
de la paroi supérieure du vagin un lambeau considérable, 
qui, s’opposant à la manière d’une valvule à la sortie du sang 
de l’utérus, avait formé une tumeur convexe, qu’on pourrait 
comparer à peu près à celle que forment quelquefois, du côté 
des ventricules du cœur ,Jes valvules semi-lunaires de l’aorte 
ou de l’artère pulmonaire , lorsqu’on injecte ces vaisseaux par 
voie rétrograde. M. Lobsiein guérit fort bien sa malade. Elle 
mourut phthisique deux années après, et, k l’ouverture du ca» 
davre, il trouva une cicatrice large de la paroi postérieure du 
vagin. Sur une autre femme frappée d’une hémorragie qui ré¬ 
sistait à tous les secours de l’art, il découvrit un peu audessus 
de la fosse naviculaire un lambeau triangulaire de neuf lignes 
environ de longueur, et du sommet duquel il sortait un jet de 
sang pareil k celui que fournit une veine au pli du bras. Une 
ligature appliquée sur-le-cbamp k la base de ce lambeau ar¬ 
rêta l’hémorragie. 

11 y a plusieurs variétés de l’i^émorragie vaginale, que 
M. Baumes appelle élytrorrfaagie ; mais ce n’est pas ici le lieu 
d’en parler. Voyez vagin. 

La durée de la métrorrhagie est indéterminée ; elle est quel¬ 
quefois courte, quoique la femme ait perdu beaucoup de sang, 
et presque son sang en totalité ; d’autres fois elle se prolonge 
beaucoup, mais elle est modérée : les plus opiniâtres sont en¬ 
tretenues par la présence d’un corps etranger dans l’utérus, 
tel que des caillots , une portion de i’arrière-faix , etc. 

Les récidives sont subordonnées k plusieurs circonstances : 
à un nouveau degré de dilatation de l’aiérus, lorsque l’hémor¬ 
ragie est produite par l’insertion du placenta sur le col; k des 
causes inappréciables, lorsque le sang est exhalé par les vais¬ 
seaux sanguins utérins, qui se dilatent et ae resserrent k des 
e'poques indéterminées. Toutes les fois qu’une irritation quel¬ 
conque agit de nouveau sur l’utérus, elle peut rappeler l’écou¬ 
lement sanguin. 

Des métrorrhagies rebelles existent en même temps que le 
squirre de l’utérus, dont elles sont l’un des symptômes ; l’ul¬ 
cère utérin, un polype les produisent souvent. Plusieurs ma¬ 
ladies, le scorbut, le scrofule, des phlegmasies des organes 
splanchniques, quelques névroses , surtout l’hystérie, peuvent 
compliquer la métrorrhagie. L’insertion du placenta sur le col 
utérin est une complication bien dangereuse ; il en est de même 
des convulsions. Les syncopes sont l’effet de la perte de sang, 
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et ne la compliquent point. On ne peut pas regarder comme 
une métrorrhagie simple celle qui est latente, et causée par la 
tête du fœtus étroitement serrée par le col utérin : en effet, il 
y a dans ce cas plusieurs indications à remplir, et la situation 
de l’accoucheur est fort embarrassante. 

Plusieurs maladies très-graves peuvent être les tristes ré¬ 
sultats d’une hémorragie utérine considérable; toute métror¬ 
rhagie pendant la grossesse expose fort à l’avortement; une 
longue débilité de la constitution, une santé à jamais dérangée, 
beaucoup de dispositions à l’hydropisie, au marasme, à la 
fièvre hectique, quelquefois l’affaiblissement- considérable et 
incurable d’un sens, de la vus ou de l’ouïe, la lividité de la 
peau, la flaccidité,des chairs, un corps à jamais valétudi¬ 
naire : voilà quels sont quelquefois les effets de la métror¬ 
rhagie. 

Elle s’arrête quelquefois spontanément, surtout lorsqu’elle 
est active; plus souvent elle ne cède qu’aux secours de l’art. 
Elle peut se terminer par le retour à la santé, par l’une des 
maladies qui viennent d’être indiquées, et enfin par la mort. 
Gn verra ailleurs de quelle importance il est pour l’accou¬ 
cheur de terminer l’accouchement, dans le cas de métror¬ 
rhagie abondante et rebelle, avant la trop grande prostration 
des forces. S’il a trop attendu, c’est en vain qu’il amène l’en¬ 
fant au dehors, la malheureuse mère a perdu tout son sang, 
les organes ne peuvent plus en fournir sulfisamment, le mal 
est sans remède, elle expire. Les métrorrhagies font moins de 
victirues aujourd’hui que jadis ; de grands praticiens ont 
appris à les combattre avec succès. 

Ouverture des cadavres. On ne trouve aucune lésion dans 
l’utéms, excepté lorsque la métrorrhagie'était causée par une 
maladie organique de ce viscère; quelquefois cependant la 
membrane muqueuse est un peu plus rouge, sou tissu, ou , 
puisque son existence est problématique , l’intérieur de l’uté¬ 
rus est légèrement gonflé, un peu spongieux ; il n’y a pas de 
rupture, de déchirement, d’écartement des fibres ; l’iiemoiragie 
n’a pas eu lieu non plus par traossudation , le sang a été 
exhalé par les orifices des vaisseaux sanguins utérins qui pa¬ 
raissent quelquefois béans, relâchés. 

Variétés. On peut les établir sur différentes bases ; beau¬ 
coup d’auteurs ne décrivent que la métrorrhagie des femmes 
grosses, ou celle qui survient chez les iimiues hors de l’état 
de gestation : les accoitc'neurs ne parient que de la première ; 
les nosologistes, que de la seconde, et il en résulte qu’il n'y a 
poi.’-il eiicoie de monographie sur toutes les variétés d’hémor¬ 
ragie utérine que les femmes enceintes ou non peuvent pré¬ 
senter. Pasta a écrit un traité complet des perles de sang 
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pendant la gestation, mais il est des variétés de mélrorrhagie 
dont il n’a pas parlé ; cependant son ouvrage mérite d’être 
regardé comme une excellente monographie ; les métrorrhagies 
qui sont indépendantes de la gestation, celles des filles et des 
femmes qui n’ont pas conçu, sont plus rares qne les pertes 
de sang dont la gestation peut se compliquer et l’enfante¬ 
ment s’accompagner; elles-ont ordinairement quelques symp¬ 
tômes précurseurs. Il n’en est pas de même chez les femmes 
enceintes, il en est qui sont frappées d’une hémorragie fou¬ 
droyante pendant leur sommeil, et ce danger a paru assez 
grand pour justifier le précepte qui défend le sommeil aux 
femmes nouvellement accouchées et extrêmement faibles.. De 
toutes les métrorrhagies , les plus dangereuses paraissent être 
celles qui reconnaissent pour cause l’inertie de l’utérus après 
ou pendant le travail, et l’insertion du placenta sur le col 
utérin ; le péril est moins imminent lorsque la perte de sang 
existant chez une fille ou une femme qui n’est point enceinte , 
consiste uniquement dans la grande abondance de l’écoule¬ 
ment périodique. 

Etat des propriétés vitales. La plupart des auteurs , font 
trois variétés de raétrorrhagie : métrorrhagie, i°. active ; 2°. pas¬ 
sive; 3“. spasmodique ou ataxique. 1°. Métrorrha^e active, 
Frank pense qu’elle est fort rare ; M. Gardien croit au con¬ 
traire que le plus souvent, dans les commencemens , il y a 
une action augmentée dans les vaisseaux utérins. Les femmes 
chez lesquelles il existe une irritabilité vive vers les parties 
de la génération, sont les plus exposées aux métrorrhagies ; 
les prédispositions et les causes de la métrorrhagie active sont 
les suivantes : pléthore générale ou pléthore locale ; de là , 
deux sous-variétés admises par plusieurs auteurs. Première 
sous-variété, métrorrha^e active par pléthore générale ; tem¬ 
pérament sanguin , constitution forte , nourriture succulente 
et essentiellement inactive, suppression d’une hémorragie ou 
d’une saignée; action des emménagogues, des purgatifs dras¬ 
tiques ; usage des alcooliques, exercices violens pendant la 
menstruation, équitation, walse, émotions fortes, passions 
vives. Cette métrorrhagie est plus commune au printemps ou 
pendant un hiver froid que dans les autres saisons de l’année. 
Deuxième sous-variété, métrorrhagie active par pléthore lo¬ 
cale ou congestion sanguine dans l’utérus ; ses causes sont tout 
ce qui appelle et fixe sur l’utérus un surcroît d’irritation, une 
susceptibilité particulière des organes génitaux, l’usage des 
chaufferettes, le coït pendant la menstruation, et, hors de 
cette époque, le coït immodéré. Tissot parle d’une fille que 
des excès de ce genre firent périr en peu d’instans par une 
métrorrhagie foudroyante. Dans la métrorrhagie active, il y 
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a.ordinairement des préludes, frissons, chaleur, pesanteur, 
douleur gravative dans l’utérus, douleur aux parties génitales 
externes , etc.j le sang est rouge, vermeil, chaud, nullement 
fétide ; l’hémorragie dure peu et se termine spontanément, et 
est suivie quelquefois d’un sentiment de soulagement général. 

2°. Métrorrhagie passive. Elle est moins commune que la 
précédente -si toutefois elle existe, et frappe spécialement les 
femmes enceintes ; elle est subordonnée tantôt à l’atonie géné¬ 
rale , tantôt à une débilité particulière de l’utérus. Les causes 
et prédispositions de la première sous-variété sont les sui¬ 
vantes : cachexie, constitution faible, tempérament lympha¬ 
tique , défaut d’alimentation ou alimentation vicieuse , épui¬ 
sement du corps par une maladie antérieure ou pendant le 
travail, par sa longueur et la violence des douleurs, leucor¬ 
rhée habituelle, chagrins concentrés, évacuations antérieures 
excessives, illactation trop prolongée, veilles immodérées. 
Voici ses symptômes : faiblesse générale, pâleur du visage, 
petitesse du pouls , point de préludes locaux, tels que dou¬ 
leur , chaleur , prurit, écoulement d’un sang,livide, liquide, 
dissous , noir, d’une féddité insupportable, mêlé à la matière 
de la leucorrhée habituelle, se putréfiant promptement, quel¬ 
quefois coagulé et mêlé de caillots. Gette métrorrhagie récidive 
fréquemment et par la plus légère cause, et sa terminaison 
spontanée est fort rare. La métrorrhagie qui, est subordonnée 
à l’atonie locale de l’utérus, peut reconnaître pour cause l’ha¬ 
bitude d’injections chaudes par le vagin, l’expulsion trop 
prompte du fœtus et de ses dépendances, un accouchement 
laborieux ; l’inertie de l’utérus peut être la cause de cette mé¬ 
trorrhagie. M. Gardien, dans ce Diciionaire, a très-bien décrit 
la métrorrhagie passive, et Ta défendue avec beaucoup de 
force contre M. Broussais qui paraît ne pas croire aux hémor¬ 
ragies de cette espèce. Pour éviter un double emploi, je ren¬ 
voie aux articles hémorragie et, inertie la discussion de cette 
question. 

3®. Métrorrha^ spasmodique eu ataxique.Tiea.iicon'ÿ d’écri¬ 
vains l’admettent, et il en est qui ont pensé qu’elle était la 
plus commune 5 on la remarque chez les femmes hypocon¬ 
driaques très-irritables ; ses causes sont ordinairement une 
émotion forte, la colère, la cruauté. Les antispasmodiques, 
sans effet contre les autres variétés , réussissent ici fort bien ; 
l’écoulement du sang se fait comme dans la métrorrhagie ac¬ 
tive. On a fait également deux sous-variétés de la métrorrhagie 
spasmodique, celle qui tient à un spasme général, à l’extrême 
susceptibilité du système nerveux , et celle qui est subordon¬ 
née à un spasme local de l’utérus. ' 

Des auteurs ont supposé une métrorrhagie entretenue par 
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l’acnmonie des humeurs qui a produit l’e'rosion des vaisseaux^ 
M. Gardien la rejette avec raison. 

Cette classification des métrorrhagies en actives,-passives 
et spasmodiques, subdivise'es en celles qui reconnaissent 
pour cause l’état général de l’économie animale, et celles qui 
sont produites par une disposition locale de l’utérus , ne me 
paraît pas, à beaucoup près, à l’abri de la critique j il peut y 
avoir un degré intermédiaire ent#-e l’hémorragie active et ïa 
passive ; toute perte sanguine est subordonnée à la dilatation 
des orifices des vaisseaux sanguins utérins ( à l’exception de 
quelques variétés particulières aux femmes enceintes ). Cette 
exhalation abondante paraît subordonnée à l’action d’un 
stimulus sur l’utérus, et cette action ne peut se concilier avec 
la théorie des métrorrhagies passives : à quelle divisien faut-il 
rapporter la métrorrhagie si grave qui est l’effet de l’insertion 
du placenta sur le col utérin ? Est-elle active, passive, spas¬ 
modique? N’est-elle pas absolument indépendante de l’état 
des propriétés vitales, et subordonnées à une disposition acci¬ 
dentelle du placenta ? Elle peut coïncider avec une pons- 
titution vigoureuse, pléthorique, avec une congestion san¬ 
guine locale de l’utérus, frapper une femme valétudinaire, 
cachectique ou extrêmement irritable: vouloir la classer dans 
une des divisions établies par les auteurs, c’est faire évidem¬ 
ment un rapprochement forcé. Cette distinction dès métror¬ 
rhagies en actives par pléthore générale, en actives par plé¬ 
thore locale, etc., est beaucoup plus facile dans les livres 
que dans la pratique; elle me paraît défectueuse, quoique 
consacrée par les plus grands noms, en ce qu’il est impos¬ 
sible de bien caractériser les variétés, que des états intermé¬ 
diaires confondent très-souvent, enfin en ce qu’il est des mé¬ 
trorrhagies, et ce sont les plus essentielles, qu’il est absolu¬ 
ment impossible de lui rattacher. 

M. Alibert s’est plus rapproché de là vérité ; il n’a point 
suivi servilement la route tracée par ses prédécesseurs, et il 
fait cinq espèces de ménorrhagies. Px-emière espèce, ménor- 
rhagie pli'thorique, ménorrhagia plethoricà-, ileuxième es¬ 
pèce, ruénorrhagie symptomatique, ménorrhagia symptoma~ 
tira; troisième espece, ménorihagie accidentelle, menor- 
rhagia accidentalis ; quatrième espèce, ménoirhagie latente , 
ménorrhagia latens; cinquième espèce, menorihagie lochiale, 
ménorrhagia lochialis. Il u’yapoiul de variété de métrorrhagie 
qu’on ne puisse reunir h Tune des espèces de M. Alibert; il 
n’admet point d’hemorragie utérine par atonie générale ou 

, locale, ou par ataxie, par spasme de tout le coips , ou un 
spasme'local de l’utérus. La sagacité des réflexions, des (bser- 
vations exactes et intéressantes, une peinture animée et fidèle 
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de la maladie, voilà le mérite général de la description de la 
métrorrljagie, qu’on lit dans son magnifique et utile ouvrage sur 
la nosologie naturelle, 

Si l’on a égard à l’évidence ou à la nullité du symptôme 
caractéristique de la métrorrhagie, l’écoulement du sang à 
l’extérieur, on peut la diviser en apparente et en cachée ou 
latente.La plupart des métrorrhagies sont apparentes, mais quel¬ 
quefois, comme on l’a vu plushaut, le coldel’utérus estfermé, 
oblitéré, et le sang s’accumule dans la cavité de ce viscère. 
Si on prend pour base dé la distinction des métrorrhagies en 
variétés le caractère qu’elles peuvent présenter, on les distin¬ 
guera en idiopathiques et en symptomatiques j peut-être les 
métrorrhagies syippathiques ne sont-elles pas encore bien 
constaléesj il en est demême des métastatiques : je crois qu’on 
peut nier hardiment ces dernières j d’autres distinctions des 
métrorrhagies peuvent être établies , jusqu’à un certain point, 
sur le lieu d’où coule le sang j il peut venir du col, du fond 
de l’utérus, du décollement du placenta ; lorsqu’il vient du 
vagin, ce n’est point une métrorrhagie. Les métrorrhagies des 
femmes enceintes forment plusieurs variétés; le sang peut 
venir du fond de l’utérüs sans décollement du placenta, 
d’un point quelconque de l’utérus par le décollement du pla¬ 
centa, du déchirement du col ; pendant le travail, l’inertie 
de l’utéru s, des accidens causés par la difficulté du passage delà 
tête de l’enfant, sont autant de causesde métrorrhagies après son 
expulsion; l’inertie dans l’utéràs, le décollement trop prompt 
du placentadans un accouchement subit, la présence d’une por¬ 
tion de l’arrière-faix ou de caillots dans l’utérus, peuvent entre¬ 
tenir une perte de sang abondante. On ferait un nombre con¬ 
sidérable de variétés de métrorrhagies si, à la manière de Sau¬ 
vages, on faisait choix des causes pour les établir. 

Pronostic. Le pronostic de la métrorrhagie, chez les femmes 
qui ne sont point enceintes, n’est pas toujours fâcheux. « J’âi 
vu, dit E.aymond, des femmes et des filles nager, pour ainsi 
dire , dans leur sang; mais je n’en ai vu avoir de mauvaises 
suites que lorsque la perle de sang avait été supprimée trop 
tôt; j'en dis autant d,e semblables hémorragies symptomatiques 
qui paraissent dans le cours d’une maladie aiguë, car elles 
sont souvent critiques et salutaires.» Une femme très-bien cons¬ 
tituée et d’un tempérament pléthorique se trouve bien d’une 
métrorrhagie modérée; c’est un moyen puissant que la nature 
emploie pour diminuer l’excès des forces , et cette hémorragie 
est aux femmes ce que l’épistaxis est aux hommes adultes et ’ 
d’un tempérament sanguin. Ces métrorrhagies surviennent à des 
f'poques indéterminées ; elles consistentsouvent dans l’augmen¬ 
tation de l’écoulèmentpériodique; elles nesontsubordonnécS 

33. ai. 
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à aucune cause appiircnte ; elles se terminent' spontanément. 
D’autres me'trorrhagies sont symptomatiques d’une maladie 

organique 4e l’uie'rus ; quoique l’écoulement de sang soit rare¬ 
ment considérable , le pronostic est extrêmement fâcheux, car 
leur cause ne peut être combattue avec succès par les secours 
de l’art. Comment guérir le squirre cancéreux du col de ce 
viscère ? Ce n’est pas 1 a perte elle-même qui est redoutable, c’est 
la maladie qui l’entretient; celle qui a été causée par l’action 
de médicamens énergiques, qui ont une grande influence sur 
l’irritabilité des organes génitaux, est suivie souvent des maux 
les plus terribles, et des femmes ont souvent succombé après 
avoir pris imprudemment ou dans une intention criminelle , 
des préparations composées avec les cantharides, la rue, la 
Sabine ou d’autres substances analogues. L’hémorragie utérine', 
qui précède la puberté, ou qui survient après l’époque cr-itique, 
est rarement bien grave ; elle est en général peu abondante 
et est arrêtée avec facilité; celle qui tient à une irritation lo¬ 
cale de l’utérus , est à craindre si cette irritation a été forte ; 
une incontinence excessive a fait quelquefois périr en peu 
d’instans des prostituées, cependant elles courent rarement 
les chances de ce malheur dont Tissot a publié un exemple 
remarquable. 

La quantité de sang perdu , et surtout les symptômes gé¬ 
néraux qui en sont les résultats, influent beaucoup sur le pro- 

■ nùstic : telle femme perd, sans danger , sans aucun inconvé¬ 
nient, une quantité de sang dont l’écoulement ferait périr 
telle autre; il faut avoir égard non-seulement au péril qui 
menace la vie, mais encore aux maladies qui peuvent être 
l’effet éloigné des métrorrhagies abondantes ; des hydropisies, 
le marasme, la fièvre lente, l’engorgement des viscères, voila 
ces maladies. Si le sang coule â grands flots, s’il s’en est déjà 
écoulé beaucoup, la malheureuse femme est dans l’état le plus 
alarmant, quelques instans encore et elle aura cessé dé vivre. 
Plusieurs auteurs disent que la métrorrhagie passive est plus 
dangereuse que l’active : le sang est fétide , mêlé à une ma¬ 
tière puriforme ; la constitution est presque toujours profon¬ 
dément altérée. Si la femme qui éprouve une perle de sang 
est déjà cachectique, valétudinaire, le pronostic de la métror¬ 
rhagie est plus grave, car ses suites sont bien plus fâcheuses 
que dans toute autre circonstance. 

Mais c’est surtout pendant la grossesse que l’hémorragie 
utérine est à craindre; elle survient avec une grande facilité, 
car l’utérus est dans un étal qui le dispose aux exhàlations san¬ 
guines; elle est ordinairement abondante, elle comprometla vie 
de deux individus : dans les premiers moisjde la gestation et 
après l’avortement, elle est fort redoutable ; carsi elle est entré- 
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tenue pai- la rétention de l’amère-falx dans TuteViis, rarement 
il est au pouvoir de l’art de la faire cesser, et la nature seule 
peut en triompher en ope'rant la délivrance. L’hémorragie qui 
suit l’avortement, lorsque le foetus approche du terme de sa 
maturité , est dangereuse par une autre cause : les vaisseaux 
utérins sont fort dilatés et le sang s’en échappe à grands flots ; 
à toutes les époques dé la gestation , la métrorrhagie est un 
accident très-fâcheux, car l’avortenaent en est une suite ordir 
naire ; lorsque le sang vient du fond de l’utérus sans aucun 
décollement du placenta , elle est en général moins à craindre 
que quand il est produit par le décollement du placenta , sur¬ 
tout si le col utérin est le point d’insertion' de ce dernier j le 
pronostic est d’autant plus grave, que le col est recouvert par 
le placenta dans une plus grande étendue de sa surfacej toutes 
choses égales d’ailleurs, la métrorrhagie cachée ou interne doit 
plus alarmer que celle qui est apparentej outre que le médecin est 
souvent averti trop lard, il lui est encoi'e fort difficile de se 
rendre maître du sang j celle qui reconnaît l’inertie de l’utérus 
pour cause est extrêmement dangereuse, et elle l’est quelque¬ 
fois autant que celle qui résulte de l’insertion du placenta sur 
le col de ce viscère. 

Si la femme a déjà répandu beaucoup de sang; si elle a 
perdu tout sentiment et la faculté de se mouvoir; si une sueur 
froide et partielle couvre et le visage et les membres si les 
yeux ont perdu leur éclat, et les tégumens leur chaleur; si 
des syncopes se succèdent à des intervalles progressivement 
plus courts et ont une longue durée ; si enfin le sang coule 
encore à grands flots, le médecin ne peut porter qu’un pro¬ 
nostic irès-fâ'cheux : de tels symptômes annoncent'une mort Erochaine; quelques femmes ont été rappelées à la vie, mais 

!ur nombre est fort petit auprès de celui des infortunées qui 
ont succombé. , . 

Traitement. On ne peut mettre en usage le traitement pré¬ 
servatif que chez les femmes qui ont éprouvé déjà plusieurs 
métrorrhagies, et ce traitement consiste entièrement dans 
l’observation des préceptes hygiéniques qui seront bientôt in¬ 
diqués. Il est des métrorrhagies qu’il est absolument impossible, 
de prévenir: telle est celle qui est l’effet d’un accident, d’une 
émotion vive, d’une maladie organique de l’utérus, de l’insertion 
du placenta sur le col de ce viscère. On pourrait prévenir 
peut-être celle qui est subordonnée au tempérament plcihor 
rique en soumettant la femme à un régime sévère, à une ali¬ 
mentation moins abondante, moins succulente que son alimeur 
talion habituelle, en faisant une saignée à l’époque de i’çcour 
lement périodique; mais de tels moyens sont plus nuisibles 
qu’utiles : celte variété de métrorrhagie est salutaire , utile à 
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l’cxercice libre, régulier, facile des fonctions de l’économie 
animale; et la prévenir, c’est favoriser l’invasion de maladies 
dangereuses. On recommandera aux femmes qui ont des pré¬ 
dispositions à la métrorrhagie, l’exercice modéré si elles n’en 
font pas, des alimens de digeslion facile , peu nutritifs, légè¬ 
rement acides; si elles se nourrissent de viandes, desubstances 
excitantes, et qui fournissent une quantité considérable de 
chyle , l’usage de boissons délayantes , acidulés, l’abstinence 
de liqueurs alcooliques ou stimulantes , de grandes précautions 
pendant la menstruation, comme le repos , la tranquillité de 
l’âme, etc. 

Le traitement hygiénique de la métrorrhagie, considérée en 
général, est d’une grande importance et souvent le seul qu’il 
est au pouvoir de l’art d’employer ; la température de l’appar¬ 
tement occupé par la malade doit être fraîche, rien ne favorise 
autant l’écoulement du sang que la chaleur; il faut que l’air 
circule avec liberté dans un appartement vaste, un peu obscur 
et éloigné du bruit; et si la température était élevée, on 
rabaisserait en faisant, suivant le précepte d’Hippocrate et 
de Moschion, des aspersions abondantes df’eau ou de vinaigre, 
en plaçant dans la chambre des linges, des branches d’arbres 
mouilfe. Lorsqu’on est appelé pour secourir une femme qui 
éprouve une métrorrhagie, on la trouve presque toujours dans 
un lit fermé presque hermétiquement par les rideaux : il faut 
les ouvrir ainsi que les croisées ; un air libre et frais est fort 
salutaire ; on éloignera tout ce qui peut comprimer l’abdomen, 
on enlèvera toutes les ligatures , on fera quitter les vêtemens 
trop chauds ; la malade sera placée sur un plan horizontal, le 
bassin un peu élevé ; il faut la couvrir légèrement et ne la 
point placer sur un lit de plume, des matelas de crin parais¬ 
sent préférables ; la diète doit être proportionnée k l’état des 
propriétés vitales. La malade a-t-ellé un tempérament sanguin ; 
est - elle robuste et dans un état d’excitation générale ; que 
la diète soit rigoureuse , qu’on ne permette ' que des alimens 
acides et peu nutritifs ; mais si elle était très-faible , un régime 
aussi sévère favoriserait la perte de sang; et puisque la débi¬ 
lité générale entretient indirectement la métrorrhagie, il faut, 
dans quelques cas assez rares, relever et soutenir les forces 
en donnant des alimens, et par des boissons toniques. La cons¬ 
tipation est généralement nuisible ; il est utile de provoquer 
doucement les évacuations alvines, et d’entretenir • la liberté 
du ventre, mais il ne faut point donner des purgatifs drasti¬ 
ques; tout ce qui irrite fortement les intestins peut agir d’une 
manière désavantageuse sur l’utérus ; le repos est extrêmement 
utile ; il ne faut point permettre à la malade de marcher, de 
parler, de se mouvoir : dés médecins ont pensé qu’il ne fai- 
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lait pas la laisser dormir, et ils se fondaient sur ce que des 
métrorrhagies foudroyantes étaient survenues plusieurs fois 
pendant le sommeil 5 prolonger trop longtemps la VÆÎiie, ce 
serait entretenir une excitation qui pourrait deveni/ nuisible ; 
on ne laissera point dormir tant que le sang coule ou que le 
danger de la métrorrhagie est imminent ; et si la malade cède 
au besoin du repos, il faut ne la point laisser dormir long¬ 
temps , et la surveiller pendant son sommeil. Le sommeil ^ 
après la métrorrhagie, est salutaire quelquefois; c’est surtout 
ici qu’il importe d’éviter les affections morales, tristes, de 
consoler, de tromper, au besoin, la malade; une vive émo¬ 
tion, une terreur profonde ont souvent excité et arrêté quel¬ 
quefois la métrorrhagie. 

Le professeur Alphonse Leroy disait qu’il avait modéré 
souvent l’écoulement périodique trop abondant en donnant 
un vomitif réitéré plusieurs fois, et en excitant , après sou 
administration, la transpiration insensible par des potions cal¬ 
mantes etnarcotiques. De nouvelles observations n’ont pas con¬ 
firmé les avantages de ce traitement, qui paraît peu rationnel. 
C’est dans les règles hygiéniques, dans le régime qu’on trouve 
les moyens les plus sûrs de modérer la menstruation trop con¬ 
sidérable. 

11 faut éviter soigneusement, pendant la métrorrhagie, tout 
ce qui pourrait exercer une action trop forte sur l’utérus, et 
exalter son irritabilité. On ôtera de l’appartement tous les corps, 
qui exhalent une odeur ou très-désagréable 01^ très-forte, 
certaines fleurs, certains parfums. Si la saison était froide, il 
faudrait l’élever un peu, car la température doit être modérée, 
un peu fraîche cependant. 

Il est deux méthodes de traiter la métrorrhagie ; la méthode 
naturelle ; on abandonne l’écoulement sanguin à lui-même , et 
on ne corhbat que les accidens particuliers qui peuvent le com¬ 
pliqué!' ou entraver sa marche; c’est ainsi qu’il faut traiter la 
métrorrhagie par pléthore, celle qui est une voie de décharge 
de l’économie animale, et est par conséquent salutaire. La mé¬ 
thode perturbatrice, on la choisit lorsque la perte est fort 
abondante, et que la quantité de sang qui s’écoule peut affair 
blir beaucoup la femme. L,es astringens à l’extérieur et à l’inté¬ 
rieur; les évacuations sanguines, dans certains cas; lés toni¬ 
ques dans d’autres; les délayans et acidulés; les antispasmo¬ 
diques, les révulsifs, la ligature des membres, la compression 
immédiate exercée par le tampon ou d’autres moyens ; et, dans 
le cas de gestation, faccouchement forcé; la méthode de Pu-, 
zos : telles sont les ressources de l’art contre la métrorrhagie.. 

Astringens à Vextérieur et à l’intérieur, réfrigérans. Les 
astringens à l’intérieur sont rarement très-utiles ; on a con- 
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seïllé des boissons pre'pare'es avec les feuilles d’aigremoine J 
d’argentine, de chou rouge, de plantain, de quintefeuille, 
de salicairej avec les sommités de pervenche, de pimprenelle, 
l’e'corce de chêne , les sirops de grenadier et de roses rouges, 
le sirop de cachou ; ces me'dicamens ont une action trop faible 
et trop incertaine pour qu’on doive espe'rer beaucoup de leur 
emploi. Thompson a vanté le sulfate d’alumine et le sang- 
dragon,' l’alun a été fort préconisé par Helvétius, et le spé¬ 
cifique de ce médecin, dont il est la base, conserva longtemps 
quelque réputation. Pasta le croit utile contre les raétror- 
rhagies produites par l’excessive raréfaction du sang ou sa trop 
grande agitation. On peut donner le Sulfate d’alumine et de 
potasse , à la dose de vingt grains, que l’on fait dissoudre dans 
une à deux livres d’eau distillée, et l’on commence par des 
doses réfractées. C’est le médicament qui paraît le plus effi¬ 
cace contre les pertes de sang. Mais, dans un grand nombre 
de circonstances, il ne faudrait pas compter beaucoup sur lui. 
Il faut peu attendre de l’action des boissons, préparées avec 
•les acides sulfurique, nitrique et muriatique, à moins qu’on 
■ne les donne pas comme spécifiques, mais comme rafraîchis- 
sans. L’expérience a enlevé à la gomme kino , au sang-dragon, 
à la noix de galle, les grandes propriétés dont ces astringens 
avaient été décorés ; en général, il faut peu attendre, dans le 
traitement de la métron-hagie, des astringens donnés à l’inté¬ 
rieur. L’éau de i-abel échoue presque toujours. Mais on peut 
donner avec avantage, non pas pour arrêter l’hémorragie, 
mais pour concourir à produire cet effet, des pilules préparées 
avec deux gros d’alun et un gros de cachou, divisés en douze 
parties, que la malade prendra en trois prises, une boisson 
astringente faite avec deux livres d’eau, deux onces de sirop de 
grenades ou de roses rouges, et deux à quatre gros de racine 
de patience, ou de historié, ou de tormentille, ou un gros 
•d’extrait de cachou. L’ingestion d’une petite quantité de bois¬ 
son très-froidé a suffi quelquefois pour arrêter sympathique¬ 
ment une métrorrhagie peu abondante. 

Les applications réfrigérantes réussissent quelquefois ; on 
couvre le ventre, la partie interne des cuisses, les jambes, de 
linges imbibés d’un mélange d’eau et de vinaigre, ou simple¬ 
ment d’eau très-froide; des accoucheurs ont fait étendre la 
■femme sur le carreau, et, dans cette position, répandaient 
abondamment de l’ead très-froide sur l’abdomen et tout le 
corps. Le bain froid produit une telle astriction , que le sang 
cesse de couler, mais un effet contraire pourrait être le résultat 
de son emploi, car il refoule le sang de l’extérieur à l’intérieur, 
et il. serait souvent inutile et quelquefois dangereux. Des ap- 
plicatious de glace pilée réussirent a Michelolte contre une 
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hémorragie qui avait résisté à tous les autres moyens. Si l’on 
voulait employer des réfrigérans plus énergiques encore que 
la glace , on y parviendrait en faisant un mélange de la glace 
avec des sels, le muriaie de soude, le muriate d’ammoniaque, 
le nitrate de potasse. Les applications astringentes paraissent 
Indiquées spécialement, ou réussir mieux dans la métrorrhagie, 
qui reconnaît l’inertie de l’utérus pour cause. Qn peut couvrir 
de glace pilée ou de linges imbibés d’eau très-froide, non-seu¬ 
lement les organes génitanx, l’abdomen, la partie interne des 
cuisses, mais encore les organes q[uî sympathisent avec l’utérus, 
c’est-à-dire les mamelles. Des accoucheurs sont parvenus 
plusieurs fois à arrêter la métrorrhagie en mettant les astrin- 
gens ou les réfrigérans en contact immédiat avec la surface in¬ 
terne de l’utérus. Ils ont porté avec succès, dans ce viscère, un 
morceau de glace qu’ils promenaient sur tous les points de son 
intérieur. D’autres introduisaient dans sa cavité une éponge 
imbibée d’oxycrat, et elle agissait, et par la compression 
qu’elle exerçait en se dilatant, et par l’impression, l’irritation 
produite par le liquide styptique dont elle est imbibée. 

Galien triompha d’une métrorrhagie qui durait depuis 
quatre jours, en injectant dans l’utérus une décoction de 
feuilles de plantain; Prosper Alpin fut aussi heureux avec une 
injection de décoction vineuse d’acacia d’Arabie; ainsi, l’usage 
des injections astringentes, dans le traitement de la métror¬ 
rhagie , remonte à une très-haute antiquité. Elles agissent di¬ 
rectement sur l’utérus, et non par sympathie et d’une manière 
équivoque, incertaine comme les applications de même nature. 
Quelques médecins ont pensé que par elles on se rendait cons¬ 
tamment maître du sang ; d’autres, qui les avaient employées 
sans succès, ont dit qu’elles étaient inutiles et parfois dange¬ 
reuses; mais ces deux opinions sont également extrêmes. 11 est 
constant que les injections astringentes ont souvent réussi; si 
quelques inconvéniéns ont suivi leur emploi, si elles ont été 
souvent inutiles, on peut croire que, dans plusieurs de ces 
cas, elles étaient faites sans méthode, et avec des liquides 
trop actifs ou sans propriétés. Mais il n’est pas moins constant 
qu’il, est plusieurs variétés de métrorrhagies, dans lesquelles 
il ne faut rien attendre de l’emploi des injections astringentes; 
elles ne réussissent pas toujours lorsque le fluide arrive sur la 
partie de l’utérus qui exhale le sang; elles sont absolument 
inutiles toutes les fois qu’une cause quelconque oblitère, 
ferme le col de l’utérus; le liquide injecté ne peut arriver alors 
sur le siège Tle l’exhalation sanguine. Si le fœtus est encore- 
dans l’utérus, si après l’accouchement le col de ce viscère est 
oblitéré par le placenta, dans le premier cas surtout, rien de 
plus inutile que les injections astringentes. Ainsi leurs cas 
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d’application sont bornés, mais ils existent; il faut les tenter 
toutes Jès fois que la dilatation du col permet de les faire par¬ 
venir dans l’utérus, et les négliger serait se priver d’un secours 
puissant-contre une hémorragie dont la gravité et l’opiniâ¬ 
treté mettent souvent la malade etsonmédecin dans une position 
cruelle. Les lavemens froids ont été conseillés, mais il faut 
peu compter sur eux. 

Kok de Bruxelles a défendu avec ardeur la cause des injec¬ 
tions, et on lui doit de bons préceptes sur la meilleure ma¬ 
nière de les faire : i“. on aura une seringue de la'capacité de 
six onces, et terminée par une canule recourbée, qui sera 
adaptée à son tube, de manière à ne rien laisser échapper du 
liquide; 3®. la malade, couchée sur le dos, la tête et la poi¬ 
trine un peu plus bas que le reste du corps, les genoux pliés, 
on fait l’injection par le vagin, de manière à faire pénétrer le 
liquide dans l’utérus. C’est sous le col, et si on peut, à travers 
son col, qu’il faut le pousser, et non contre un point quel¬ 
conque du vagin. U faut rester quelques minutes avant de 
retirer la seringue ; à chaque fois, on fait trois ou quatre in¬ 
jections, et celte opération sera répétée six à huit fois le jour. 
Le liquide doit être injecté avec une violence proportionnée 
à la continuité et à la violence de la métrorrhagie. 

Si l’on se sert d’un liquide trop énergique, d’alcool, d’une 
solution d’acide sulfurique, etc., son action sur l’utérus 
est à craindre; si l’on injecte un liquide sans propriétés, 
il ne produira aucune astriction, il sera sans effet. Les injec-. 
lions qui réussissent ordinairement sont faites avec l’eau de 
chaux, l’eau à la glace, une forte décoction de roses ronges, 
de noix de galle ou de plantain, le vinaigre très-affaibli. Si 
l’acide acétique est concentré, il est dangereux. Les fumigations 
aromatiqües-réussissent rarem.ent ; il est difficile de les diriger 
dans l’utérus : le principal inconvénient cj[ui accompagne leur 
emploi est leur inutilité très-ordinaire. 

Évacuations sanguines. Les évacuations sanguines peuvent- 
elles trouver quelque cas d’application dans le traitement des 
inétron-hagies ? Quelque extraordinaire que paraisse ce moyen 
curatif, il peut cependant être assez utile. Des applications 
de sangsues aux grandes lèvres ont produit de bons effets 
chez des femmes d’un tempérament sanguin et d’une constitu¬ 
tion vigoureuse, qui souffraient d’une métrorrhagie rebelle. 
Houllier s’èst bien trouvé de l’emploi des évacuations san¬ 
guines dans un cas remarquable. Lorsque la menstruation , se 

'faisant mal on ayant été Supprimée , est remplacée par une 
métrorrhagie supplémentaire, des sangsues sur les organes gé¬ 
nitaux , â l’époque de l’écoulement périodicjue, peuvent l’ap¬ 
peler, le régulariser, et par conséquent, prévenir, arrêter 
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l’hémorragie utérine. Si la plupart des métrorrhagies dépen¬ 
dent d’une augmentation, d’une exaltation, de l’irritabilitc de 
Tutérus, l’emploi méthodique des évacuations sanguines peut 
être indiqué, et l’est, dans des circonstances assez comramuçes. 
Voyez modification du traitement. 

Toniques, Mimulans. Les médecins qui admettent la mé- 
trorrhagie passive, et ils sont en grand nombre, leur opposent, 
Suivant les indications, des slimulans et des toniques, et ces 
médicaraens ont réellement un effet sMutaire, lorsqu’ils sont 
employés à propos. 11 ne faut point y recourir, disent-ils , si 
l’utérus est le siège d’un surcroît d’irritation, mais s’il est 
frappé d’inertie, on peut les employer sans danger et avec 
succès. 11 est prouvé que pour triompher de certaines métror¬ 
rhagies opiniâtres, chez des femmes valétudinaires, il faut ab¬ 
solument exciter modérément, et soutenir les forces, en don¬ 
nant des alimens très-nutritifs et quelques toniques. Le quin¬ 
quina a été prescrit plusieurs fois avec avantage j le vin est un 
stimulant précieux. Des médecins ont vanté la teinture de ca- 
nelle , unie, soit avec le quinquina, soit avec de l’eau de mé¬ 
lisse et de menthe. Robert Thomas dit s’être bien trouvé, plu¬ 
sieurs fois, de la digitale; l’équitation a été conseillée, et les 
ferrugineux aussi. Mais il en est des avantages des toniques et 
des stimulans, dans le traitement de la métrorrhagie, comme 
de ceux des évacuations sanguines. Leurs cas d’application 

.sont extrêmement bornés, ils ne sont jamais immédiatement 
utiles. Lorsqu’ils sont indiqués, cequi.est rare, ils doivent 
être considérés, plutôt comme des moyens de prévenir, jus¬ 
qu’à un certain point, l’hémorragie utérine, que comme un 
moyen d’arrêter le sang qui coule, et dans un grand nombre 
de circonstances, leur usage rendrait la métrorrhagie plus dan¬ 
gereuse , en donnant une nouvelle activité à l’exhalation san¬ 
guine. S’ils étaient très-actifs, non-seuleriient ils rendraient 
l’hémorragie plus grave, mais ils pourraient encore changer 
l’exaltation dé l’irritabilité d,e l’utérus en une véritable phleg- 
masie. Leur succès a été expliqué de plusieurs manières : les 
médecins de l’ancienne école croient queles stimulans peuvent 
arrêter l’hémorragie en augmentant l’irritabilité, la vie de 
l’utérus, dont les vaisseaux exhalans, paralysés en quelque 
sorte, n’ont plus assez de tonicité pour retenir le sang que le 
cœur leur envoie; mais les partisans de la nouvelle doctrine 
médicale rendent raison du même fait d'une autre manière; 
persuadés que toute métrorrhagie tient à une irritation locale, 
qu’il n’en est point de passive, ils disent que si elle cède aux 
stimulans, une irritation a été vaincue par une autre irritation, 
absolument comme la blennorrhagie cède à une iiriiation 
d’une autre nature, que l’on fixe sur l’urctrc. Si les métrorrha- 
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gies passives,' dans l’acception rigoureuse du mot, ne sont 
point des êtres chimériques, ce qui est encore à discuter peut- 
être, il est toujours constant qu’elles sont d’une rareté ex¬ 
trême , et qu’il est fort peu d’hémorragies utérines qije l’on 
puisse combattre avec quelque avantage par les toniques et Içs 
stimulans, tandis que dans presque toutes leurs variétés, les mé- 
dicamens, sont inutiles ou fort dangereux. Suivant J.P. Frank, 
les métrorrhagies par pléthore sont moins communes qu’on ne le 
croit; lors même qu’il j aurait, lors de son invasion, quelque 
excès de force, elle a bientôt diminué la masse du sang, et la 
méthode débilitante est rarement indiquée : ce fait peut être, 
vrai, et ne rien prouver en faveur des toniques. 

Rafraichissans. Ce n’est pas comme spécifiques qu’on 
peut donner des boissons acidulés, leur action est extrême¬ 
ment faible ; mais on les prescrira avec quelque avantage , 
comme un mojen préservatif : c’est la boisson qu’il faut con¬ 
seiller aux femmes qui ont éprouve'^des métrorrhagies, et peu¬ 
vent en être frappées encore. Des tisanes préparées avec î’aci- 
dule oxalique, l’acidule tartareux-, les sirops de groseille, de 
berberis, la limonade, l’orangeade, étanchent très-bien la 
soif qu’éprouvent assez souvent les femmes qui viennent de 
perdre beaucoup de sang. Ces boissons doivent être données 
en petite quantité ; elles sont beaucoup moins puissantes que 
les infusions et décoctions astringentes, qui, presque toujours, 
ne le sont guère dans le traitement de la métroridiagie. 

Antispasmodiques. Ils réussissent rarement, et cependant 
ils devraient être des spécifiques contre la métrorrhagie spas¬ 
modique , dont l’existence est peut-être fort équivoque encore. 
Ilofmann donna très-heureusement des médicamens de cette 
classe à une femme qui fut atteinte, après une frayeur, d’une 
métrorrhagie abondante, et on lit, dans les auteurs, quelques 
observations analogues. Elles ne sont, ni assez nombreuses, ni 
assez circonstanciées pour justifier la confiance que des écri¬ 
vains estimables paraissent accorder aux antispasmodiques, 
dans certains cas de métrorrhagie. En les conseillant, ils ont eu 
égard moins aux résultats de l’observation, qu’au caractère, 
qu’à la cause supposécde l’hémorragie utérine. Des bains de siège, 
des bains de vapeurs peuvent produire de bons effets dans cer¬ 
taines circonstances; Mais il est des antispasmodiques moraux., 
si j e puis me servir de celle expression, dont la salutaire influence 
ne saurait être méconnue. Lorsqu’une femme, frappée de mé- 
trorrliagie, s’aperçoit de son état, une vive frayeur la saisit, et 
la crainte, exaltant sa susceptibilité nerveuse, augmente les dan¬ 
gers de sa position. Si un médecin imprudent paraît trembler 
sur sa destinée, si sa conduite décèle de l’incertitude; sans con¬ 
fiance dans les secours qu’on lui offre, cette infortunée verra son 
tombeau ouvert devant elle. Calmer son effroi, la tromper sur 
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Ba position, lui faire concevoir dés espérancesillusoires quel- 
quefois agir avec prudence et un sang-froid imperturbable : 
tels sont les devoirs du médecin. Il faut, autant que possible , 
dérober k la femme la vue de son sang; il ne faut point lui 
présenter des mains, des vêtemens ensanglantés. La précipita¬ 
tion annonce l’inquiétude, l’art du médecin est dp n’en jamais 
faire concevoir. Quelque peu d’effet qu’il doive attendre des 
antispasmodiques, il peut prescrire à des femmes'très-ner¬ 
veuses et dans un état d’agitation extrême, une potion légère¬ 
ment .sédative. ' 

Robert Thomas conseille l’opium, donné à petites doses 
dans les métrorrhagies spasmodiques. 

Révulsifs. L’émétique a été conseillé par plusieurs praticiens 
recomrriandables; il a été employé heureusement par Stoll 
pour réprimer des métrorrhagies. Une femme-était attaquée de 
la fièvre bilieuse, en automne, et chaque accès s’accompagnait 
d’une métrorrhagie considérable; comme il y avait des indices 
de saburre gastrique, Tourtelle prescrivit un émétique, qui 
produisit d’abondantes évacuations par haut et par bas. La 
métrorrhagie cessa avec la fièvre. Des médecins ont cru l’émé¬ 
tique, donné à dose fractionnaire, utile contre la métrorrha¬ 
gie chronique ; ils disent que l’irritation qu’il produit dans l’es¬ 
tomac se propage k l’utérus, et augmente la vitalité trop af¬ 
faiblie de ce viscère. Peu de praticiens accorderont, d’après 
cette explication, quelque confiance k l’émétique contre les 
pertes de sang utérines. Culleh, Brian, Robinson croyaient- 
que les vomitifs avaient la propriété d’augmenter la tonicité 
des vaisseaux exhalans. Lorsqu’on réfléchit sur l’irritation vio¬ 
lente que produit l’émétique, et sur les fortes secousses qui 
accompagnent son usage, il est difficile de croire qu’il puisse 
jamais être indiqué bien positivement. 11 ne le serait jusqu’à 
un certain point / qu’autent qu’une métrorrhagie serait com¬ 
pliquée de cette variété d’embarras gastrique qui n’est point 
un commencement de phlegmasie de la muqueuse gastrique. 
Tout ce qu’on a dit sur le succès de l’émétique dans certaines 
métrorrhagies paraît fort suspect, et devrait être confirmé 
par de nouvelles observations. 

Si les vésicatoires ne sont guère plus utiles, du moins ils 
sont moins dangereux. Ils ne peuvent être d’aucun effet contre 
une métrorrhagie actuellement existante ; avant qu’ils aient 
produit la révulsion qu’on espère, la femme a le temps de 
perdre tout son sang. Cette révulsion, qui transporte sur un 
point déterminé des tégumens l'excès d’irritation qui est fixée 
sur l’utérus, figure fort bien dans la théorie, mais dans la 
pratique il faudrait' peu compter sur elle. On a conseillé de 
placer les vésicatoires à la partie interne des cuisses, ou des 
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bras, entre les deux épaulés ; quel que soit le lieu qu’on choi^ 
sisso, il est douteux qu’ils aient quelque succès, quelque avan¬ 
tage , même éloigné ; je parle de leur usage dans la perte de 
saag utérine, et non dans les autres hémorragies. Cette ob¬ 
servation est applicable à tout ce qui a été ou sera dit sur le 
traitement de la métrorrhagie : c’est toujours d’elle qu’il s’agit 
exclusivement. Tel moyen qu’on lui oppose sans succès , peut 
réussir contre une autre exhalation sanguine muqueuse ; il n’y 
a pas identité parfaite entre les méthodes curatives qui con¬ 
viennent aux hémorragies5 et la structure, les propriétés vi¬ 
tales, la position de l’organe qui est le siège de l’écoulement 
de sang, sont les principales circonstances qui font modifier 
jusqu’à un certain point le traitement. 

Hippocrate a dit, dans un de ses aphorismes: Mulieri si 
veüs meiistrua cohibere, cuciirbitulam quant maximam ad 
mammas appone. Ainsi le père de la médecine a bien connu 
la sympathie qni existe entre l’utérus et les mamelles : les 
ventouses sur le sein, qu’il conseille pour modérer l’écoule¬ 
ment sanguin périodique, ont paru utiles dans la métrorrha¬ 
gie; on a recommandé de proportionner leur volume à celui 
du sein, de les placer sur son sommet, ou d’en appliquer 
plusieurs d’une petite capacité à la base de la mamelle. Peu 
de femmes voudraient souffrir leur application dans ce lieu : 
on doit alors, à l’exemple de Plater et de E’reind, les placer 
entre les deux épaules ou sur les bras, et les mettre encore 
sur l’hypocondre droit. On ne peut espérer aucune révulsion 
salutaire des ventouses. Lorsque le sang coule à l’extérieur, 
celle révulsion est lente, et le danger est imminent. Cette sym¬ 
pathie de l’utérus, que l’on excite dans cette méthode, est 
réelle ; mais M. Alibert observe, avec beaucoup de sagacité, 
que par cela même tout stimulant appliqué sur le sein éveille 
l’action de l’utérus, et, par conséquent, tend à renouveler 
l’hémorragie. Absolument inutiles pendant que le sang coule, 
les ventouses appliquées sur lesein ne pourraient être de quelque 
avantage que comme un moyen préservatif, en appelant ailleurs 
l’excès d’irritation fixé sur l’utérus, s’il n’était pas vraisem¬ 
blable qu’un effet tout opposé résulte de leur emploi, et si 
leur action n’était pas extrêmement faible et très-équivoque. 
Hippocrate ne doit point être accusé de l’abus qu’on faisait 
jadis de cette méthode, il l’a proposée seulement lorsque la 
menstruation esf trop abondante ; ses successeurs généralisè¬ 
rent le précepte, et recommandèrent de couvrir lesein de 
ventouses dans tous les cas de métrorrhagie. Cette révulsion 
ne compte aujourd’hui, vraisemblablement, aucun partisan. 
Si les ventouses sont appliquées entre les épaules, sur les bras, 
sur l’hypocondre, elles ne produisent aucune influence sym- 
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pathique sur l’utérus, et rentrent dans la classe des révulsifs 
ordinaires. 

Frictions, douches. Lorsque la métrorrhagie dépend de 
l’inertie de l’utérus, des frictions sur la région hypogastrique 
ont été quelquefois utiles, en ranimant, en excitant l’irrita¬ 
bilité de ce viscère, en empêchant que des caillots de sang ne 
séjournent dans sa cavité. Faites ailleurs, et très-fortement, 
elles agissent comme révulsifs. Elles sont, en général, peu 
efficaces, et ne paraissent indiquées que lorsque l’atonie de 
l’utérus menaçe d’une métrorrhagie prochaine. 

Les douches ascendantes avec des eaux sulfureuses peuvent 
exciter la contractilité de l’utérus, et elles ont été utiles quel¬ 
quefois, mais rarement. L’un des inconvéniens de ce moyen 
thérapeutique est qu’il est difficile de l’employer.dans un dan¬ 
ger pressant, à moins de substituer aux eaux sulfureuses d’au¬ 
tres liquides capables de provoquer une vive stimulation. Les 
douches , les frictions, les révulsifs, les rafraîchissans, les 
toniques, les astringens à l’intérieur, sont des secours très- 
faibles, très-équivoques, et qui ne paraissent être utiles que 
dans un très-petit nombre de circonstances. 

Ligature des membres. Elle a compté jadis des partisans; 
ce n’est pas que des faits authentiques aient jamais constaté ses 
avantages, mais Galien l’a proposée, et tous les écrivains qui 
l’ont suivi ne pouvaient manquer de parler d’une méthode 
dont Galien a parlé. Aëtius, Paul d’Egine, voulaient qu’on 
liât les bras et les cuisses; Galien se contentait de la ligature 
des extrémités thoraciques ; d’autres se bornaient à celle des 
doigts. Lorsqu’on veut exercer une compression circulaire sur 
tous les membres, Càpivaccius conseille de lier les bras les 
premiers, et le plus fortement, et de les délivrer les derniers. 
Il est difficile de savoir comment les anciens pouvaient croire 
utile la ligature des membres dans la métrorrhagie; la prè- 
mière idée qui se présente à. l’esprit, est que tant d’obstacles 
à la circulation doivent refouler le sang dans les grandes ca¬ 
vités , surtout dans le bassin, et par conséquent rendre l’héinor- 
ragie utérine beaucoup plus considérable. 

Les méthodes dont il a été question jusqu’ici conviennent 
ou peuvent convenir à toutes les variétés de métrorrhagies, 
celles des filles, des femmes qui ont passé l’époque critique, 
et celles des femmes enceintes. Les soins hygiéniques, les ap¬ 
plications réfrigérantes, quelquefois les injections, sont des 
moyens réellement utiles, et sur l’emploi desquels il faut in¬ 
sister/suivant les circonstances. Mais il est d’autres méthodes 
dont l’usage est restreint aux femmes enceintes frappées de 
métrorrhagie, ce sont l’accouchement forcé et la méthode de 
Puzos. Le tampon devrait être placé parmi les secours que 
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ï'arl peut opposer à toutes les variétés de métrorrhagie, mais 
jl^stsi rarement indiqué hors l’état de gestation, que j’ai cru 
devoir réunir l’étude de ses avantages et de ses inconvéniens à 
celle des méthodes curatives des ^jertes de sang chez les fem¬ 
mes enceintes. Ces métrorrhagies, bien plus graves que les 
autres, doivent être combattues avec énergie ; la vie de deux 
individus est compromise, le sang coule en abondance, il faut 
des secours prompts, puissans et certains. Tel de ces secours 
est presque aussi dangereux que l’hémorragie utérine elle- 
même, et cependant on n’a pas toujours le choix d’une mé¬ 
thode plus douce. Les accoucheurs ont discuté longtemps et 
discuteront encore les avantages et les inconvéniens relatifs du 
tampon, de la méthode de Puzos, et de l’accouchement forcé j 
plusieurs ri’ont pu se défendre d’une grande prédilection pour 
l’une de ces méthodes, et des préventions injustes cohtre les 
deux autres;.et cependant aucune d’elles ne mérite une préfé¬ 
rence ou une exclusion absolue. 

De V accouchement forcé. Lorsque le placenta est inséré sur 
le col de l’utérus, et qu’une métrorrhagie foudroyante jette la 
femme dans un pressant danger; lorsque le sang ne peut être 
arrêté par aucune des ressources de la chirurgie; lorsque le 
retour fréquent des syncopes et leur durée annoncent l’extrême 
prostration des forces, terminer l’accouchement peut être l’u¬ 
nique moyen d’arracher la mère et l’enfant à la mort. Ce moyen 
est un parti extrême, il est dangereux, il ne réussit pas tou- 
jours ; c’est souvent en vain que l’accoucheur, dans ces circon¬ 
stances, introduit sa niaiü dans l’utérus, saisit le fœtus, et en 
fait enfin l’extraction. Longue et pénible, cette opération est 
suivie souvent delà mort de la femme; il est donc important 
de bien connaître les cas qui l’indiquent et les circonstances 
dans lesquelles elle est absolument indispensable. C’est, dit-on, 
Louise Bourgeois qui conseilla et pratiqua la première l’accDu- 
chement manuel pour prévenir les funestes effets des métror-. 
rhagies opiniâtres ; son exemple a été suivi par un grand 
nombre de praticiens ; sa découverte a sauvé plusieurs femmes 
enceintes, elle a fait trop souvent des victimes. 

On'ne peut terminer l’accouchement qu’autant que le eol de 
l’utérus est assez dilaté pour permettre l’introduction delà 
main; s’il ne l’est^pas suffisamment, cette méthode est absolu¬ 
ment impraticable. Dans le premier cas, la main portée dans 
l’orifice utérin achève le décollement du placenta, rompt les 
membranes, reconnaît la position du fœtus, le saisit, et l’a¬ 
mène au dehors. Mais dans le second, il faut attendre, et lors¬ 
que les astringens, les applications réfrigérantes et les moyens 
ordinaires ne réussissent p';s, le tampon devient l’unique voie 
de salut de la femme. Dans le cas d’insertion du placenta au 
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col, les accouclienrs recommandent de terminer l’accouchenieiit 
dès l’introduction de la main dans l’ute'rus; ainsi le degré de, 
dilatation du col de'cide principalement du choix qu’on peut 
faire, pour arrêter l’hémorragie, entre l’accouchemefit manuel 
et les autres méthodes. 

Mais il est d’autres circonstances auxquelles il faut avoir 
égard J l’état des forces doit influer beaucoup sur la conduite 
du médecin. Témoins de l’inutilité et des dangers de l’accou¬ 
chement manuel lorsqu’il est trop différé, persuadés qu’alors 
il est toujours mortel et pour l’enfant et pour la mère, ceux-là 
veulent qu’on y procède sans délai, aussitôt que les lipothymies 
annoncent la diminution croissante des forces. Ceux-ci, redou¬ 
tant une opération toujours dangereuse par elle-même, crai¬ 
gnant de désespérer trop tôt des efforts de la nature, et ne 
voyant point dans les lipothymies une marque constante d’une 
prostration extrême, sont tombés dans un excès opposé; iis ne 
prescrivent l’accouchement manuel que lorsque les convulsions 
et tous les symptômes d’un danger imminent ont annoncé la 
nécessité de le faire. Mais ces convulsions qui leur servent de 
règle n’indiquent pas toujours quel est l’état positif de la ma¬ 
lade : telle femme les éprouve, qui est encore très-forte et n’a 
perdu quMne médiocre quantité de sang; telle autre meurt et 
ne les a pas éprouvées; telle autre les présente à un faible de¬ 
gré un moment avant d’exhaler son dernier soupir. 

Cependant elles sont ordinairement un symptôme funeste 
dans cette métrorrhagie : lorsqu’elles existent, lorsque le visage 
de la femme se décolore, qu’elle tombe dans un assoupissement 
profond, que les syncopes se succèdent avec une rapidité et 
une durée toujours croissantes, que la malade en dormant fait 
•entendre un ronflement et que sa bouche se remplit d’écume; 
lorsque l’œil perd son éclat, la peau sa chaleur, lè pouls sa 
force et sa régularité, le péril est extrême; il faut terminer 
•à l’instant même l’accouchement : mais déjà l’épuisement est 
trop grand pour qu’on puisse espérer dé le faire avec succès. 

T.a main amène le fœtus au dehors avec plus ou moins de fa¬ 
cilité , suivant le degré de dilatation du col de l’utérus, et peu 
d’instans après la malheureuse mère tombe dans un état de 
faiblesse effrayant, s’évanouit et s’éteint. C’est donc avant cette 
époque que l’accoucheur doit procéder à l’accouchement ma¬ 
nuel; il est donc d’une importance extrême qu’il ne perde pas 
sa malade de vue un instant, et qu’il examine souvent et l’état 
des-forces, et les progrès de la dilatation du col de l’utérus. Si, 
par un concours malheureux de circonstances, le col encore 
trop dur oppose un obstacle invincible à l’introduction de la 
main, tandis que la me'trorrhagie continue |touJours avec la 
•même abondance, d’autres moyens doivent être employés, et 
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le choix est facile à faire. Les secours ge’néraux que l’ou oppose 
aux he'morragies, air.frais , position éleve'e du bassin, applica¬ 
tions réfrigérantes sur l’abdomen, etc., n’ont qu’une action trop 
faible et trop incertaine ; les injections astringentes sont imr 

•praticables; la présence du fœtus et des membranes, l’état du 
col de l’utérus ne permettent point que le fluide pénètre dans 
l’intérieur de ce viscère, et le tampon devient l’unique moyen 
de prolonger l’existence de la malade : il a réussi plusieurs fois 
dans cette circonstance, à Leroux et à d’autres accoucbeui’s. . 

Si un médecin était appelé auprès d’une femme enceinte 
qu’une métrorrhagîe aurait réduite à un tel degré d’épuisement 
que son salut paraîtrait impossible, et si le col de l’utérus 
était bien dilaté, malgré sa certitude de ne pouvoir la sauver, 
il n’en devrait pas moins procéder à l’accoucliement manuel; 
il n’est coupable que lorsqu’ayant été appelé dès le début des 
douleurs et de la métrorrhagie, il a perdu un temps précieux 
en vains délais, en laissant à la nature le soin de l’expulsion 
du fœtus, tandis que dès long-temps le col était assez dilaté 
pour lui permettre de terminer l’accouchement. 

Des accoucheurs ont fait plusieurs fois l’accouchement ma¬ 
nuel sans aucune espérance de sauver des malades pour les¬ 
quelles on les avait consultés trop tard; cependant, malgré 
la plupart des signes d’une mort prochaine, ces femmes se 
sont ranimées après l’expulsion de l’enfant, et la cessation de 
la métrorrhagie, et des soins éclairés, de grandes précautions 
ont conservé leur existence. Ces exemples doivent encourager 
les médecins. Dans ces cas extrêmement graves, il est rare 
qu’on puisse sauver le fœtus ; il meurt ordinairement avant la 
mère, qui elle-même est dans un état presque désespéré. Lors¬ 
qu’ils se présentent, une grande responsabilité pèse sur l’accou¬ 
cheur, sa situation est pénible, mille écueils l’environnent, et 
l’art ne lui présente que des ressources insuffisantes ou incer¬ 
taines. Lorsque le col utérin est bien dilaté, l’accoucheur dé¬ 
colle le placenta, avec les précautions requises. M. Gardien 
pense qu’il est plus avantageux de détacher le placenta sur l’un 
de ses bords que de le percer dans son centrepour aller rompre 
les membranes, et la seule circonstance où il croit qu’on est 
autorisé à perforer le placenta dans son centre est l’impossibilité 
absolue de le décoller par quelque point de sa circonférence : 
l’accoucheur retourne l’enfant ou l’amène avec le forceps, 
suivant la position qu’il présente, et d’après des principes que 
ce n’est pas ici le lieu d’exposer. 

Méthode de Puzos, Cette méthode a pour but l’imitation de 
la nature; elle tient le milieu entre l’accouchement naturel et 
l’accouchement forcé, et elle remplit mieux que toute autre la 
double indication d’accouchcr nécessairement et promptement. 
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Des auteurs qui aiment beaucoup attribuer aux anciens, Ou 
trouver dans <Jes livres peu lus les de'couveries des modernes, 
ont vu dans Mauriceau et Dionis toute la méthode de Puzos ; 
mais ïors même que les accoucheurs en auraient eu quelque con¬ 
naissance, ce qui n’est pas prouvé, la gloire de Puzos en serait- 
elle moins grande et moins pure? Féconder un germe inerte, 
tirer d’une idée]oubliée les plus beaux, les plus riches déve- 
loppemeus, substituer à des moyens dangereux une méthode 
salutaire, douce et presque toujours efficace, m’est-ce pas un 
mérite qui équivaut à celui de l’invention, s’il ne le surpasse? 
et qui pourrait le contester k Puzos? 

Sa méthode a pour base une théorie très-exacte. On sait, 
dit-il, qu’un instant après l’enfantement, l’utérus verse le sang 
k pleins tuyaux, et laisserait même couler tout celui du corps, 
si, par l’irritabilité dont il est si éminemment doué, ce viscère 
ne revenait considérablement sur lui-même, et si, par consé¬ 
quent, les ouvertures des vaisseaux qui permettent au sangde 
s’échapper n'étaient resserrées dans un degré proportionné à 
celui de sa contraction. Si, par une cause quelconque, l’utérus 
ne se, contracte point assez pour comprimer les vaisseaux, le 
sang continue de couler en abondance, et la femme, tombant 
de syncope en syncope, périt enfin peu d’instans après l’accou¬ 
chement. Cette contraction de l’utérus, après l’expulsion de 
l’enfant, est de l’essence même de l’accouchement. Dans l’ac¬ 
couchement forcé ou manuel, si l’on est certain d’amener le 
fœtus hors du sein de sa mère, on ne saurait jamais l’être que 
l’utérus se contractera assez pour comprimer les vaisseaux et 
faire cesser la métrorrhagie, et on ne peut éviter cet état dan¬ 
gereux, qu’en dirigeant sa contraction par des degrés lents et 
appropriés à sa faiblesse. On emprunte Cfuelque chose à l’ac¬ 
couchement forcé. Il s’agit d’augmenter la dilatation de l’ori¬ 
fice utérin par le travail des doigts, avec autant de douceur 
et dans le même ordre que la nature procède à cette dilatation; 
L’accoucheur introduit un ou plusieurs doigts dans le col, et 
les écartant, travaille à l’aggrandissement de l’orifice, et règle 
sur la résistance qu’il éprouve le degré de force qu’il emploie. 
Cette manœuvre est interrompue de temps eu temps par du re¬ 
pos : des douleurs naissent, l’utérus agit, et les membranes se 
tuméfient. Elles sont ouvertes aussitôt, les eaux s’écoulent,' 
déjà la dilatation de l’utérus a diminué, et ce viscère, en se 
resserrant, s’empare de l’espace que le liquide occupait dans 
sa cavité. Mais après ce premier degré de resserrement, il tend 
à se contracter davantage, il presse l’enfant de son fond vers 
son orifice, de plus vives douleurs sont excitées, des efforts 
volontaires augmentent leur action; douleurs, efforts, tout est 
mis à profit par la malade j tandis que les mouvemens des doigts 
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de l’accoucheur entretiennent et augmentent la dilatation d» 
l’orifice utérin, l’enfant avance, le sang cesse de couler, et la 
nature et l’art unissant leur pouvoir,un accouchement heureux 
dédommage la femme de ses souffrances, et récompense l’accou¬ 
cheur de son habileté. 

Puzos a remarqué que les femmes atteintes de douleurs 
assez fortes pour laisser agir la nature dans un travail qui pro¬ 
mettait de la célérité, perdaient moins de sang que celles dont 
les douleurs étaient lentes ; que l’augmentation des douleurs 
devenait un moyen pour arrêter ou suspendre la perte avant 
la fin du travail ; que les femmes accouchaient très-heureuse¬ 
ment ; et que rarement des accidens fâcheux venaient troubler 
le succès de ces opérations naturelles. Sa méthode consiste es¬ 
sentiellement à procurer des douleurs dans un accouchement 
qui n’en présente pas, et à les augmenter lorsqu’elles sont trop 
faibles pour déterminer l’expulsion naturelle de l’enfant : par 
elle, on a presque toujours la satisfaction de sauver la vie à la 
mère et à l’enfant, qui l’auraient extrêmement risquée par l’ac¬ 
couchement Jforcé, et perdue infailliblement par l’accouche¬ 
ment simplement naturel. Des observations intéressantes, que 
l’expérience a depuis renouvelées mille fois, fortifient les raison- 
nemens de Puzos ( Mémoires de VAcadémie de chirurgie, 
10-4”. i). 

Si l’on compare sa méthode à l’accouchement forcé, on 
sentira mieux tous ses avantages. Lorsque la main introduite 
dans l’atérus va saisir et retourner l’enfant j lorsqu’elle le con¬ 
duit hors du sein de sa mère, l’utérus, restant dans un état de 
collapsus, continue de verser le sang à grands flots : il ne peut, 
cemme dans l’accouchement naturel, ou par la méthode de 
Puzos, se resserrer par degrés; sa cavité présente un vide im¬ 
mense ; son irritabilité est considérablement affaiblie. Dans la 
méthode de Puzos, au contraire, les manœuvres de l’accoucheür 
sont calquées sur celles de la nature : à l’exception de la dila¬ 
tation du col dont il se charge, et de la poche des eaux qu’il 
déchire, il confie à la femme tout le travail, et le resserrement 
gradué de l’utérus fait cheminer l’enfant et cesser la métrorrha- 
gie. Autant l’une de ces méthodes est violente, dangereuse, 
laborieuse, autant l'autre est douce, efficace, facile. Une dé¬ 
couverte qui a tant perfectionné l’art des accouchemens, mérite 
à Puzos la vénération des médecins et la reconnaissance des 
Bières ; combien de femmies n’a-t-elle pas sauvéés ? 

Sa méthode, déjà si parfaite, a été perfectionnée. Lorsque le 
col de l’utérus est dilaté suffisamment ; lorsque les douleurs 
«ont assez fortes, il laisse l’enfant cheminer, et sortir dans un 
seul temps du sein de sa mère ; il ne donne point à l’utérus, 
pour revenir sur lui-même, tout le temps qu’il pourrait lui 
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accorder. Smellie a fait disparaître cette imperfection ; il con¬ 
seille dé faire avancer les pieds de l’enfant avec l’orifice ute'- 
rin ; de laisser les eaux s’évacuèr, et d’attendre quinze et même 
trente minutes avant de terminer l’accouchement. Les fesses, 
amene'es à l’orifice, remplissent le col exactement, et font en 
quelque sorte l’office de-tampon. Cette manœuvre est favorisée 
par une légère compression sur l’abdomen. Tel àccouchéur 
veut qu’on amène l’eafantà travers l’orifice utérin, jusqu’à la 
poitrine ; tel autre, qu’on le conduise jusqu’à cet orifice , et 
qu’alors son expulsion soit confiée à la nature. Deleurge, Le¬ 
roux de Dijon, M.jQardienet la plupart des accoucheurs, ont 
adopté la modification de Smellie, modification qui n’est 
qu’une extension plus grande donnée aux principes de Puzos. 

Sa méthode n’a jamais été accusée d’entraîner après elle des 
accidens fàcheuxj mais on lui a reproché de ne pouvoir con¬ 
venir à tous les cas, et d’être, dans certaines circonstances rares, 
il est vrai, ou impraticable ou insuffisante. Lorsque le col de 
l’utérus, encore alongé, est dur, résistant, contracté, il est ab¬ 
solument impossible de le dilater5 la métrorrhagie continue, 
et la méthode de Puzos est impraticable, il faut recourir à 
d’autres moyens. Si le col de l’utérus est dirigé fort en arrière 
vers le sacrum, comment porter la main dans son orifice et dé¬ 
chirer les menibranes ? Si le déchirement des membranes et 
l’évacuation des eaux ne modéraient point, n’arrêtaient pas la 
métrorrhagie, ou l’augmentaient, ce qui arrive quelquefois, 
de quel secours serait la méthode de Puzos ? Elle serait nuisible 
dans ces métrorrhagies qui surviennent pendant la grossesse, 
et qui ne sont point suivies de l’accouchement, et elle le serait 
d’autant plus , que l’époque naturelle de l’enfantement serait 
plus éloignée. Le principal obstacle à l’emploi de cette mé¬ 
thode est la dureté, le défaut de dilatation du col, et il n’est 
jamais facile'd’en triompher. Vouloir absolument le vaincre 
exposerait aux plus graves inconvéniens, au déchirement du 
tissu de l’utérus, à sa contusion, à son inflammation. Toutes 
ces circonstances, qui contre-indiquent l’emploi de la méthode 
de Puzos, sont extrêmement rares, et n’infarment en rien les 
avantages qui lui ont été reconnus généralement ; elles prou¬ 
vent seulement que cette méthode ne doit point faire rejeter à 
jamais toutes les autres. 

Vu tampon. Que n’a-t-on pas dit sur le tampon employé 
dans la métrorrhagie? Combien n’a-t-on pas exagéré, et ses 
avantages, et ses inconvéniens? Ceux-là le recommandent 
contre toutes les pertes de sang des femmes enceintes j ceux-ci 
n’admettent pas un seul cas dans lequel il puisse convenir. 
Trop vanté parLeroux, trop sévèrement jugé par MBÎ. De- 
mangeon et Capuron, ce moyen thérapeutique me paraît avoir 



S4o MET 

été apprécié par M. Gardien avec autant de talent que d’înl- 
partialité {Jounidl de médecine, chirurgie , pharmacie, par 
MM. Corvisart, Leroux et Boyer). 

Beaucoup d’ajiteurs ont pensé que cet excellent moyen de 
prévenir l’avortement, lorsqu’une métrorrhagie abondante 
faisait craindre ce danger, consistait k dilater le vagin par un 
énorme tampon. Si le sang vient du décollement du placenta 

■qui est inséré sur l’utérus, il sera arrêté, a-t-on dit, par la for¬ 
mation d’un caillot, entre l’extrémité du tampon et la surface 
'externe du col, et il ne coulera de nouveau que lorsqu’un 
nouveau degré de dilatation, acquis par l’orifice utérin, pro¬ 
duira la rupture de nouveaux vaisseaux. Le tampon employé 
dans cette circonstance, s’il ne réussit pas entièrement, est au 
moins utile j aucun inconvénient, aucun danger, n’est une con¬ 
séquence de son emploi. La digue qu’il oppose au sang modère- 
l’écoulement de ce fluide, fait gagner du-temps , et permet à 
raccoucheur d’attendre que l’orifice utérin soit assez dilaté 
pour que la main puisse le traverser, et aller extraire l’enfant. 
Lorsque le col de l’utérus est fortcmenj, contracté, ou trop dur, 
squirreux, ou trop peu dilaté pour se laisser entr’ouvrir par 
les doigts, tandis qu’une hémorragie abondante conduit la 
femme au tombeau, on ne peut rien espérer de la méthode de 
Puzos, elle est impraticable j faut-il se priver du tampon, qui. 
peut être fort avantageux, et qui ne nuira pas s’il ne peut ser¬ 
vir ? Lors même que la méthode de Puzos pourrait être tentée, 
«i l’on ne pouvait espérer de terminer l’accouchement au mo¬ 
ment même, et de prévenir l’avortement, le tampon, qui, par sa 
présence, ranime, excite l’irritabilité de l’utérus, ne serait-il 

- pas préférable à cette méthode? Cette propriété, qu’on ne peut 
lui refuser, est un grand avantage toutes les fois que l’inertie 
de l’utérus est la cause principale de la métrorrhagie. M. Gar¬ 
dien justifie la préférence qu’il semble accorder an tampon sur 
la méthode de Puzos, lorsqu’une métrorrhagie abondante fait 
craindre l’avortement, par des raisoniiemens fort plausibles : 
i< outi-e la violence qu’il faut employer pour dilater le col de 
l’utérus , et pour pénétrer dans sa cavité, en recourant, dans ce 
cas, à la méthode de Puzos,que n’a-t-on pas à craindre pour, 
le foetus, qui se trouve fortement pressé au moment où l’on 
peut en opérer la version? Au contraire, en employant le tam¬ 
pon , si l’on est forcé d’amener ensuite l’enfant par les pieds , 
on opère dans le temps d’élection, c’est-à-dire dans l’instant 
de la rupture de la poche des eaux; ce qui ne peut avoir lieu 
dans l’autre méthode. » M. Gardien croit le tampon fort.utile 
.sous le rapport de l’irritation qu’il produit sur le col et le corps 
del’ulérus, dont il sollicite les contractions ue- 
rouchemens , j ournal cité ). 



MET^ 34’t 

Tous ces avantages ont été contestés an tampon. M. Capuroa 
dit expressément : Lorsque le placenta est surplanté sur le col 
de l’utérus, et que la métrorrhagie est récente et peu considé¬ 
rable, il réussira rarement, car il est à craiudi-e qu’il agisse 
comme urt moyen irritant , et ne détermine la fausse-couche 
qu’il s’agissait de prévenir. Si l’hémorragie est abondante, que 
peut-on espérer du tampon? Il ne peut servir qu’à augmenter 
les contractions utérines, et par conséquent le décollement du 
placenta : il est donc inutile { Cours d’accoiichemens et des 
maladies des femmes).I^oïsque le vaginestentièreriient rempli 
de charpie, le sang ne peut s’écouler ; il s’accumule dans l’u¬ 
térus ; il s’accumuleentre l’extrémité du tampon et le placenta : 
là sé forme un caillot, et agit comme un véritable corps étrau-^ 

' ger, qui, loin de boucher les orifices des vaisseaux ouverts, 
cornme on a bien voulu le supposer , augmente au contraire ia 
décollement du placenta , et rend ainsi-^us dangereuse la mé¬ 
trorrhagie qu’on voulait arrêter. Le tampon n’est guère plus 
utile lorsque le-placenta , inséré ailleurs que sur le col de l’u¬ 
térus , est décollé par une cause quelconque, et c’est un se¬ 
cours fort équivoque, soit contre l’avortement, soit contre 
l’he'morragie utérine. De ces opinions contradictoires sur les 
a.vanlages et les inconvéniens du tampon dans le cas de métror¬ 
rhagie causée par l’insertion du placenta-sur le col de l’uté¬ 
rus, il faut conclure qu’il n’y a rien de bien positif à son 
égai-d; il par aît cependant que celte méthode n’a pas alors de 
succès bien marqué. 

Qu’on se représente tous les dangers qui menacent la femme: 
la méthode de Puzos est absolument impraticable ; le col de 
l’utérus est peu dilaté , le sang coule à grands flots, toutes les 
ressources ordinaires de la chirurgie ( pa’r lesquelles on doit 
toujours commencer ) ont échoué successivement : que faire ? 
Doit-on être le spectateur tranquille de la mort qui menace la 
femme ? Sans doute il faut espérer peu de succès du tampon ; 
mais s’il offre des chances favorables, et s’il n’y a point d’autre 
moyen plus heureux à employer, et il n’y en a point, il me 
semble qu’il n’y a pas à balancer. Le tamponnement est un 
parti extrême; mais, si -ce parti est inévitable, l’accoucheur 
serait blâmable de se priver d’une ressource dont il peut se 
bien trouver. 

Considéré comme un moyen de prévenir l’avortement, le 
tampon paraît fort inutile ; on ne le croit pas plus avanta¬ 
geux pour arrêter ou modérer une hémorragie utérine, qui 
est l’effet du décollement du placenta, inséré autre part que 
sur le col de l’utérus, décollement causé lui-même par une 
pléthore utérine locale, un excès d’irritabilité de l’utérus, 
i’action des. emménagogucs , etc. ( Voyez cause ). Il faut 
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peu espe'rer de lui dans les me'trorrhagies actives dés auteurs. 
Blais il paraît évidemment avantageux dans les circonstances 

suivantes : j°. lorsque l’iiéraorragie est l’effet du déchirement 
d’une portion plus ou moins étendue de la muqueuse vagi¬ 
nale, comme dans les cas observés par M. Lobstein ; 2°. lors- 
.qu’elle résulte de la rupture d’un petit vaisseau, d’une va¬ 
rice, de la face externe du col de l’utérus ; 3°. lorsqu’elle est 
causée par un déchirement partiel de l’orifice, spécialement 
lorsque ce déchirement n’a pas envahi toute l’épaisseur du 
tissu utérin. Alors il est fort utile de placer le tampon très- 
méthodiquement , et de le porter jusque sur le lieu qu’occupe 
la solution de continuité. 

Lorsqu’on emploie le tampon dans un cas de métrorrhagie 
causée par l’insertion du placenta sur le col de l’utérus, il faut 
ne point oublier de le rendre plus volumineux à mesure que 
l’orifice utérin se dilate davantage, et d’examiner les progrès 
de celte dilatation. 

Le tampon ne paraît pas être d’un grand secours dans les 
me'trorrhagies causées par l’inertie de l’utérus après l’accou¬ 
chement; on a trop compté sur l’irritation que sa présence 
peut exciter. Pour augmenter cette irritation, pour rendre le 
tampon plus capable d’exciter les contractions utérines, des 
auteurs recommandent d’imbiber de liqueurs astringentes ou 
styptiques la charpie ou la filasse dont on le compose; mais, 
modifié ainsi , il ne réussit guère mieux. Dans les cas divers où 
le tampon peut être placé, son emploi expose au danger ter¬ 
rible d’une métrorrhagie cachée-, si l’accoucheur n’est pas 
constaftiment auprès de sa malade pour surveiller ce qui se 
passe dans l’utérus : danger qu’il n’est pas facile de prévenir 
par la compression-médiate de ce viscère. Un examen,impar¬ 
tial de tout ce qui a été dit en faveur et contre le tampon, et 
nos livres d’accouchemens,.quelques-uns du moins, discutent 
longuement, pesamment, et avec très-peu de clarté, ses incon- 
véniens et ses avantages, donne pour conclusion qu’il n’est 
vraiment utile que dans un très-petit nombre de cas ; que 
c’est un moyen sur lequel il faut compter très-peu, et qu’on 
ne doit l’employer que lorsque toutes les autres méthodes, ou 
sont impraticables, ou ont échoué; mais il ne faut pas pros¬ 
crire son emploi. Leroux a sans doute exagéré son utilité ; 
mais les belles observations qu’il rapporte dans son mémoire 
constatent qu’il a réussi plusieurs fois : il n’y a aucune mé¬ 
thode exclusive en médecine. ^ 

Modifications du traitement. Elles sont relatives, jusqu’à 
un certain point, aux variétés; toutes les me'trorrhagies ne ré¬ 
clament pas les mêmes soins, et on ne traite pas celle des 
femmes enceintes par une méthode absolument semblable à 
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celle qu’on oppose k l’hémorragie utérine des filles. Chercher 
à établir la menstruation, k la régulariser par des applications 
de sangsues à la vulve; modérer et arrêter l’écoulement san¬ 
guin par les soins hygiéniques qui ont été recommandés, et 
des applications réfrigérantes : telle est la méthode qui paraît 
lapins convenable dans le cas de cette métrorrhagie supplé¬ 
mentaire qui survient chez les filles qui ne sont point ou qui 
sont mal menstruées. 

Dans beaucoup de métrorrhagies actives, les saignées et les 
sangsues produisent de bons effets; elles sont même utiles, 
secondées par un bon régime, contre les pertes de sang qui 
surviennent vers la fia de la grossesse. Puzos accoucha une 
femme qui avait eu une perte considérable vers le milieu de sa 
grossesse ; cet accident était accompagné de douleurs et d’ex¬ 
pulsion de caillots : non content à'avoir fait saigner la ma¬ 
lade plusieurs fois, il passa un temps assez considérable au¬ 
près d’èlle, dans l’attente d’un travail qu’il ne croyait pas 
éloigné ; cependant, la douleur s’étant affaiblie et la perte 
lui ayant paru diminuer, il la quitta, en lui recommandant 
de garder exactement le lit, de ne point se lever sur son séant, 
même pour satisfaire ses besoins naturels. Tout fut exécuté 
ponctuellement; les accidens diminuèrent peu k peu, et la 
perte cessa tout k fait au bout de quinze jours : cette femme 
accoucha d’un enfant k terme et bien portant. Beaucoup 
d’exemples analogues ont prouvé les avantages des évacuations 
sanguines dans la métrorrhagie des femmes enceintes, des 
filles, et même des femmes avancées en âge et trèr-faibles. 
Ces faits, et le petit nombre de succès qu’on obtient par les 
toniques et les révulsifs , ont dû porter à révoquer en douté 
l’existence des métrorrhagies passives. La plupart de leurs ca¬ 
ractères sont ceux d’une hémorragie, qui, ayant duré long¬ 
temps , ou ayant été fort abondante, a fait perdre une quan¬ 
tité de sang considérable. Alors, comme le remarque fort judi¬ 
cieusement M. Delpech ( Journal universel des sciences mé¬ 
dicales)^ les indications curatives ne sont pas les mêmes, non 
pas parce que l’hémorragie est passive, mais parce que sa du¬ 
rée a introduit dans l’organe qui en est le siège une modifica¬ 
tion autre que celle qui existait dans le principe. M. Gardien 
dit que la méthode curative employée avec le plus de succès 
pour combattre la métrorrhagie passive , semble prouver 
qu’elle dépend uniquement de la débilité de l’utérus. Si, 
ajoute-il, on admet qu’il existe une irritation, quoique,sim¬ 
plement locale, comment expliquer les guérisons de méiror- 
rhagies obtenues par les injections astringentes ? Il veut, avec 
beaucoup de médecins, que les astringens et les stimuJans 
guérissent dans ce cas, en ajoutant k la tonicité d« la partie , 
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ei par conséquent à sa vitalité'. M. Broussais a très-bien rendu 
raison de leur manière d’agir : ils re'ussisseut rarement, et 
moins souvent que la méthode débilitante, le régime, les 
soins hygiéniques-, et si on obtient de leur emploi quelque 
succès, on le doit à une nouvelle irritation qui a été opposée 
à l’irritation antérieure. 

Quel est le caractère de la métrorrhagie qui succède si sou¬ 
vent à l’accouchement forcé, ou même à tout accouchement 
trop prompt ? Ce qui est certain, c’est qu’elle ne cesse que par 
le resserrement de l’utérus sur lui-même, resserrement qui 
produit la compression, l’oblitération des orifices des vais¬ 
seaux desquels le sang s’échappe. Ainsi son écoulement paraît 
subordonné à la dilatation accidentelle de ces orifices, et il 
n’y a pas là simplement une disposition des exhalans à livrer 
passage au sang. Dans l’accouchement naturel, ces orifices 
exhalans sont rétrécis et fermés par le resserrement progressif 
de l’utérus; s’ils restent dilatés après l’accouchement ma¬ 
nuel, faut-il en voir la cause dans une irritation locale? Cetla 
métrorrhagie ne pourrait-elle pas être rapprochée de l’hérnor- 
fagie qui suit l’ouverture d’un vaisseau sanguin par un instru¬ 
ment tranchant ? 

On a proposé et pratiqué la compression immédiate dans 
celte variété d’hémorrhagie utérine. M. Rouget fut appelé, en 
l'jBg, à Toulouse, pour secourir une femme qui, après son 
accouchement, avait été frappée d’une métrorrhagie que 
n’avaient pu arrêter toutes les ressources connues de l’art. 
M. Rouget introduisit dans l’utérus une vessie flasque, munie 
d’un chalumeau (qu’onpourrait faire, dit-il, dégommé élas¬ 
tique ), qui lui servit à souffler dans sa cavité la quantité d’air 
nécessaire pour la remplir : lorsqu’elle le fut, il boucha le 
chalumeau, appliqua un bandage de corps, et l’utérus se 
trouva comprimé entre deux puissances, l’une extérieure,, 
l’autre intérieure. Lé sang cessa de couler-. .Suivant M. Rouget, 
si on craignait que l’air en stagnation ne se raréfiât, et n’irritâfe 
trop l’utérus, on pourrait joindre à l’extrémité externe du 
chalumeau une autre vessie remplie d’air condense, qui, com¬ 
muniquant avec celui de la vessie eu place, le tiendrait au 
degré que l’on désirerait. On conçoit très-bien l’exécution de 
ce procédé, mais très-peu ses motifs. Le même chirurgien dit 
encore qu’on pourrait aussi laisser sortir un peu d’air de temps 
en temps, ou mieux encore laisser un intervalle de deux 
lignes entre les parois de l’utérus et la vessie, et tamponner le 
vagin. 

Cette méthode, qu’il faut bien laisser à M. E.ouget, puisque 
personne ne l’a^réclamée, et que M. Rouget, dans un écrit 
imprimé en 1807, prétend l’avoir employée en 1789, a été 
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proposée par M. Verriet, dans une dissertation présentée à la 
faculté de médecine de Montpellier. On peut, pour dilater la 
vessie, choisir de l’air, ou un liquide froid ou styptique. 
M. Gardien préfère ce dernier procédé; non-seulement le 
liquide comprime l’utérus par sa masse, mais encore il l’arrête 
par ses propriétés. Si l’on a fait chois d’un liquide froid , il 
faut le renouveler dès que son séjour un peu prolongé dans 
Tutérus a élevé sa température. On peut unir à cette méthode 
le tamponnement du vagin. M. Gardien, qui en parle très- 
bien , ne cite pas d’autre exemple de sa réussite que celui de 
M. Rouget. 

Les refrigérans, combinés avec les autres moyens dont il a 
été question, paraissent indiqués spécialement dans la métror- 
rhagie qui suit la délivrance. Plusieurs accoucheurs ont intro¬ 
duit un moi’ceau de glace dans l’utérus, l’ont mis en contact 
avec tous les points de la surface interne de ce viscère, et l’ont 
fait séjourner quelques inslans à son orifice : ce procédé hardi 
leur a réussi. L’immersion des corps dans un bain uès-froid 
est un moyen tout à fait extrême ; il en est de même des abliL 
tions réfrigérantes sur la femme, qu’on a fait coucher sur le 
carreau. Avant d’en venir là, il faut tâcher de ramener l’irri¬ 
tabilité de l’utérus par des frictions sur l’abdomen , ou en aga¬ 
çant avec les doigts son col et son corps. 

11 est des métrorrhagies qu’on peut rapprocher de celles dont 
les plaies peuvent être compliquées ; elles demandent un trai¬ 
tement spécial. Il en est d’autres, et c’est le'plus grand nom¬ 
bre, qui consistent dans une irritation locale, qui permet aux 
exhalans de laisser le sang s’échapper des vaisseaux. 11 faut 
encore considérer le traitement de la mélrorrhagie commen¬ 
çante , et celui qu’elle exige loi-sque le corps a déjà perdu une 
grande quantité de sang. Toutes ces distinctions ne sont pas 
arbitraires, elles sont fondées sur l’observation exacte des 
faits. 

On ne peut pas guérir radicalement les métrorrhagies qui 
sont causées et entretenues par une maladie organique de 
l’utérus,'comme l’ùlcère, le sqtiirre; c’est à la maladie prin¬ 
cipale qu’il faut s’adresser, et elle est rebelle ordinairement 
aux secours de l’art. Les moyens généraux, les injections 
opiacées paraissent la seule méthode de combattre ces hémor¬ 
ragies, qui, si elles surviennent souvent, sont du moins assez 
rarement considérables. .Si la métrorrhagie était causée par la 
présence d’un polype, l’extirpation de ce corps étranger serait 
Je meilleur moyen de la faire cesser; si elle avait succédé à 
cette opération, à l’incision du col utérin dans les circons¬ 
tances qui l’ciigent, à la résection de ce col squirreux, tous 
les moyens généraux d’abord, les applications réfrigérantes 
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et les injeefions astringentes après, enfin le tampon à la der- 
niere extrémité : voilà par quelles armes le médecin poui'rait 
espérer de la vaincre. 

C’est en ayant égard à la cause, à l’état des propriétés vi¬ 
tales, à la quantité du sang qui s’est écoulé, qu’il trouvera le 
secret de se rendre maître du sang dans les métrorrhagies des 
femmes qui ont passé l’époque critique. Les révulsifs ont 
réussi plusieurs foisj la simple immersion des membres dans 
de l'eau très-froide a produit, dans des cas probablement 
assez rares, la suspension de l’hémorragieutéi-ine. On se trom¬ 
perait peut-être si l’on croyait obtenir cet effet par des pédi- 
luves tièdes ou fort irritans ; ces moyens attireraient bien le 
sang vers la partie inférieure, mais ils l’attireraient aussi vers ' 
l'utérus, et ils produiraient un effet directement opposé à 
celui qu’on espère de leur emploi. Les évacuations sanguines 
ont réussi assez souvent dans cette variété pour que le médecin 
soit autorisé à les employer. 

Des secours prompts , énergiques surtoutbeaucoup de pru¬ 
dence, tels sont les devoirs qu’imposent au médecin les mé- 
trorrhagics produites par l’avortement. Si, pendant les pre¬ 
miers mois de la gestation, l’impossibilité d’opérer les rend 
dangereuses, dans les derniers, la grande quantité de sang qui 
s’écoule par des vaisseaux très-dilatés, en fait encore un acci¬ 
dent plus terrible. 

La métrorrhagie peut être entretenue par la présence d’une 
mole dans l’utérus, et cet accident doit survenir toutes les 
fois que des caillots ou un faux gei-me, ou tout autre corps 
étranger, séjournenfdans ce viscère. Extraire ce corps avec la 
main, est une opération rarement possible; si cependant l’ori¬ 
fice, utérin la permettait, il faudrait y recourir de bonne heure. 
Dans les autres circonstances, qui senties plus nombreuses, 
on confiera l’expulsion de la mole aux efforts de la nature, et 
on favorisera ces efforts par des frictions sur l’abdomen, et 
l’irritation des bords de l’utérus, suivant le conseil donné par 

Quelques modifications du traitement sont commandées par 
certains épiphénomènes, ou les symptômes qui prédominent. 
La constipation est dangereuse ; les efforts qu’elle fait faire" 
ont une influence redoutable sur l’nlérus, et tenir le ventre 
libre est une indication que présentent toutes les métrorrha¬ 
gies. Les syncopes doivent fixer l’attention du médecin; tantôt 
elles sont légères et subordonnées à la vive impression qu’a 
produite sur .le moral de la malade l’aspect de son sang, ou 
toute autre cause de même nature; tantôt elles sont réellement 
le symptôme de l’extrême affaiblissement des foîces, et l’effet 
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de la petite quantité de sang qui reste dans les voies de la cir¬ 
culation après une métrorhagie abondante et de longue durée. 
Dans, le premier cas, il ne faut point employer de moyens ac¬ 
tifs pour réveiller l’action du cœur 5 l’impression d’un air 
frais , des aspersions froides sur le visage et le corps , peuvent 
suffire. Dans le second, la position du médecin est embarras¬ 
sante par la difficulté de concilier les moyens qui peuvent 
soutenir l'action du cœur avec ceux que réclame la mélror- 
rhagie; mais le principe reste le même : il ne faut pas em¬ 
ployer de moyens énergiques. Voyez lipothymie , syncope. 

En général, la convalescence des femmes qui ont été sau¬ 
vées après une métrorrhagie abondante est lente, difficile; 
elles conserveront longtemps un teint pâle, des yeux sans 
épiât; elles sont exposées à des récidives de l’hémorragie. 
Eviter toute affection morale vive, s’abstenir de tout exercice 
violent, se soumettre à un régime régulier et bien ordonné, 
éviter les alimens et toutes les substances irritantes qui, par 
cette propriété , pourraient agir fortement sur l’utérus voilà les 
soins principaux que leur état commande : de plus longs détails 
sur ce sujet se trouvent ailleurs. Voyez hémorragie. 

Dans cet examen rapide des méthodes curatives qu’on peut 
opposer aux principales variétés de métrorrhagie , il n’est pas 
question- de celles qu’il faut choisir lorsque cette hémorragie 
est spasmodique ; mais l’existence de cette métrorrhagie spas¬ 
modique n’est-elle pas une chimère ? Il n’y a rien de'bien cer¬ 
tain sur les excellons effets des antispasmodiques dans ce cas, 
et lors même qu’ils réussiraient une fois, il ne faut point, peut- 
être, partir de ce fait pour admettre une métrorrhagie spasmo¬ 
dique, et la distinguer en celle cjui est causée par un spasme 
général, et en celle qui est subordonnée h un spasme local. 
Cette subdivision a été établie probablement non pas d’après 
l’expérience, mais sur la- subdivision admise pour les deux 
autres variétés, distinguées de même en celles qui tiennent 
à une disposition locale, et en celles qui dépendent d’une 
disposition générale, soit pléthorique, soit adynamique : ce 
qui donne six sous-variétés ou espèces principales, que les 
auteurs veulent qu’on traite d’une manière différente, et qu’il 
est beaucoup moins facile de caractériser au lit des malades, 
que dans un traité élémentaire. 

ADAMU.s (Melctior), Disserlaûo de iiamodlco mensium projluvio; in-4“. 
1 Basileœ, i6o5. 
TVEDEL (Georcius-wolffgang), Disserlaûo de mensium duxu immodico ; 
. 1688. 
.— Oisserlaûo defeminâ duodecim annos projlurio sanguinis laborante; 

in-.p.1719. 
aEcvÉïics ( jean-Adàçn ), Trait* des perles de sang aves leur remède spsci- 
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Giessœ, 1698. 
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Erfordiœ, 1710. 
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Jbrdiœ, 1715. 
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orificiurn uteri internuni; in-4“. Argentorati, 1780. 
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GEBAUER, Dissertalio de saluhrilate hœmorrhagiœ uteri; Erlangm, 

tiKHB (caroîus), Hæmorrhagia uteri sub statu gravidilatis. Upsaliœ, 
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D’DRiiAHjr, Disserlatio de hœmorrhagiâuterinâ;'m-B°. Edimhurgi, 1753. 
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Lugduni Batavorum, 1763. 
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Cette canse est l’accnmniation des sabnrres dans les voies digestives. L’ao* 

telle conseille de la combattre par les purgatifs. 
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MEUM ou iuEu, s. m., œûiusa meum. Lin. ; meum athe 
mantîcum, Offic. Plante de la famille naturelle des ombelli 
fèies, de la pentandrie digjmie de Linné'. M. Decandolle, d’a 
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près Crantz , la place dans le genre li^sticüm. Linné' l’avait 
d’abord rangée parmi les athamantha ; d’autres en font un se- 
seli; Gærtner la regarde comme formant un genre particulier. 
C’est une de ces plantes indociles que les méthodistes scrupu¬ 
leux, ne pouvant ni rattacher facilement k aucun de leurs gen¬ 
res, ni en distinguer suffisamment, font sans cesse voyager 
de l’un à l’autre, suivant leur manièr-e de voir du moment. 

La tige du méum est cannelée, un peu rameuse et haute d’en¬ 
viron un pied. Les feuilles , plusieurs'fois ailées, sont décou¬ 
pées en une multitude de folioles capillaires et courtes. La 
base des pétioles forme des gaines ventrues. Les ombelles sont 
terminales, tantôt munies d’uninvolucre, tantôt nues. L’in- 
volucelle, formé de plusieurs folioles linéaires, un peu plus 
longues que les ombellules, est souvent unilatéral. Le fruit 
est oblong et marqué, de chaque côté, de cinq côtes saillantes. 
Le méum croît dans les pâturages des montagnes, surtout dans 
l’Europe méridionale. 

Divers auteurs ont cru reconnaître, dans cette ombellifère, 
le fteov de Dioscoride( i. 3.)et des anciens, que d’autres , 
parmi lesquels se compte le docteur Sprengel, rapportent à 
i’athamarUha MatthioU. 

C’est surtout comme stomachique et comme diurétique que 
les anciens employaient leur méum. Le meilleur se recueil¬ 
lait en ïhessalie sur le mont Athamas : de là le nom d’atha- 
manihicum qu’ils lui avaient donné. On assurait aussi que c’c- 
tait un roi de Thèbes, nommé Athamas, qui avait le premier- 
fait usage de cette plante {Plin., xx, 25. ). Quoique le méum 
des modernes ne soit probablement pas le même, on lui a 
transmis le titre d’athamantique, et le genre auquel le réfor¬ 
mateur de la botanique le rapporta d’abord, fut appelé atha¬ 
mantha. 

Notre méum est aromatique dans toutes ses parties. Dans 
les prairies du mont Pilât, près de Lyon, où il domine , il 
suffit, suivant Gilibert, pour parfumer les foins qu’on y ré¬ 
colte. Ce n’est pas là le moindre motif qu'on puisse alléguer 
pour le placer dans un autre genre que Væthusa cynapium, 
plante fétide et vénéneuse. 

La racine du méum, assez grosse, rameuse, brune en de¬ 
hors , blanche en dedans, est d’une saveur âcre. C’est comme 
stomachique, carminative, diurétique, emménagogue, qu'on 
l’employait autrefois. Elle peut, sous ces divers rapports, 
avoir été quelquefois utile par sa propriété excitante, qui lui 
est commune avec les autres orabellifères aromatiques. 

On attribue aux semences les mêmes propriétés qu’aux ra¬ 
cines j elles doivent mémo, comnte dans les autres plantes 
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aromatiques de la même famille, être la partie la plus éner¬ 
gique. 

On a regardé l’usage du méum comme avantageux dans les 
coliques llatulentes, l’asthme , l’hystérie , la leucorrhée , et 
même dans les fièvres intermittentes. Les habitans des Alpes 
l’emploient, dit-on, vulgairement dans ces dernières mala¬ 
dies , que Bldir [. Pharmaco-botan., dec. 7. pag. 3i8) pré¬ 
tend avoir guéries également en Angleterre, avec l’infusion, 
soit des racines, soit des semences de méum. Mais il est per¬ 
mis de douter qu’on doive accorder à cette plante tout l’hou- 
ueur de ces guérisons. , 

On trouve quelquefois dans l’estomac des chamois des éga- 
gropiles verdâtres, qu’on croit formés principalement de fibres 
des racines de méum. Ils en ont l’odeur, la saveur; on lnir 
en a même attribué la propriété emménagogne( Kramer, ex 
murr). 

La racine dè méum pulvérisée peut se prescrire depuis un 
sctiupule jusqu’à un gros. En infusion, un ou deux gros se¬ 
raient la quantité convenable par livre d’eau. On emploierait 
un peu moins des semences. 

Le méum est aujourd’hui à peu près tout à fait inusité. 
Comme il ne présente rien de vraiment particulier dans ses 
qualités , les autres ombellifères aromatiques dont l’usage 
s’est conservé, telles que l’angélique, le fenouil, doivent, à 
tous égards, lui être préférées. 

( LOISELEÜK-DESLOKGÇHAMPS et MARQUIS ) 
MEURTRISSURE, s. f. , suggillatio. État d’une partie qui 

a éprouvé les effets de la contusion. Ce mot est, dans presque 
tous les auteurs , synonyme d'ecchymose. Quelques auteurs 
qui distinguent la meurtrissure de l’ecchymose, disent qu’elle 
eu diffère en ce que , dans la dernière, le sang s’écoule hors 
des vaisseaux rompus , est extravasé ; tandis que, dans la 
meurtrissure, la tache livide n’est occasionée que par le pas¬ 
sage du sang dans les vaisseaux blancs. Mais il est évident, 
en voulant bien admettre cette distinction, que la meurtris¬ 
sure et l’ecchymose sont inséparables de^ toute contusion un 
peu forte, et doivent être regardées comme appartenant à une 
même affection. 

L’étymologie ( du saxon murder ) semble indiquer que meur¬ 
trissure ne devrait être employé que dans le seul cas de meur¬ 
tre ou de tentative de meurtre. C’est du moins l’opinion de 
quelques médecins. ( Voyez la Dissertation inaugurale de M. 
3. J. Rieux, sur l’ecchymose, la sugillation, la contusion et 
la meurtrissure ; Paris 1814). 

Enfin, on peut dire qu’il y a obscurité et confusion sur le 
sens précis a donner au mot meurtrissure, qui devrait peut- 
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être disparaître da dictionaîre de la science, /^oj'ez contu¬ 
sion, ecchymose, navbure et sugillation. . (VILLEnMÉ) 

MEYNES ( eaux minérales de ), village à une lieu et demie 
O. N. O. de Beaucaire. Les eaux minérales qu’on y rencontre 
ont joui autrefois d’une grande réputation. En 1642 Louis xiii 
et le cardinal de Richelieu les prirent avec succès. Ces mêmes 
eaux tombèrent en discrédit dans le siècle dernier. Pour s’as¬ 
surer si cet oubli était mérité, M. Amoreux en fit l’objet de 
ses recherches. 

Source. Elle est presqu’à égale distance de Meynes et de 
Monfrin. 

Propriétés physiques. M. Amoreux n’a point trouvé à ces 
eaux de principe spiritueux; leur odeur , leur couleur et leur 
saveur sont nuîles. La fraîcheur, le murmure, la transparence 
des eaux au sortir du réservoir, invitent les passans à se dé¬ 
saltérer et a en boire avec abondance. 

Analyse chimique. D’après les expériences de M. Amoreux, 
les eaux de Meynes ne contiennent qu’une substance terreuse 
et du sulfate de chaux, qui même s’y trouve en moindre quan¬ 
tité que dans l’eau commune. 

Propriétés médicales. En ôtant aux eaux de Meynes la qua¬ 
lité de minérales, M. Amoreux ne prétend point les bannir 
de l’usage de la médecine. Il croit que, étant froides, légères, 
pénétrantes , elles peuvent être avantageuses dans les maladies 
inflaihmatoires, les ardeurs d’urine et les maladies hypocon¬ 
driaques. 

TROPBIMI FERKIER, Hydaloiogia ; in-Bo. 1660. 
Le cinquième chapitre de cet oavrage traite des eanx de Meynes. 

assemblée pnbliqae de la société royale des sciences de Montpellier, da 8 dé¬ 
cembre lyyS; in-4°. 

On y trouve l’extrait d’un mémoire de M. Amoreux fils sur l’analyse et 
les vertus des eaux de Meynes. (m. p.) 

MIASMATIQUE, adj., miasmaticus ; qui appartient aux 
miasmes, ou qui est produit par les miasmes. Sauvages appelle 
les maladies épidémiques maladies miasmatiques. Voyez 
MIASME. (F. V. M.) 

MIASME, S. m., pLittçp.tt ; inquinamentUm, souillure. J’ai 
déjà beaucoup écrit sur les maladies qui affectent à la fois 
un grand nombre d’individus, ou les maladies non sporadi¬ 
ques. J’ai rangé ces maladies, sons le seul rapport de leur pro¬ 
pagation, dans trois classes, auxquelles j’ai imposé les noms de 
contagion , infection et épidémie ( Voyez ces mots ) ; et, cher¬ 
chant à assigner à chacune de ces expressions un sens positif et 
rigoureux, j’ai dit que la contagion due au contact immédiat 
ou médiat avait pour agent de transmission les virus; que, 
dans l’infection , la communication se faisait par l’atmosphère 
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qui transportait les miasmes, les émanations putrides ou leS 
effluves ; et enfin que les epide'mies reconnaissent pour agens , 
non des variations entre les proportions respectives des éle'mens 
constiiuufs de Pair, ou leur mélange avec d’autres substances, 
mais seulement la rapidité et l’étendue des changemens que 
l’atmosphère éprouve dans ses qualités ou modes; savoir, le 
passage brusque d’une température à Pautre, ou d’une apti¬ 
tude marquée à suspendre de Peau à la propriété contraire. 

Cette doctrine me paraît si claire dans ses bases, si simple 
dans ses applications, qu’elle pourra, je l’espère, amener un 
jour des résultats-utiles. En effet, plus je la médite dans le 
silence du cabinet, plus je la commente par l’observation pra¬ 
tique, plus enfin j’accumule, en les discutant, les faits qui 
s’y rapportent, et plus j’entrevois la possibilité de donner un 
jour, sinon un traité complet sur ce sujet, au moins une suite 
d’aperçus où le dogme et la pratique se prêteront un mutuel 
appui. 

Le mot contagion a été jusqu’ici une sorte de làiroir magi¬ 
que qui, écartant la vérité, semblait n’êtfe propre qu’à faire 
ressortir des idées fausses, des notions confuses, des vues erro¬ 
nées, ou des préventions obstinées. Aussi, dans ce cortège d’er¬ 
reurs, pas un terme n’était défini, pas un précepte n’était posé, 
pas un fait n’était vu sans préoccupation. 

Je sais bien qu’ici l’observation est difficile, rare, périlleuse 
même; je sais bien que les-grands faits sur lesquels doit se 
baser l’histoire des maladies non sporadiques, se présentent 
sous un aspect si formidable, et s’entourent de circonstances- 
si multipliées, qu’il doit être bien difficile de démêler dans 
ieur origine et leur mode de propagation ce qui est vrai et seu¬ 
lement vrai, de ce qui est prestige et créance populaire. Aussi, 
lorsque j’ai osé aborder ce sujet, je n’y ai présenté mes idées 
que sous la forme du doute, et toujours en proposant des 
doutes, plutôt qu’en établissant des préceptes. Je sens, d’ail¬ 
leurs , que la responsabilité morale est trop grande, pour ne 
pas garder, en écrivant sur un pareil sujet, la plus sévère cir¬ 
conspection. 

Ces éclaircis^mens, ou, si l’on veut, cette profession de foi, 
était nécessaire pour motiver les différénces de doctrines qui 
se remarque,nt entre ce que j’ai écrit sur la contagiori et ses 
annexes , et ce qu’ont imprimé d’estimables collaborateurs 
dans des articles dont la matière se rapprochait de ce sujet. 

Les miasmes sont les exhalaisons qui s’élèvent du coips de 
l’homme malade ; bien différens des émanations putrides que 
fournissent les matières animales en décomposition; bien dif¬ 
férons encore des effluves qui naissent des marais; bien diffé¬ 
rens enfin des virus qui ont des caractères spécifiques. 
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§. 1. Origine des miasmes* Leur source unique est le corpé 
de l’homme affecte' de maladie. 

Toutes les maladies produisent sans doute des miasmes, 
mais dans toutes, ils sont loin d’avoir les mêmes caractères : 
actifs \ incessamment délétères, même empoisonnés dans quel¬ 
ques circonstances; dans d’autres, ils n’ont qu’une action lente, 
peu sensible, ou même tout à fait nulle. 

Indépendamment des caractères propres qu’ils ont reçus de 
la maladie qui leur a donné naissance, ils acquièrent on 
perdent des propriétés , suivant leur degré de concentration. 

Cette concentration est due , ou au peu d’espace dans lequel 
est renfermé le malade, ou au nombre des malades par rapport 
à cet espace, ou à la nature des maladies, ou enfin, au temps 
péndant lequel ils se sont accumulés. 

Aussi, les miasmes sont-ils entièrement subordonnés, quant 
à leur action,' à l’état de l’atmosphère qui les reçoit. 

Parmi les maladies , il en est qui dégagent des miasmes na¬ 
turellement concentrés, actifs, et d’une nature si prononcée, 
que c’est à elles 'îju’il faut emprunter lès traits distinctifs du 
genre, les caractères généraux de cette scirte d’agens délétères. 

Ces maladies, connues précédemment sous le nom chimique 
Aeputrides , semblent transformer l’individu qui en est atteint,' 
en un foyer de miasmes. Alors , toutes les fonctions sont alté¬ 
rées, tous les produits sécrétés sont modifiés, tous sont em¬ 
preints de cette propension à la décomposition, tous enfin sem¬ 
blent recéler des miasmes. En effet, il n’est pas une des'hu- 
'meurs excrétées qui ne les exhale. L’haleine est infecte, la 
sueur grasse et puante, l’urine odorante et noirâtre; lés ma¬ 
tières fécales, à leur odeur première et naturelle, ont joint une 
fétidité nouvelle et comme spécifique. Tout l’individii, enfin , 
est alors imprégné de miasmes. 

Cependant si les miasmes ne sont, dans lés autres maladies, 
ni aussi manifestes,' ni aussi aboudans,'ni aussi actifs, on ne 
peut douter qu’ils n’y existent de même. 
' Pour en acquérir la preuve, il ne faut qu’observer ce qui a 
lieu lorsque des malades atteints d’affections peu graves sont 
entassés dans des espaces étroits, ou lorsqu’un individu ainsi 
affecté est lui-même renfermé trop longtemps dans un lieu cir¬ 
conscrit, et où l’on ne permet jamais à l’air aucun renouvel¬ 
lement..Bientôt il se développe autour d’eux des germes aussi 
funestes que de la part des maladies crues les plus pro’ductiVés 
en miasmes. 

Ne faut-il pas dire la mêmè chose des liommes qui, sans 
être encore précisément malades, sont cependant déjà altérés 
dans leur santé par un long entassement dans des lieux où ne 
peut pénétrer l’air du dehors ? L’observation démontre sou- 
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vent l’affirmative de cette proposition. En effet, on a vu de* 
ETisonniers, non encorere'ellement malades eux-mêmes , exha- 

;r dans leurs cachots e'troits des miasmes susceptibles de fou¬ 
droyer ceux qui en e'taient fia pés , tandis que ces mêmes 

■ miasmes épargnaient les malheureux qui les avaient produits. 
En voilà assez pour prouver que les miasmes ne sont pas le 

résultat de sécrétions particulières, ni de telles ou telles ma¬ 
ladies , mais que cependant ils découlent nécessairement d’ua 
mode physiologique des fonctions. 

§. II. ÏDu 'véhiculé des miasmes. Les miasmes ne sont point 
des gaz proprement ditsjcesont, ou des fluides à l’état gazeux 
où aériforme, ou bien des corpuscules qui se dispersent dans 
l’atmosphère, de laquelle même ils reçoivent, sinon des pro- 
Îjrié’és différentes , au moins des modifications profondes dans 
eurs propriétés. La chaleur ou le froid de l’air ambiant, son 

humidité dissoute ou suspendue , influent sur la manière dont 
ils se comportent, soit sur nos sens, soit sur notre économie 
elle-même. 

La chaleur augmente bien sensiblement leur action, moins 
cependant encore que la dispersion dans l’air, d’une certaine 
quantité d’eau à l’état libre ou suspendu. Il est même vraisem¬ 
blable que cet état de l’atmosphère est lié intimement à leur 
puissance sur l’organisme. Au moins voyons-nous , dans tous 
les cas d’infection rapportés par les auteurs, l’humidité de 
l’atmosphère seconder puissamment l’action propre, des mias¬ 
mes. Déjà, en traitant des effluves, j’ai fait la même re¬ 
marque. 

§. III. Dispersion des rriiasmes dans Vair. S’il est donc 
prouvé par ce qui précède que l’atmosphère est le véhicule na¬ 
turel et nécessaire des miasmes, il ne l’est pas moins que ces 
miasmes peuvent occuper un grand espace sans se dissoudre 
entièrement, surtout lorsqu’ils étaient fortement concentrés. 

Quand l’air est libre, peu agité, il est vraisemblable qu’ils 
vont se divisant de plus en plus, à peu jirès dans les mêmes pro¬ 
portions , de manière à former au malade une véritable atmo¬ 
sphère miasmatique. 

Mais si, au contraire, cette tranquillité, ce calme de l’air 
est remplacé par une agitation dans un sens déterminé, ou , en 
d’autres termes, s’il y a des courans ouverts , alors le tourbil¬ 
lon des miasmes est entraîné dans une même direction. Dans 
ces cas, il peut conserver assez longtemps une densité telle, 
qu’il demeure capable d’agir sur les corps à de grandes dis-, 
tances. 

Hors ce cas, les miasmes ne paraissent pas susceptibles de 
demeurer suffisamment agglomérés povu' conserver longtemps 
leurs propriétés délétères. 
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§. IV. Caractères jihysiques'des miasmes. Les miasmes ne 
frappent pas nos yeux, ils ne communiquent à l’air qui les 
reçoit aucune couleur; et s’ils en altèrent la diaphanéité, 
c’est seulement comme ilüide aqueux non dissous , mais sus¬ 
pendu. 

C’est, en effet, à cette quantité' d’eau qui les dissout, plutôt 
sans doute qu’à eux-mêmes, qu’il faut attribuer ces sortes de 
nuages qui rendent vaporeuse l’atmosphère des malades for¬ 
tement producteurs de miasmes. Aussi paraît-il vrai de sup¬ 
poser que, parla pensée , on peut isoler les miasmes de cette 
eau surabondante. 

Cependant nos appareils chimiques, nos instrumens de phy¬ 
sique n’ont pu encore mener à de semblables résultats. Leur 
présence, au plus haut degré, dans l’air, n’en altère pas la pu¬ 
reté , au rapport de ces agens d’investigation : tant leur puis¬ 
sance est bornée. 

L’odorat est le sens qui nous avertit le plus positivement de 
leur présence ; c’est à lui aussi que nous devons la connais¬ 
sance de quelques nuances déjà remarquées entre eux. En effet, 
l’air a une odeur douceâtre, nauséabonde, fade, dans quel¬ 
ques cas ; ailleurs, les miasmes lui donnent une odeur puante, 
fétide, putride; plus loin, ces miasmes s’annoncent par une 
odeur aigre, acide, ou, en d’autres cas, alcaline et piquante.. 
Enfin , les miasmes exhalés par quelques malades semblent dé¬ 
pourvus de qualités sapides ou odorantes : cela se remarque 
dans les maladies que l’on appelle fièvres malignes ou. 
ataxiques. 

Il n’est pas douteux que cette odeur de miasmes ne soit en 
rapport autant avec la somme d’humidité que leur prête l’at¬ 
mosphère, qu’avec leur densité propre, et qu’ainsr la force 
de l’odeur, son intensité, ne soit pas une échelle certaine de la 
puissance de ces mêmes miasmes. , 

%. V. Adhérence des miasmes. La dissolubilité des miasmes 
dans l’eau de l’atmosphère, non-seulement les répand dans 
tout l’espace ouvert à l'air qui les contient , mais, par cette 
dissolution ,■ les fait' adhérer aux surfaces avec lesquelles 
l’air les met en contact, ou, en d’autres termes, leur permet 
de se déposer sur les meubles et vêtemens qui garnissent l’ap¬ 
partement du malade. 

On conçoit facilement que cette adhérence et cette pénétra¬ 
tion dans les-tissus sont d’autant plus intimes,, qu’à qualité 
égale des miasmes, ils ont rencontré plus d’humidité. 

Dès-lors les vêtemens, tissus, murs qui en sont imprégnés, 
doivent offrir les inêmes phénomènes que l’atmosphère qui les 
a déposés, phénomènes plus intenses peut-être même encore à- 
cause de leur concentration. D’oü il faut conclure, que, bien: 
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qu’en principe, l’air soil le véhicule nécessaire des miasmes J 
qu’il soit naeme leur mode de transport, cependant ces miasmes 
peuvent être déposes par lui sur des surfaces où ils conservent 
leurs propriétés. 

Et encore, que les miasmes ainsi adhérens peuventj en s’at¬ 
tachant à de nouveaux corps, produire le même effet que si , 
flotlans dans l’air, ils étaient reçus par son intermédiaire. 

§. VI. Action des miasmes. Les miasmes, nés de circonstances 
spéciales dans lesquelles se trouve le corps, peuvent, à leur 
tour, ramener par leur action les corps qu’ils imprègnent à 
des états analogues. 

La transmission qui s’opère alors ne reproduit pas nécessai¬ 
rement la maladie qui a donné naissance aux miasmes. Cepen¬ 
dant, les maladies dues à leur impression ont un caractère,'' 
sinon identique, au moins assez particulier. 

Chez toutes, on remarque une tendance à la prostration des 
forces ou adynamie, cause ou effet de la maladie , et dans les 
excrétions, cet ensemble appelé autrefois pafn'Ære'. 

Les miasmes frappent les surfaces du corps, et sont mis en 
rapport avec elles par l’air ambiant. Sans doute, la inuqueuse 
bronchique joue un grand rôle dans cette occasion. 

Ce qui se passe alors est un phénomène purement physiolo¬ 
gique : une ou plusieurs fonctions sont mises en jeu par un 
agent; un résultat est obtenu. Ces trois circonstances renfer¬ 
ment l’histoire de l’action des miasmes. 

La fonction physiologique est l’action des bouches absor¬ 
bantes; l’agent est le miasme, et le résultat en est l’ab¬ 
sorption. 

Or, l’absorption devant s’effectuer par une fonction, elle est 
Subordonnée à l’étal de cette fonction, non moins qu’à la na¬ 
ture des miasmes. 

De là vient que, dans des' circonstances en apparence sem¬ 
blables , l’infection a lieu pour un individu, et n’a pas lieu 
pour les autres. 

Dç là vient encore que lesxirconstances propres à l’individu 
étant elles-mêmes susceptibles de varier, tel individu pouvait 
contracter l’infection en un temps, et en être préservé dans un 
autre. 

Malheureusement ces circonstances relatives à l’individu, ^ 
celles qui découlent des qualités accessoires de l’air par rap¬ 
port aux miasmes, ne sont guère que soupçonnées. 

Car l’infection s’est ressentie jusqu’ici de l’obscurité, du 
vague de tout ce qui tient à la contagion, ou s’en rapproche. 

Ainsi, nous répétons d’une manière générale que la pré¬ 
sence de rhumldiié dans l'atmosphère favorise l’action des 
miasmes^ que la chaleur humide de cette atmosphère est la 
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eonditîon'îa plus à Tedouter dans leur transmission j nous 
ajoutons, avec moins de certitude encore, que tout ce qui, 
chez l’homme, favorise l’absorption; savoir, la débilité géné¬ 
rale, le mauvais état des voies gastriques, ou seulement la 
yacuilé de l’estomac , ou sa trop grande surcharge par des ali- 
mens, facilitent cette succion des miasmes, et développent plus 
promptement leur action. 

Mais que sont des notions aussi vagues et aussi peu nom¬ 
breuses, comparativement à l’importance de cette étude, et 
aux immenses résultats dont elle serait la source ? Pour cela, 
il faudra franchement ne Voir que de la physiologie dans lè 
corps, que des altérations de fonctions dans les maladies, et 
dans les agens qui déterminent celles-ci que des causes de lé¬ 
sion dans Tes fonctions. La médecine alors prendra un aspect 
bien différent, et offrira des phénomènes d’un ordre bien supé¬ 
rieur. L’histoire de la^ contagion et de ses analogues en éprou- ' 
vera d’heureuses iofluences. 

§. VII. De la persistance des miasmes. Nous avons vu que 
les miasmesjieuvent se dissoudre dans l’eau que contient l’at¬ 
mosphère ; qu’ils peuvent également se déposer sur les pa¬ 
rois, meubles, tissus, qui sont baignés par l’air chargé de 
miasmes. 

Deux questions se présentent ici : Combien de temps l’air 
lui-même, une fois saturé de miasmes, peut-il en demeurer 
imprégné, si le foyer est tari ? et combien les corps dont là 
surface est pénétrée de ces mêmes miasmes, peuvent-ils en 
conserver le poison ? 

Ces questions sont dignes de la plus haute considération, 
par les conséquences que l’on en peut tirer, non plus seulement 
alors quant à la doctrine de la science, mais par rapport aui^ 
applications pratiques. 

C’est à leur solution, en effet, que se rattachent les docu- 
mens sur la transmission des miasmes et sur la-désinfection. 
Occupons-nous d’abord delà première question. 

Malheureusement les données sont' peu certaines , quoique 
nombreuses, parce qu’ici encore l’observation n’a jamais eu 
de bases fixes, arrêtées, et que, par suite, les faits n’ont pas été 
vus dans leur véritable jour, et appréciés dans leur valeyt 
réelle. 

L’air une fois imprégné de miasmes conserve difficilement, 
sans doute, cette disposition, à cause du mouvement continuel 
qu’il éprouve, et des variations qu’il reçoit dans la somme et 
le mode de son humidité, et surtout à cause du déplacement 
perpétuel de ses molécules. Il faudrait, pour cela, supposer une. 
certaine masse d’air tellemeat encaissée, que toute oscillatiou 
lui fût intardite. 
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Tout ce que nous savons <ie la manière dontl’air se comporte 
par rapport aux coi-ps étrangers qu’il recèle ou suspend, e'carte 
cette idée. Cette supposition serait une chimère. 

D’où nous devons inférer que l’air abandonné à lui-même se 
purifie peu à peu, soit parce que les molécules se dispersent, 
soit parce qu’elles tombent insensiblement par leur propre 
poids, soit même parce qu’elles se dénaturent comme toutes 
les matières animales. 

Aussi l’expérience montre-t-elle que dans l’extinction artifi¬ 
cielle des miasmes, c’est surtout sur les meubles, tissus et pa¬ 
rois qu’il faut porter l’action énervante. 

Ces substances, ep effet, semblent garder longtemps l’im¬ 
pression, et les livres de médecine sont tous pleins de faits qui 
montrent que l’infection peut s’accomplir par leur moyen, des 
semaines, des mois, des années peut-être après la création des 
miasmes. 

Cependant ces objets n’ont pas tous, et au même degré, la 
propriété de s’imprégner et de garder l’imprégnation.Les laines, 
cotons et linges, sont de toutes les matières celles en qui s’i¬ 
dentifie le plus le miasme : aussi ce sont ceux dont il faut le 
plus surveiller l’appropriation. Viennent ensuite, à ce qu’il 
paraît, les boiseries et les murailles. 

Tous ces objets une fois profondément imprégnés versent 
sans cessé et de nouveau dans l’atmosphère des miasmes qui 
en altèrent la pureté. 

La facilité avec laquelle les 'miasmes se répandent en Cer¬ 
tains cas dans l’atmosphère est bien extraordinaire, et pour ne 
citer ici que Thlsioire des assises d’Oxford, si ce fait, vrai au 
fond, comme je le crois, n’a pas été exagère dans ses détails, 
cette facilité tient du prodige. 

Mais ce dont on ne saurait douter, c’est l’espèce de déplace¬ 
ment en masse de colonnes chargées de miasmes, et emportées 
dans la direction des vents dominans. On en trouve des exem¬ 
ples , et je crois, en avoir cité dans des articles précédent. 

Cependant cette atmosphère chargée de miasmes ne porte ja¬ 
mais au loin ses ravages. Un cordon autour d’une maison , 
d’une rue ou d’un quartier infecté suffit pour en arrêter la 
communication. 

Mais avant de quitter ce sujet, je dois tirer une conclusion 
de ce que j’ai dit de l’aptitude à contracter des infections. 
Cette aptitude s’exerce par voie d’absorption, dont l’air est le 
véhicule; et la peau, ainsi que les surfaces bronchiques, le 
siège. La chose est donc au fond la même, soit que l’on se 
trouve plongé dans une atmosphère imprégnée de miasmes , 
soit que l’on touche des meubles, vêtemens ou murailles qui 
eu soient empreints.- 
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§. vm. Incuhation des miasmes. Autant nous avons vu que 
les virus ou agens de la contagion mettaient de régularité dans 
l’incubation qui préparait leur développement, autant l’action 
des miasmes, comme celle dés effluves ou des émanations pu¬ 
trides, est irrégulière quaut au temps et quant à la manière 
dont ils frappent. 

Dans quelques cas, l’iinpression est subite, instantanée ; c’èst 
la foudre qui renverse tout sur son passage. Dans d’autres , 
l’action des miasmes est lente, insensible, et il s’écoule entre 
l’imprégnation et le moment où l’action du miasme se fait sen¬ 
tir , un intervalle plus long. D’autres fbis aussi, il survient, 
par suite de cette imprégnation, le sentiment d’une débilité 
qui va croissant, ou peut même demeurer un certain temps 
stationnaire. 

§. IX. De l’extinction des miasmes. Ainsi que je l’ai dit, les 
miasmes s’incorporent d’une manière durable, moins a l’air 
lui-même qu’aux substances dont la nature permet l’imprégna¬ 
tion des miasmes : aussi est-ce moins à l’air lui-même qu’il faut 
alors s’adresser pour anéantir les miasmes, qu’à ces mêmes 
corps étrangers. 

Les anciens proposaient dans ces cas d’épidémies miasma¬ 
tiques, ou mieux d’infections, d’allumer de grands feux pour 
imprifner à l’air des oscillations violentes, et changer ainsi ses 
modes de combinaisons. Mais l’agitation ordinaire de l’atmo¬ 
sphère doit suffire, et il est douteux que ce moyen ait jamais 
procuré de véritables avantages. 

Il faudrait, pour que ce cas arrivât, qu’il y eût un encais¬ 
sement dont aucun lieu connu ne fournit encore d’exemple. 
Cependant le cas d’émanations putrides contre lequel Guylon 
de Morveau dut créer des ressources si précieuses était parti¬ 
culier; une vaste église dont l’air était incarcéré,"et non sus¬ 
ceptible de renouvellement, devait être purgée de ses émana¬ 
tions: ici c’était plutôt l’air lui-même que les parois du temple, 
qui recelaient les particules délétères; car cette distinction en¬ 
core est un des caractères qui différencient les miasmes des 
émanations putrides, celles-ci paraissant peu susceptibles 
d’imprégner les murs, et même les tissus. 

Mais, soit que l’on se propose l’air lui-même, ou les tissus 
pénétrés de miasmes , les moyens doivent toujours être les 
mêmes au fond. 

Décomposer ces miasmes, soit encore répandus dans l’air, 
soit déjà déposés sur des murs ou des tissus, est la seule indica¬ 
tion à remplir. 

Les moyens de décomposer les miasmes sont tous ceux qui 
altèrent promptement, en les changeant de nature, les subs¬ 
tances animales, en quelque état qu’on les suppose. 

Mais les détails sur ce sujet seraient inutiles et n’outrent pas 



362 MIC 

dans mon plan ; ils ont été exposés, d'aillenrs, avec une grande 
clarté et un savoir profond à l’article de MM. Halle 
et Njsten, (hacquabt) 

Boifins (johaBncs-Baptîsta), De resliUtenâÀ salubrilale agri romani; io-4®. 
Florentice, 1667. _ , 

SIEVOGT (joannes-Adrianns), Dissertatio de effl.uvioTum effîcaciâjn corpus 
humanum;ta-^°. lehœ, 

XANCisi (joannes-Maria), De noxiis paludum efflaviis; in-4'>. Roma, 

ïCHolze ( Joannes-Henricas ), Dissertatio de noxiis inundatiormm effectif 
bus; in 4“. Erfordire, 1729- 

ytATKEE (joannes-zacharias), Dissertatio de pestiferis aquarum putrescen- 
îium exspirationihus;m-i‘>- Lipsiœ, 1747- V. Oper.,t. u, p. 288. 

OECE , De morbis ah aquis putrescenlièus naluralihus. Lugduni Ratavo^ 
rum, 1748. 

carthecseb (johannes-Fridericos), Dissertatio de virulenlis aeris pulriA 
in corpus hamanum effectibus; in-4“- Francofarti ad Fïadrum, 1763. 

ICKERMAMB, Dissertotio de miasmaté coMogioso; in-40. Kiloniœ, 1773- 
fiEKiKE, Dissertatio sislens miasmatologiam generatem ; in-4°. Goet- 

tingœ, 1775. 
sosE ( Ernestos-Gottlob), Programma de miasmaté morboso in eorpore er- 

ranteLipsiœ, 
BE LA GÜERENHE, De aere et ipsius a carceribus, nosocomiîs et coemete- 

riis insalubritate; 10-4°. Parisiis, 1777- 
ÏCKARTSHADSËN (carl ), üeberdie Ferderhniss deb Luft ; c’est-à-dire, Sor 

Ja corruptionde l’air; în-8'’. Munich, 1788. V. Journ. de méâ., t. txxxiVj 
p. 137. 

ÏHMBSEM, Dissertatio de aere corraplo ejusque remediis; in-4®. Qoet- 
, tingœ, 1789. 

MICROCOSME (ou PETIT monde), s. m. de/uncfsr, petit, et 
jtig-iJior, monde. Ce nom a été attribué-à l’homme par beau¬ 
coup de médecins et de philosophes anciens qui ont consi¬ 
déré notre espèce comme l’abrégé de l’univers, du macroeasme. 
Ployez ce mot. 

Aristote ( De physico auditu, cap. vu ) paraît être le premier 
qui ait qualifié l’homme de microcosme , et qui ait pensé que,' 
comme il devait y avoir un centre- et un point auquel tout 
conspire dans l’univers, il devait en être ainsi pour l’homme. 
Platon avait déj à commenté le mot de Protagoras, que l’homme 
est la commune mesure de toutes choses, et pour ainsi dire 
créé sur le patron de l’univers ; car celui-ci est gouverné par 
une âme qui est Dieu, comme le corps humain est animé 
par un esprit émané de cette âme universelle. 

Bientôt en alla pins loin; l’homme fût appelé le lien et le 
nœud de l’univers, le but- pour lequel il semble que toute la 
nature ait été créée, ensorte que le soleil et les étoiles mêmes 
seraient nos serviteurs, tandis que des insectes et des vers 
nous dévorent jusqu’aux entrailles, que les poisons, les pes¬ 
tes et mille maladies nous assiègent de toutes parts. Le monde 
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^lait pour ces philosophes , un grand animal, dans lequel se 
trouvait emboîté un plus petit animal, qui est l’homme, or-, 
ganisé par rapport au tout, être central qui rattache et asso-, - 
cie l’esprit à la matière, enfin les principes les plus ennemis 
et les plus dissemblables , par une harmonie incompréhen¬ 
sible. 

Il faut l’avouer, ces pensées, tout hypothétiques qu’elles 
paraissent d’abord, ont un air de vraisemblance et de gran¬ 
deur quand on les considère sous un point de vue rais.pnna<î, 
ble, tel que pourrait le présenter q^uelque platonicien de nos 
jours. Voyez homme. 

Notre corps n’est pas un, -dit Hippocrate, mais semble com¬ 
posé de tous les élémens et se mettre en harmonie avec toute 
la nature. Nous devons entrer en correspondance avec la lu¬ 
mière , la chaleur de notre globe , avec l’air que nous recevons 
dans la poitrine, avec les eaux qui nojis désaltèrent, les ter¬ 
rains de chaque climat j il nous faut accommoder des nourri¬ 
tures que nous présente la terre notre mère, et ainsi nous pro¬ 
portionner à toutes les substances qui nous environnent , 
comme il est prouvé dans l’article géographie médicale. 

Et d’ailleurs, outre la lumière et la chaleur , les astres in¬ 
fluent encore sur nous par les attractions et les mouvemens 
qu’ils impriment au globe sur lequel nous vivons ; en agissant 
sur celui-ci, nous en recevons la communication: ainsi l’orbe 
infini du temps mesure nos destinées, et entraîne sans cesse 
notre vie. Le mouvement de tous les corps animés devient 
une émanation des mouvemens généraux de l’univers ; car si 
la révolution, de notre terre mesure les heures, les jours et les 
années, les siècles par rapport à nous, elle est ainsi la course 
de la vie, la source des actions réciproques de tous les êtres ; 
chaque individu se met en relation avec le mouvement de no¬ 
tre système planétaire. 

La vie présente n’est, en effet, qu’une suite de celle qui a 
été et le précurseur de celle qui sera. Nous ne sommes qu’une 
tige d’êtres , nous existions en quelque sorte dans nos pères ; 
nous vivrons dans nos descendans ; l’espèce est coexistante 
avec le monde. La même quantité de mouvement vital peut 
subsister sur le globe, en général, parce que la force qui pro¬ 
duit ce mouvement reste la même. Tant que les élémens de 
notre corps persévèrent dans une parfaite correspondance avec 
l’ordre universel, nous continuons de vivre; plus cet accor4 
est exact, plus nous participons de la force delà nature. Alors, 
possédant une surabondance de vie, nous sommes capables de 
produire de nouveaux individus ;• car la faculté gcnéralive 
nous est donnée par cette force essentielle du monde [vis 
cosmica)j autant que notre corps demeure à runisson de ses 
loi*. 



364 MIC 

Lorsq;ue cet e’quilibre est alte're', nous ne recevons qu’im- 
parfaitément le mouvement originel et nous sommes malades j 
enfin, si toute harmonie cesse, l’individu ne reçoit plus la 
vie. J^oyez natuee. 

A vrai dire, celle-ci n’est pas en nous-mêmes; nous vivons 
dans la nature ; nous engendrons par elle; rien ne nous ap¬ 
partient en propre que notre âme; nous puisons chaque jour 
notrè existence dans l’air, la chaleur, les âlimens ; nous sub¬ 
sistons, pour ainsi parler, des aumônes que nous font les élé- 
mens. En nous séparant d’eux, notre vie cesserait, comme' 
dans une plante arrachée, comme dans un membre amputé au 
corps. Un ver, né dans les entrailles d’un animal, a quelque 
communauté de vie avec lui, puisque ce parasite meurt lors¬ 
qu’on l’en expulse. Les hommes et tous les êtres incorporés 
dans ce monde, vivant par lui, s’habituant à toutes ses révo¬ 
lutions , en chaque climat, ne peuvent point tirer d’ailleurs 
cette force qui les fait mouvoir : ils se proportionnent donc a 
l’action générale de l’àstre sur lequel ils roulent dans les cieuxi 
La même sagesse divine qui organisa le monde, organisa éga¬ 
lement notre corps; enfin l’on ne peut comprendre d’où nous 
extrayons ces facultés qui nous font croître et vivre, .sinon de 
la cause première de l’univers. Tout comme un membre ne se. 
meut que par la volonté de l’âme, ainsi l’homme étant un 
membre de cet univers, n’a de mouvement et dé vie que par 
le principe qui gouverne ce grand tout : in Deo 'vivimus, mo- 
vemur et sumus. Si l’Eternel relirait à lui son souffle , toute 
chair expirerait ensemble, et l’homme rétournerait en pou¬ 
dre, selon l’Ecriture {Job, cap. xxxiv. vers. i6. Ployez aussi 
dans les OEuvres du cardinal JN'icolas de Cusa, au chap. Si les. 
astres sont animés), 
^ Sans doute les autres êtres vivans subsistent également par 
cette harmonie générale avec les forces cosmiques qui soutien¬ 
nent leur existence ; mais, dans la hiérarchie naturelle de ces 
créatures, l’homme, marchant sans contredit au premier rang,, 
il doit avoir des communications plus intimes qu’aucun autre 
avec l’Auteur de la nature. Il est le nœud qui réunit la terre 
au ciel, le ministre dont se sert la Providence pour agir sur 
toutes les productions de la terre. Etendant sa vie dans toutes 
les régions du globe, et devenu sensible sur tant dépeints 
que les commotions d’un hémisphère ne sont point indiffé¬ 
rentes à l’autre, le genre humain ne forme qu’un grand corps, 
il est le sommet où viennent aboutir les secousses qui se font 
sentir dans les autres êtres, de même que toutes les sensations 
d’un corps se rapportent à son cerveau. Et pareillement, nous 
n’existons point pour nous seuls , mais pour maintenir l’équi¬ 
libre entre les corps vivans ; car si les herbivores retranchent 
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ia surabondance des vége'taux, les carnivores, à leur tour, 
Sont destines à modérer le nombre des espèces qui vivent de 
plantes J enfin l’homme, roi dominateur du globe, e'tend son 
sceptre sur ces tjrans des créatures, et porte la guerre aux 
lions et aux tigres à leur tour, afin que tout rentre dans l’or¬ 
dre, et plie sous.la loi de la monarchie universelle, dont les 
rênes nous sont confiées. 

Que nous soyons coordonnés d’après les qualités cosmiques 
du globe terrestre, coname celui-ci l’est d’après l’équilibre des 
autres planètes dans notre système solaire, et comme ce grand 
sjstèmé l’est par rapport aux autres soleils daus l’immensité 
ùniversellè, rien n’est plus manifeste. Les lois générales del’at-- 
traction le prouvent à l’égard des astres qui roulent dans les 
deux; de même la contemplation des diverses races humaines 
sur le globe , prouve que nous sommes proportionnés aux cli¬ 
mats, aux températures suivant chaque contrée; c’est ainsi 
que les uns naissent blancs, d’autres olivâtres, d’autre noirs ou 
cuivrés, etc. Les habitudes des peuples, leurs mœurs, leurs 
opinions, leur mode de gouvernement, leur genre de vie, en 
un mot, dépendent de ces circonstances. Donc chaque monde, 
étant un assemblage de matériaux divers, chaque partie se 
doit coordonner et arranger de manière à former un tout com¬ 
plet. Les êtres vivans contenus et produits en chacun de ces 
mondes, doiyènt correspondre à sa constitution, se mettre en 
harmoiiie avec lui, de telle sorte que l’être le plus parfait, 
parmi toutes ces créatures, représente un abrégé des merveil¬ 
leuses correspondances de ces systèmes cosmiques. 

Notre corps, la chair, les os, les humeurs, sont, en effet, 
des parties, non de l’homme, mais du globe terrestre auquel 
elles se rejoignent à la mort; elles appartiennent moins à 
l’individu qu’au monde, dont elles reçoivent les impulsions 
générales. Ainsi, nous sommes montés à l’unisson des 
élémens, notre vie correspond à leurs mouvemens ; le froid 
l’assoupit,.'la'chaleur l’anime, l’absence du soleil fait dor¬ 
mir; les lieux humides abattent l’esprit; des boissons, 
dès alimens divers l’étourdissent et l’enivrent. Nous som¬ 
mes malades, ou par défaut, ou par excès, ou par inéga¬ 
lité de ces élémens ; les changemens de climat, de saisons, de 
nourritures peuvent donner la santé aux malades, ou des ma¬ 
ladies aux saitis : donc le petit monde, le microcosme entre 
en allianceâVec toutes choses. Cet être cosmopolite, respirant 
l’air de-tous Ifes climats,' ne pouvant se contenter d’un seul 
aliment, sans dégoût, parce qu’il est omnivore, goûte, pour 
ainsi dire, toute la nature; capable'de tout sentir, de tout 
connaître, il est le centre de cette sphère. Mais ce roi de.l» 
nature suit le commun branle qui entrafne le grand univers ; 
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c’est un petit pignon qui s’engrène avec ces rouages immenses; 
il vitet meurt pat des lois universelles. 

Telles sont les raisons sur lesquelles on peut étayer le norrt 
et le titre de microcosme donné à l’homme ; mais Paracelse et 
ïes médecins astrologues des siècles précédons vo'ulurent de 
Ïlus que l’homme vécût et fût gouverné par les astres. Déjà 

lolin et les anciens visionnaires exaltés de l’çcole platoni¬ 
cienne d’Alexandrie, crurent qu’on pouvait, sur terre, exister 
d’une vie toute céleste et s’unir intimement à Dieu, tirer des 
astres, des émanations sacrées; à quoi servaient merveilleuse¬ 
ment les idées mystiques de la cabale, le commerce avec les 
démons et les esprits supérieurs, les sylphes , les zéphirots , 
qui peuplaient l’atmosphère, qui s’élevaient aux cieux ou en 
descendaient comme les anges. On les appelait par des inspira¬ 
tions, des prières, des contemplations solitaires, qui faisaient 
éclater des rayçns de l’ame du monde ou des étoiles pour illu¬ 
miner et enflammer les intelligences humaines d’un divin en¬ 
thousiasme. Alors on existait d’une surabondance de vie ; on 
entrait en communication avec tout l’univers ; on s’élançait, 
par la pensée, soit dans les cieux, soit dans les entrailles du 
gioLe. L’homme pénétrait ainsi jusque dans lés secrets les plus 
obscurs de la divinité, jusqu’à participer même à la puissance 
et au don des miracles, et jouir, au niilieu de ces folles illu¬ 
sions , d’un bonheur inexprimable. Voyez contemplatif. 

Suivant les théosophes anciens et modernes, il existe dans 
l’univers un esprit général répandu partout, duquel tous les 
corps animés extraient leur vie ; ce fluide universel est soumis 
à un flux et à un reflux ; l’homme , le microcosme, participe 
de celte ame universelle qui se transmet par réciprocité, comme 
la lumière entre les différons astrès. Les propriétés àe la vie , 
de l’organisation, résultent de l’opération de ce fluide univer¬ 
sel; rien ne possède d’activité et d’esprit que par lui seul ;■ 
nous en sommes les instrumens, et c’est par lui que nous agis¬ 
sons ; il engendre, entretient, reproduit toutes choses, car l’at¬ 
traction que les astres exercent entre eux doit influer aussi sur 
les corps organisés qui naissent à la surface de ces globes. Ainsi 
tous les êtres sont unis par une communication de l’esprit vital, 
par un échange d’émanations; de là les contagions des maladies 
aussi bien que celles d’amour, des passions, des idées, des 
pressentimens entre les personnes de même sang ; de là l’atta¬ 
chement maternel, les sympathies, etc. Telle est enfin cette- 
chaîne magnétique, mundi caténd magnetîca^ dit le P. Rir- 
cber, qui lie entre eux, par une étroite dépendance, le mi¬ 
crocosme au macfoco'snie. Voyez influence et magnétisme. 

• Le microcosme a deux pôles, comme le globe terrestre; la 
bouche est le pôle arctique, et le ventre, le pôle antarctiqueÿ 
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la ligne médiane, qui partage le corps, est l’axe polaire ( Pa¬ 
racelse, Paragranum, tract, ii). Le soleil est le cœur du ma¬ 
crocosme, et, il influe sur le cœur du microcosme; la tête est 
le ciel et,l'olympe, où réside l’âme qui gouverne l’homme, 
ainsi que la divinité du grand univers réside dans les hauteurs 
immenses de l’empyrée. La région des orages et des tempêtes 
est le ventre, comme on le remarque par les coliques et les fla¬ 
tuosités. Le sang, qui est la mer du microcosme, éprouve dei 
mouvemens de flux et de reflux, même par l’influence lunaire, 
ainsi que l’océan terrestre ; de là viennent les marées mens¬ 
truelles des femmes et hémorroïdaires des hommes (Slahl , 
De cestu maris microcosmici ). 

L’esprit universel du mondè^4escend du ciel dans l’homme, 
et reflue perpétuellement ensuite vers les-régions éthérées, 
selon Maxwel [apher. xxxviii ) ; le corps animal éprouve 
les effets alternatifs de cet^ent, et c’est en s’insinuant dans les 
nerfs qu’il les affecte immédiatement, dit Mesmer (propos, viii). 

Cependant, il faut distinguer, disent les stahliens, comme 
Juticker, Albert!, etc. les mouvemens du macrocosme de ceux 
du microcosme ; ceux du premier sont uniformes, ceux du 
second très-variables et irréguliers, d’où il ne faut pas expli¬ 
quer ces derniers par les premiers; ainsi nous écarterons, 
aj outent-ils , de la physiologie, l’ame du monde, l’esprit uni¬ 
versel, les démons ou génies de Platon, les intelligences 
d’Aristote et d’Averroès, ou toutes les expressions employées 
pour désigner les actions générales du macrocosme. 

Toutefois, répliquent d’autres auteurs, il faut nécessaire¬ 
ment considérer les relations de l’homme avec les astres, puis¬ 
que ceux-ci influent sur nous. N’est-il pas certain que les ré¬ 
volutions des jours, dans les crises des fièvres par exemple, 
surtout pour les septénaires, ont une action bien marquée 
{Voyez INFLUENCE, JOUR, PÉRIODES DES MALADIES)? N’eSt-il 
pas évident que les révolutions des saisons, celles des tempé¬ 
ratures atmosphériques appellent une multitude de maladies 
et de changemens dans notre constitution , comme l’observent 
tous les médecins? Donc le macrocosme opère sur le micro¬ 
cosme. Qu’il y ait ou non dés influences natales, comme le 
supposaient les anciens faiseurs d’horoscope, et lés astrologues, 
toujours est-il présumable que les attractions des astres, 
comme de la lune, du soleil, en produisant le flux et le re¬ 
flux des mers, et sans doute aussi de l’atmosphère, peuvent 
agir sur le microcosme (Mead, De imperio solis et lance in 
corpor. human. et morhis inde oriuntAs ). Galien ne doutait pas 
que la lune ne produisît les crises -ou ne déterminât les épo¬ 
ques critiques {De dieh. decreior. et lib. de Atrabile}. Voyes 
LUNE. 
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Autrefois il n’était guère permis d’être médçcin sans étu¬ 
dier aussi l’astrologie et les mathématiques. Cardan, Marsile 
Ficin, brillèrent eu Italie, au seizième siècle, comme Para¬ 
celse en Allemagne; les alchimistes de la même époque, sui¬ 
vant Basile Valentin, admettaient également des maladies as¬ 
trales, comme Thurnheiser, Thomas Erastus, Deusingius , 
Qaercetan (ou Duchesne), etc. Sans la philosophie occulte, 
et des cliarlataneries magiques, on n’aurait pas obtenu les 
cures merveilleuses dont se vantaient Goclenius, Van Hel- 
mont, Santanelli, Wirdig, Maxwel, etc. Les pierres, les mé¬ 
taux recevaient des irradiations astrales, ainsi que les herbes,- 
pour guérir des maladies. Chaque plante était sous l’influence" 
aune étoile, qui lui communiquait son caractère et ses puis¬ 
santes irradiations. On formait des caractères magiques , des 
anneaux constellés, des gamahez, des talismans, suivant la 
science de l’antique Zoroastre, du grand Trismégiste, de 
Thaut l’égyptien, des mages de la Clialdée, etc., pour res¬ 
serrer les liens et les influences du macrocosme avec le micro¬ 
cosme. 

Pour n’étre pas abandonné de Jupiter, exercez-vous à l’heure 
joviale et le jour de Jupiter, ou le jeudi; considérez quelle est 
la conjonction de Vénus et des autres astres, pour choisir 
l’époque la plus favorable à voir votre femme. Fuyez le triste 
et froid Saturne; craignez le bilieux Mars. Les quatre élémens 
correspondent aux quatre humeurs et aux quatre saisons; la 
terre est l’atrabile, qui règne en automne; l’eau est la lymphe, 
en hiver; l’air est le sang . surtout au printemps;, le feu forme 
la bile, en été. Nous respirons l’ame du monde par les rayons 
solaires, car Platon dit que Jupiter engendre les pTrilosophes ;. 
pareillement Homère, suivant l’opinion des anciens, affirme 
que l’esprit des mortels est toujours tel que le leur distribue 
chaquejourle Père des dieux et des hommes. Personne n’ignore, 
d’après les almanachs de Liège, encore aujourd'hui, que le 
soleil,.dans le signe du cancer, agit sur l’estomac, et sur le 
cœur, dansie signe du lion. Saint Thomas d’Aquin (lib. ni. 
Contra gentiles) prouvé fort doctement que les astres peuvent 
faire naître des hommes plus heureux les uns que les autres, 
comme il y a, diGil, des soldats plus victorieux sous la pla¬ 
nète de Mars, et dçs médècins plus habiles à guérir que ne le, 
sont d’autres, soûs l’influence du père d’Esculape,'Apollon, 
ou le blond Phœbus.- 

Les clystères sOnt utiles quand le soleil est dans le signe de 
la balance, et il ne faut pas vomir dans celui du lion; mais 
une'médecine fait grand bien dans le signe des poissons: de là 
Marsile Ficin conclut avec Galien que l’astrologie estexiraor-. 
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àinaii-ement nécessaire au médecin ( De~~!vüâ ccelitks compa- 
randâ,\ih.i., c. 10)., 

Enfin, Tun des derniers qui aient iraitéce sujet avec le plus de 
soin, est le fils du célèbre Jean-Baptiste Van Helmont; Fran¬ 
çois-Mercure Van Helmont {Discourses concerrdng macro 
and nùcrocosm, and their union, Lond., i685, ip-8°. ). Il 
établit que les astres influent généralement sur tous les corps 
sublunaires, et principalement sur les animaux et les plantes. 
Le soleil est mâle et préside, au moyen du feu, aux généra¬ 
tions mâles, comme principe actif. La lune est femelle et le 
principe passif, qui, au moyen de l’eau, domine les produc¬ 
tions femelles. En cela consistent tout l’équilibre, toute la 
pondération de la nature,etc.. 

Aujourd’hui, en Allemagne, sujptoutdans les universités de 
Tubingueet de Landshut, des professeurs célèbres admettent 
l’influence des forces cosmiques, soit du globe terrestre, soit 
du grand univers, sur l’homme et les autres corps organisés.. 
Ainsi le globe terrestre, selon quelques-uns, a une droite qui 
est l’orient, et une gauche ou l’occident; la ligneéquatoriale est, 
le diaphragme ou centre phrénique qui réagit sur les pôles , 
eomme en nous le plexus solaire sur la tête et les parties in¬ 
férieures , etc. Chaque région du globe a des influences vitales 
sur les peuples qu’elle nourrit, etc. 

C’est pourtant avec de pareilles imaginations qu’on a long¬ 
temps pratiqué la médecine et amusé l’enfance du genre hu¬ 
main par des hochets. Il en faut, dit-on, à tout âge, et au¬ 
jourd’hui que nous nous croyons parvenus à une raison adulte, 
n’avons-nous pas le magnétisme animal et les nouveaux sys¬ 
tèmes à la mode dans diverses écoles? Chaque roman vient à 
son tour ( Voyez noCTniHE et école). Quelle horrible caco¬ 
phonie ce serait si tout à coup tant d)auteurs célèbres de vieux 
systèmes se relevaient vivans de leurs , tombeaux pour ressus¬ 
citer leurs doctrines? Il ne faut point croire qu’ils n’apportas¬ 
sent pas chacun quelque raison plausible pour les établir, car 
ils eurent besoin d’esprit et de souplessedialectique pour im¬ 
poser ainsi le joug de lacroyance aux hommes; mais ces fruits 
sont tombés et se sont pourris de même que leurs auteurs, tandis 
que les observations positiyes, les faits réels subsistent éter¬ 
nellement; ils conshtuent cette substance médullaire et ner¬ 
veuse,, pour ainsi dire, qui vivifie la médecine.T^qyez roîr- 
DEMENS DE LA MÉDECINE, NSTtlEE. . , ■ (viBEt) 

MICROCOUST.IQUÉ ou rhieux micraçoiistiqüe , adj. : 
mot composé de , petit, et.de a,K,ova, j’entends. On se sert 
de cette expression pour désigner d’une manière générale tous 
les moyens qui, en détruisant la divergence des rayons sonores, 
semblent, en quelque sorte, augmenter la sensibilité, de l’oreille, 

53. ,34 
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et rendent appréciables des sons qui, sans cet artifice, seraîeitÉ: 
trop faibles pour exciter une sensation, soit parce qu’ils ont 
déjà parcouru us espace trop considérable, soit parce que la 
cause qui leur a donné naissance avait elle-même trop peu d’é¬ 
nergie. Ainsi le porte-voix et les cornets acoustiques sont des 
instrumens micracoustiques, épithète que l’on pourrait aussi 
donnera ces tables minces et élastiques, dont lacorrésonnance 
contribue si puissamment à renforcer les sons que rendent les 
cordes vibrantes. (halle et thillate) 

MICROGRAPHIE, s. f., micrographià, depupof, petit; 
et de ypet,(fsiv, écrire ou peindre. Lorsqu’on découvrît le mi- 
crocospe, vers l’an 1620, plusieurs saVans s’occupèrent à 
examiner les corps organisés les plus petits avec ce nouvel 
instrument. Ils firent de précieuses découvertes dans la science 
de rorganisation'des animaux et des plantes , car on peut dire 
que c’est de cette époque qu’on put reconnaître la nature des 
tissus les plus délicats de nos parties, et en particulier l’his¬ 
toire naturelle fut débarrassée de la grande erreur des généra¬ 
tions’ spontanées des insectes et des autres êtres, après les re¬ 
cherches de-François R.édi, d’Antoiné Valisnieri et des membres 
de l’académie des lyricei de Rome. En Hollande, un fameux 
ïnicrographe , Antoine Van Leuwenhoeck, fît les observations 
les plus curieuses , et reconnut, ainsi que Nicolas Hartsoeker, 
les animalcules spermatiques, ainsi que les infusoires, depuis 
décrits par une foule d’autres mierographes, Baker, Joblot, 
Hill, et surtout Othon-Frédéric Muller. il faut aussi rappeler 
les services rendus par Hooke, inventeur des montres de poche, 
Voyez sa Micrographia curiosuj Lond., i665, et i’éd., in-fol., 
1745) ^tii&Yemplaymentforthemicroscope,Lond., 
1753, in-8“.; ensuite les Observations de Turberville Need- 
ham, celles de Buffon, de Asch, deWrisberg, de Spallan- 
zani, de Ledermuller, de Félix Fontana et d’une multitude 
d’autres. Voyez microscope et microscopique. 

C’est aussi par le microscope que Marcellus Malpighi re¬ 
chercha la structure intime de nos tissus ainsi que de celle 
des plantes, observée également par Néhémias Grew. Toutes 
ces études ont perfectionné nos connaissances tellement à cet 
égard, qu’il ne reste peut-être plus rien de nouveau, ou de bien, 
essentiél à découvrir dans ce genre d’observations. 

. ■ • - (tiret) 
'MICROPHONE, adj. et s. m., nticrophonus, àc ptupot ^ 

- petit, et de voix: se dit des instrumens qui augmentent 
l’intensité du son, comme font la plupart des instrumens à 
vent, notamment le porte-voix. (f. t. m.) 

MICROFHTHALME, s. m., depu'itpoç, petit, et de oçifla.A/*05’, 
nsil, petit-œil ou œil ^cochon. On désigne ainsi ceux qui 
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ont naturellement l’œil petit, ou chez qui il diminue par 
atrophie ou autre cause. (f. v. m.) 

MICRORCHIDE, s. f., , petit testicule. Ou 
nomme ainsi les testicules qui n’ont jque la grosseur d’un pois 
ou d’un haricot (Castelli, Lexicon). Ces organes sont dans cet 
e'tat, parce qu’ils n’acquièrént pas le développement qui leur 
est naturel, ou par atrophiej cette dernière cause est infini¬ 
ment plus fréquente que l’autre qui n’arrive guère qu’à la 
suite de squirrosité survenue dans la jeunesse. 

Je ne citerai qu’un exemple fameux de cette affection par 
atrophie: c’est celui des soldats de notre armée d’Egypte. 
Plusieurs se plaignirent, au retour de la campagne de 17.99, 
de la disparition presque totale des testicules sans nulle 
cause de maladie vénérienne. Ces organes perdaient d’abord 
de leur sensibilité, s’amollissaient, diminuaient de volume 
d’une manière graduée, et paraissaient se dessécher. Les ma¬ 
lades ne s’apercevaient de cette destruction , qui s’opérait in¬ 
sensiblement , qu’autant que le testicule était réduit à un petit 
volume; on le trouvait rapproché de l’anneau sous la forme et 
la grandeur d’un haricot blanc, présentant de l’indolence, et 
nne consistance assez dure ; le cordon spermatique était lui- 
même aminci, et participait de l’atrophie. Lorsque les deux 
testicules étaient atrophiés, l’homme perdait la faculté géné¬ 
ratrice, ce dont il était averti par l’absence des désirs amou¬ 
reux et par la laxité des parties génitales ; il ne la recouvrait 
pas. Dans cet état, les extrémités inférieures maigrissaient et 
chancelaient dans la progression, le visage se décolorait, la 
barbe s’éclaircissait, l’estomac perdait son énergie, les diges¬ 
tions étaient laborieuses et les facultés intellectuelles déran¬ 
gées. Plusieurs militaires ont été jugés, par suite de ces infir¬ 
mités, dans le cas de l’invalidité absolue (Lsxïej, Mémoires 
de chirurg. milît., etc., tom. ii, pag. 63 ). 

C’est à la chaleur du climat d’Egypte, aux fatigues de la 
guerre, aux privations qu’elle impose, qu’on attribua la mi- 
crorchide dont il est question. Ôn soupçonna aussi que l’usage 
de l’eau-de-vie de datte, boisson fort usitée dans ce pays, et 
à laquelle les habitans ajoutent les fruits de quelques solanum 

.et du piment, put y contribuer, à cause de la syn^athie qui 
existe entre l’estomac et les testicules. On sait effectivement 
que ces plantes paralysent les organes avec lesquels on les 
met en contact, comme on en a l’exemple par le suc de bella¬ 
done appliqué sur l’œil : or, si cette cause a pu paralyser les 
testicules, leur atrophie découle nécessairement de cet état 
par suite d’une loi de notre économie qui veut que toutes les 
fuis qu’un organe cesse ses fonctions il dépérisse. (r. v. m.) 

MICROSCOPE,s.m., petitjÇtdes-xotrîWjje reg^rd^ 

34-' 
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C’ésf le nom que l’on donne à un instrument de dioptrîquê 
qui sert h regarder les objets trop petits pour qu’on puisse 
convenablement les examiner à la vue simple. 

Lorsqu’on traitant du mot lumière, nous avons parlé des 
conditions de la vision distincte,.nous avons dit qu’un corps 
ne pouvait exciter en nous une sensation appréciable si l’image 
formée sur la rétine manquait de netteté ou avait des dimen¬ 
sions trop petites : or, en supposant un œil bien constitué, un 
objet ne peut en être approché plus près que de huit pouces j 
car, en deçà dé cette limite, les rayons émanés d’un même 
point sont trop divergens pour que la réfraction qu’ils éprou¬ 
vent , en traversant les humeurs réfringentes de cet organe, 
paisse les faire converger sur la membrane qui en tapisse le 

■fond.Si donc le corps que l’on regarde est fort petit, vu à la 
distance de huit pouces., il soutendrait un angle à peine sen¬ 
sible; son image n’occuperait sur la rétine qu’un espace presque 
imperceptible, et ce que l’on pourrait gagner en plaçant cet 
objet à une moindre distance, serait compensé par le défaut 
de netteté qui en résulterait. Le problème qu’il s’agit de ré¬ 
soudre se réduit donc à trouver le moyen d’augmenter l’angle 
optique soüs lequel on-aperçoit un corps , et à ne conserver 
cependant à chaque faisceau lumineux que le degré de diver¬ 
gence qui lui est strictement nécessaire. On remplit assea bien 
cette condition en perçant une carte ou une lame mince de 
métal d’une très-petite ouverture, à travers laquelle on peut 
regarder de fort près les petits corps que l’on veut observer. 
Cette espèce de pupille artificielle, beaucoup plus étroite que 
celle qui donne naturellement accès à la lumière, ne laisse 
masser que les rayons peu écartés de l’axe, en telle sorte que 
la peinture tracée au fond de l’œil, sans rien perdre de sa préci¬ 
sion , est plus grande, mais moins lumineuse que si l’on n’avait 
pas eu recours à cet artifice. L’affaiblissement de la lumière, 
résultat de la petite.sse du trou à travers lequel elle est obli¬ 
gée de passer pour arriver à l’œil, est le seul inconvénient 
que l’on puisse' reprocher à cette pratique ; mais il est tel que 
si l’on veut obtenir de forts grossissemens ; l’objet paraît alors 
si peu éclairé que l’on ne saurait convenablement en saisir les 
détails ; ce qui, par conséquent,. fait disparaître tous les avan-- 
tages que semblerait devoir présenter l’emploi de ce moyen, 
et force d’avoir recours à l’usage de verres convexes d’un 
court foyer, auquel on donne alors le nom de microscope 
simple, loupe ovilentille. 

Ku exposant les propriétés du verré convexe (tom. xxix, 
pag. i4fi)î <nous avons nommé foyer principal le lieu où 
viennent sensiblement se réunir, après la réfraction, /les 
rayons qui étaient parallèles au moment de leur incidence. 
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On conçoit que réciproquement si un faisceau de lumière di¬ 
vergeait de ce point, les rayons émergéns qui eu provien-, 
draient se trouveraient ne'cessairement aussi parallèles entre 
eux. Or, c’est effectivenjent ce-qui arrive dans l’usage du 
microscope simple: le verre est appliqué contre l’œil ; et, pour 
que la vision soit distincte, on est obligé de placer l’objet 
derrière la lentille à une distance qui égale sensiblement la. 
longueur de son foyer principal, en telle sorte que la lumière 
réfractée, qui pénètre dans l’œil, se conduit comme si elle 
partait d’un point réellement plus éloigne : c’est à cela cpc 
se réduit la fonction du verre. Il donne de la' netteté à l’image 
qui se forme sur la rétine, et ne contribue au grossissemeut 
qu’en ce qu’il permet de voir l’objet de plus près: aussi éva¬ 
lue-t-on le pouvoir amplifiant d’un microscope simple, en di¬ 
visant la distance à laquelle on regarde naturellement un 
corps, par l’éloignement où il faut le placer lorsqu’on l’ob¬ 
serve au moyen d’une lentille. Ainsi supposons qu’une per¬ 
sonne ne puisse', sans cesser de voir distinctement un objet à 
la vue simple, l’approcher de ses yeux au-delà Je huit pouces; 
en se servant d’une lentille de six lignes de foyer, elle pourra 
le regarder à la distance d’ün demi-pouce, et, par conséquent, 
elle le verra seize fois plus grand. D’après cela, on conçoit 
qu’un même verre, successivement appliqué à des yeux myopes 
ou presbytes, ne leur procurera'pas un même grossissement, 
puisque les uns et les autres ne peuvent faire varier dans la . 
même proportion les distances alternatives auxquelles doit 
être placé l’objet, lorsqu’on le regarde avec ou sans i’inler- 
position du verre. Lorsqu’une lentille grossit beaucoup , il 
faut, pour éviter les inconvéniensde l’aberration de sphéricité, 
ne lui donner que peu d’ouverture ; ce qui, par conséquent, 
diminue considérablement la lumière, et limite l’usage du 
microscope simple aux circonstances dans lesquelles on n’a 
pas besoin de grossir au-delà de cent fois : ce qui suppose l’em¬ 
ploi d’une lentille d’une ligne de foyer environ. 

Microscope composé. Cet appareil est essentiellement formé 
d’une lentille d’un court foyer et d’un oculaire, au moyen 
duquel on peut regarder l’image que donne le premier verre. 
Quoique, depuis son invention, cet instrument ait toujours été 
construit sur les mêmes principes ; cependant, à différentes 
époques, on lui a fait subir de légères modifications, qui 
peu à peu en ont changé la disposition primitive ; mais , 
parmi les formes variées qu’on lui a successivement fait pren¬ 
dre, aucune, sous tous les rapports, ne paraît préférable à celle 
que M. Charles a récemment adoptée. Le corps de ce micros¬ 
cope se meut dans une charnière , et se tient en équilibre sur 
son pied dans toutes les positions verticale, horizontale et iu- 
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clinée. Deux iniroîrs , l’an plan et l’autre concave , glissent à 
lottement le long d’un support parallèle au corps de l’instru¬ 
ment , et peuvent ainsi s’approcher plus ou moins de lu. 
plate-forme qui reçoit le porte-objet; sur les bords de cette 
plate-forme, sont deux tuyaux creux destine'® à recevoir la 
tige d’un petit miroir concave ou d’une loupe mobiles en 
tous sens, et qui servent à éclairer, par réflexion ou par ré¬ 
fraction , les objets opaques. Cette manière de jeter latérale¬ 
ment la lumière est, dans un grand nombre de cas, préfé¬ 
rable au réflecteur qui, adapté sur le corps du microscope , 
éclaire perpendiculairement les objets , et produit, lorsque 
ceux-ci sont brillans , des réflexions désagréables, dont l’éclat 
p.-^ut même blesser la vue. Cinq ou six lentilles de foyer va¬ 
riable, et désignées par les lettres A. B. C. D., etc., se mon¬ 
tent à vis à la partie inférieure du corps de l’instrument, qui lui- 
mênje est formé de tuyaux rentrans les uns dans les.autres^ 
en telle sorte que l’on peut à volonté changer la longueur de 
cette partie de l’appareil ; le tube le plus intérieur contient un 
premier oculaire ou verre complémentaire destiné à augmenter 
le champ du microscope , et à corriger en partie l’aberration 
de réfrangibilité de l’obj ectif. Ce premier oculaire est placé en¬ 
viron quinze lignes audessous du diaphragme dans lequèl est 
reçue l’image formée parla lentille; l’ouverture de ce dia¬ 
phragme est d’environ un pouce de diamètre , et, dans presque 
tous les cas, pour augmenter la netteté des images, il convient 
de la réduire à de plus petites dimensions en posant sur le 
diaphragme fixe l’un des trois diaphragmes mobiles de neuf, 
sept ou cinq lignes de diamètre. On sent que cette précaution 
a pour but d’exclure du champ du microscope toutes les par¬ 
ties de l’image qui sont les plus affectées des aberrations de 
sphéricité et de réfrangibilité, et., par conséquent,on conçoit 
combien est fausse l’idée de quelques opticiens qui, en sup¬ 
primant le diaphragme, donnent, à la vérité, ua champ 
plus étendu à leur instrument, mais n’obtiennent cet avan¬ 
tage qu’aux dépens d’une condition bien plus essentielle, la 
netteté des images ; enfin, l’oculaire proprement dit occupe 
la partie supérieure du corps du microscope; il a environ un 

■ pouce de foyer, et sert à regarder l’image contenuè dans l’ou¬ 
verture du diaphragme. 

Dans tout instrument d’optique, on doit considérer la net¬ 
teté, la clarté, le champ et le grossissement. Nous n’ajouterons 
rien au peu que nous avons dit relativement aux trois premières 
de ces conditions; mais nous insisterons plus particulièrement 
sur la quatrième, et nous ferons connaître les moyens propres 
à déterminer le pouvoir amplifiant du microscope, lequel dé¬ 
pend en partie de l'a lentille et en partie de l’oculaire. 
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Nous avous vu (tom. xxix, pag. 149) qu’en arrière d’un 

Verre convexe il se forme une image renverse'e des objets qui 
sont placés en avant, pourvu toutefois qu’ils soient plus éloi¬ 
gnés que ne l’est le foyer principal ; et l’on trouve, en compa¬ 
rant les dimensions de l’objet et de son image, qu’elles sont 
proportionnelles à leurs distances au centre du verre. Dès lors 
il est évident que si l’on se sert d’une lentille dont le foyer 
soit assez court pour que l’intervalle qui la sépare du dia¬ 
phragme soit dix fois plus considérable que celui qui mesure 
sa distance à l’objet, l’image sera dix fois plus grande que 
Toriginal : or, comme en se servant de l’oculaire on peut s’ap¬ 
procher de cette peinture jusqu’à un pouce, on grossira de 
nouveau huit fois, en telle sorte que l’effet total sera 10X8=80. 
Ainsi donc, pour obtenir le pouvoir amplifiant d’un micros¬ 
cope composé, il faut multiplier le grossissement que donne la 
lentille par celui que fournirait l’oculaire considéré isolément, 
r 11 serait assez difficile de mesurer immédiatement les deux 
distances qui, de part et d’autre, séparent la lentille de l’objet 
et de sa copie ; et il est au contraire fort aisé d’évaluer directe¬ 
ment les grandeurs respectives de chacun d’eux. Cette détermi¬ 
nation se fait au moyen des micromètres objectif et oculaire; 
le premier est formé d’une lame de verre, sur laquelle sont 
tracées des lignes, parallèles, écartées les unes des autres de ~ 
ou ^ de millimètre ; et le second consiste en un disque de même 
matière, divisé seulement en millimètres. Gfl établit le micro¬ 
mètre objectif sur le porte-objet, ainsi que l’on ferait pour un 
corps que l’on voudrait examiner; puis, en se servant de l’un 
des grands miroirs, on l’éclaire obliquement de manière à voir 
très-nettement l’image des lignes qui sont alors comprises dans 
l’ouverture de l’un des, diaphragmes, dont le diamètre connu 
serait de 10 millimètres, par exemple: si donc 20 divisions du 
micromètre en 30 parties remplissent cet espace, il est clair 
que la lentille grossit dix fois, puisque l’image d’un millimètre 
occupe dans le diaphragme un intervalle dix fois plus grand. 
En alongeant le corps du miaoscope, c’est-à-dire, en tirant' 
les tuyaux, on augmente l’intervalle du diaphragme à la len¬ 
tille, tandis que l’on est au contraire obligé d’en rapprocher 
l’objet, afin que l’image continue d’être placée au foyer de 
l’oculaire. Dès lors on sent que le grossissement doit croître 
proportionnellement à l’augmentation de la distance, en telle 
sorte que, si elle était double, la puissance de la lentille serait 
deux fois plus grande, et par conséquent aussi le pouvoir du 
microscope deux fois plus grand. Or, entre les dispositions 
extrêmes que nous venons d’indiquer, il en est une foule 
d’autres qui répondent à des grossissemens intermédiaires, que 
l’on détermine en divisant en parties égales la quantité dont on 
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à alotïgé le tuyau , sur lequel on grave une étihelle où l’on 
crit les valeurs correspondantes, afin de n’ètre plus obligé def 
revenir sur cette détermination.En choisissant une seconde len¬ 
tille dont le foyer soit tel que le grossissement qu’elle donne y 
quand les tuyaux du microscope sont rentrés,'égale celui que 
l’on obtenait avec la précédente lorsqu’ils étaient compléte- 
men* développés, oh pourra, en répétant, relativement à cette 
dernière lentille, la série des'opérations déjà décrites , se pro¬ 
curer une seconde échelle qui fera suite à la première, et en 
procédant de la même façon pour toutes les autres, on aura 
un microscope avec lequel on obtiendra à volonté, et sanS' 
aucun embarras, le pouvoir amplifiant que i’on jugera con¬ 
venable au genre de recherches que i’on se propose de faire. 

Le micromètre oculaire, dont jusqu’à présent nous n’avons' 
pas fait connaître l’usage, sert particulièrement à déterminer 
les dimensionstles petits objets que l’on soumet au microscope. 
Il est clair que si l’on pouvait les placer immédiatement sur Je 
micromètre objectif, le nombre de divisions qu’ils recouvri¬ 
raient donnerait fort exactement leur grandeur réelle : mais , 
comme tout corps a nécessairement son épaisseur propre, et 
rue par conséquent il s'élève audessus de là division micromé-, 
tique, il serait impossible de mettre ensemble au même foyer 
dans le diaphragme l’image du micromètre et celle du corps 
qui lui est superposé. C’est pourquoi l’on préfère recevoir lar 
eprésentation de l’objet sur le micromètre oculaire, et comp¬ 

ter le nombre de divisions qu’elle y occupe ; puis, sachant quel 
est le grossissement donné par la lentille dont on fait alors 
usage, il est facile de conclure les dimensions'réelles de l’objet. 
En effet, supposant que l’image remplisse huit des intervalles 
du micromètre, et que la lentille grossisse vingt fois, il est évi¬ 
dent que l’objet doit être vingt fois plus petit que sa représen¬ 
tation , et par conséquent avoir ou 0,4 de millimètre. Toute 
autre évaluation se ferait avec la même facilité et avec autant 
de précision, en telle sorte que la grandeur absoluè d’un corps 
microscopique est exprimée par une fraction dont le numéra¬ 
teur et le dénominateur sont, l’un la grandeur de l’image me¬ 
surée sur le micromètre oculaire, et l’autre le pouvoir ampli¬ 
fiant de la lentille dont on s'e sert. 

Pour justifier les détails, dans lesquels nous sommes entrés, 
relativement à un iiistrument dont la description semble ap¬ 
partenir spécialement à la physique, il nous suffira de faire 
remarquer que parmi ceux qui se livrent à l’étude des sciences 
naturelles, il en est bien peu qui n’aient souvent senti le désir, 
ou même le besoin d’observer a'vec attention des corps qui, à 
raison de leur ténuité, échapperaient à nos regards, si nous ne 
pouvions, en nous aidant du nacroscope, étendre considéra- 
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Blement leur puissance, Ne'anmoins, obliges de nous renfermer 
dans certaines limites, nous avons plutôt indiqué que déve¬ 
loppé ce qui a rapport à cet instrument, dont on ne parvient 
jamais à faire un usage convenable qu’après plusieurs essais 
infructueux. Au reste, le,microscope dont nous avons surtout 
parlé ne le cède à aucun autre, et il a des avantagés qu’on ne 
peut lui contester : ainsi, en changeant sa disposition liabi- 
tuelle , on peut le convertir en un excellent microscope simple, 
dont l’usage est, dans quelques circonstances, préférable à 
celui du microscope composé ; enfin il est possible de le trans¬ 
former en microscope solaire, en sorte que l’on pourrait à juste 
titre, comme l’a fait son auteur, le'nommer microscope uni- 

Microscope solaire. Cet instrument, dont nous ne dirons 
qu’un mot, consiste en un miroir plan , qui réfléchit horizon¬ 
talement les rayons du soleil et les dirige sur un verre convexe 
de huit à dix pouces de foyer : celui-ci les rassemble sur le 
corps que l’on veut observer, de manière à l’éclairer fortement r 
une lentille , dont le foyer est en rapport avec le grossissement 
que l’on veut obtenir, reçoit la lumière qui émane de l’objet, 
et la réfracte de manière à former une image amplifiée que l’on 
fait tomber sur un plan blanchi. Les dimensions respectives 
du corps et de son image étant toujours relatives à leur éloi¬ 
gnement de la lentille, il en résulte pour le microscope solaire 
deux moyens d’amplification, l’un qui dépend de la léntille, 
lorsque Ja distance est donnée, et l’autre qui croît avec la dis¬ 
tance , quand on se sert d’une même lentille. En général il vaut 
beaucoup mieux, lorsque le local s’y prête, user de la der¬ 
nière méthode : car, à mesure que l’on emploie des verres 
d’un plus court foyer, les aberrations de sphéricité et de réfran¬ 
gibilité deviennent plus considérables, et déforment davantage 
les images. Cet inconvénient, le plus grave de ceux que l’on 
puisse reprocher au microscope solaire, est tel, qu’il faut tou¬ 
jours regarder d’un peu loin ces sortes de peintures, afiui de 
rendre moins sensible leur défaut de netteté. 11 serait sans doute 
superflu de dire que dans le microscope solaire, ainsi que 
dans le microscope composé, la représentation est toujours eu 
sens inverse de l’objet. Ce renversement est la conséquence de 
l’entrecroisement des axes au centré de la lentille. Si le mi¬ 
croscope solaire n’est pas aussi fréquemment employé que le 
microscope composé, il y a cependant des circonstances où il 

- peut être avantageux de s’en servir, ne serait-ce que pour vé¬ 
rifier l’exactitude d’un dessin destiné à représenter sous de 
grandes dimensions un corps naturellement fort petit. 

(HAttÉ CtTHirtATE) - 
MICROSCOPIQUES, adj. C’est ainsi que l’on nomme les 
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recherches que ï’oii fait au moyen du microscope, les animaux 
qu’il nous fait apercevoir, et tous les corps dont il nousjévèl© 
l’existence, la forme ou la texture ; aussi nous ne mettrons pas 
en question si le physicien, le chimiste et le naturaliste ont 
souvent besoin de faire des observations microscopiques , ce 
serait demander s’il leur importe de connaître une foule de dé¬ 
tails qui, sans le secours du microscope, échapperaient à l’œil 
le plus exercé. Mais une chose qui nous intéresse plus particu¬ 
lièrement , c’est de savoir quels avantages ces sortes de recher¬ 
ches peuvent procurer aux diverses branches de la science mé¬ 
dicale: or, dans le cours de cet ouvrage on a souvent dit;, et 
touj ours avec raison, que l’étude de la médecine est intime¬ 
ment liée à celle des sciences physiques , et que, sous plus d’un 
rapport, ses progrès ultérieurs sont subordonnés à ceux que 
pourront faire ces sciences. Cette assertion, ou plutôt cette vé¬ 
rité, nous dispense de toute discussion à cet égard. On est en 
effet, depuis longtemps, persuadé que l’étude des sciences que 
l’on appelle accessoires, ou mieux auxiliaires, est utile, disons 
même indispensable au médecin, et ce n’est que leur application 
exagérée ou indiscrette que l’on est quelquefois obligé de répri¬ 
mer. Néanmoins, dans quelques circonstances, on a fait du mi¬ 
croscope un emploi qui a présenté un but d’utilité immédiate; 
ainsi, Leeuwenhoeck s’en est servi pour étudier la disposition 
des globules du sang {Trayez sang). Buffon l’a employé, après 
Hartsoëker toutefois, pour observer les animalcules spermati¬ 
ques; et quoique cet illustre naturaliste ait déduit de ses re¬ 
cherches un système de génération fort peu probable ( frayez 
GÉNÉRATION et SPERME ), il ne faut cependant pas en conclure 
que la connaissance des faits sur lesquels il a cru pouvoir l’é - 
tablir soit inutile, Le mauvais usage que l’on fait d’une décou¬ 
verte est loin de conduire à une telle conséquence, et tôt ou 
tard il arrive toujours une époque où, après avoir relevé une 
erreur, on trouve le moyen d’employer utilement la vérité qui 
lui avait servi de base. En général, il ne faut pas confondre 
l’observation proprement dite avec les inductions que l’on en 
tire: l’une est le récit fidèle des faits que l’on a observés, et 
dont il est possible, dans bien des cas , de vérifier l’exactitude. 
Les autres, au contraire, ne sont pas l’ouvrage de la nature, 
mais bien celui de notre esprit, et trop souvent il arrive que 
l’on ne donne qu’un roman lorsqu’on s’était flatté d’être un 
historien scrupuleux. Enfin nous croyons encore pouvoir ran¬ 
ger au nombre des services que les observations microscopiques, 
ont rendus à la médecine, la description exacte des insectes pa¬ 
rasites qui se développent dans le corps de l’homme, et vivent 
à ses dépens. Les uns, tel est Vacarus scabiei, échappent à rai¬ 
son de leur ténuité, et d’autres, quoique avec de plus grandes 
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dimensions, ont des organes délicats et irhportans à connaître, 
que l’on ne pourrait examiner sans le secours du microscope. 

Cet instrument étant à peu près indispensable à toutes les 
classes de savans , on ne doit pas être surpris que plusieurs 
auteurs aient longuement décrit les soins minutieux qu’exige 
ce genre de recherches ; et comme nous ne pourrions, sans dé¬ 
passer les bornes qui nous sont prescrites par la nature de cet 
ouvrage, entrer dans les nombreux détails relatifs, soit à la ma¬ 
nière dont il convient d’éclairer chaque espèce de corps, soit 
au mode de préparation qu’il faut lui faire subir avant de le 
sonmeltre à l’examen, soit enfin aux précautions dont il con¬ 
vient d’user pour se garantir des erreurs que peuvent occasio- 
ner, dans une foule de circonstances, les modifications infini¬ 
ment variées qu’éprouve la lumière, nous pensons ne pouvoir 
mieux faire que de renvoyer le lecteur aux ouvrages spéciale¬ 
ment consacrés à ce genre de connaissances, et pardessus tout 
nous croyons devoir lui rappeler qu’un peu d’habitude à ma¬ 
nier le microscope est la plus indispensable des conditions 
auxquelles doit s’assujétir celui qui veut employer cet instru¬ 
ment de la manière la plus avantageuse. 

soKASMi, Olseivalipnes circaviventia quœ inrebusnonvivenlihus repe- 
riuntur. Rotnœ, 1691. 

JOBLOT, Description et usage de plusieurs nouveaux microscopes tant simples 
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WATKia.s, L’exercice du microscope. Londres, 1754. 
XÀKER, Le microscope h ia portée de tout le monde. Paris, 1784. 
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(hÀleé et thillate) 

MIEL, S. m., mel des Latins,/ttsM des Grecs, honig des 
Allemands et des Hollandais. Des glandes situées au fond des 
fleurs hermaphrodites et femelles sécrètent un fluide sirupeux, 
qui paraît destiné à retenir, par sa viscosité, la poussière fé¬ 
condante des étamines, et à ia porter, par la résorption, jus¬ 
qu’au germe. Le miel est ce fluide que les abeilles sucent avec 
leur trompe, et qu’elles déposent ensuite dans leurs cellules 
pour s’en nourrir pendant l’hiver. 

Le miel est-il modifié dans l’estomac des abeilles ? Si cette 
modification existe, elle doit ê);re bien légère ou bien prompte, 
car .des observateurs attentifs se sont assurés que les mêmes 
abeilles fout quelquefois trois sorties et trois récoltes dans une 
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heure. Ainsi, le' miel ne séjourne dans leur estomac qae'du- 
rant quelques minutes. Le doute que'je conçois, à cet égard,’ 
se fortifie encore par cette considération, que le miel conserve 
souvent la saveur et l’odeur des plantes d’où il provient. Le 
miel de Cuba doit à la fleur d’oranger sa saveur délicieuse j 
on reconnaît dans celui de Narbonne, de Crète et de Minor- 
que , l’odeur suave du romarin ; celui de la Provence et du 
mont Hymette est aromatisé par la lavande. Les fleurs de sar¬ 
rasin donnent au miel de Bretagne une couleur brune et un 
arrière-goût désagréable. 

On trouve du miel dans toutes les parties de la terre; mais 
il n’est pas également bon partout. Celui qui est blanc, grenu, 
ferme, d’un goût et d’une odeur aromatiques, estregardé comme 
le meilleur. Il y a aussi du miel vert très-estimé. Le jaune 
l’est moins ;. celui qui est brun, noirâtre , est le moins re¬ 
cherché. ' 

Xa qualité du miel tient à plusieurs autres circonstances. 
Pour l’avoir très-doux, et susceptible de se garder longtemps 
sans altération, il faut le retirer au printemps ; celui qui reste 
dans la ruche jusqu’à l’automne se colore et devient acide. 

On distingue trois sortes de miel, d’après son degré de pu¬ 
reté, lequePdépend du mode d’extraction. Celui qui découle 
des rayons, sans expression, est le miel vierge. En soumettant 
les rayons à la presse, on tire le miel de la seconde qualité. 
Celui-ci contient de la cire et des larves d’abeilles. On obtient 
par la décoction des gâteaux qui ont déjà fourni les deux pre¬ 
mières espèces, un miel moins pur encore que le second. 

On sophistique le miel avec de la farine ou de l’amidon, ou 
des tliâtaignes, dans la proportion.d’unseizièmc.Si l’on chauffe 
du miel ainsi altéré, loin de se liquéfier, il'prend plus de con¬ 
sistance et ne peut plus passer à travers le blanchet. On recon¬ 
naît encore la fraude par le moyen de l’eau froide, qui dissout 
le miel, et ne dissout pas la fécule. La présence de celle-ci se 
manifeste surtout lorsqu’on emploie l’iode comme réactif; 
mais la farine torréfiée est soluble dans l’eau froide. Si l’on 
soupçonne cette falsification, il faut se servir de l’alcool pur. 
Pour do.niier au miel blanc du nord la saveur et l’odeur de ce¬ 
lui de Narbonne, certains marchands le coulent sur du roma¬ 
rin. On distingue ce miel à ce qu’il contient toujours des impu¬ 
retés , provenant des débris de romarin. 

Le miel le plus solide des environs de Paris, agité avec le 
quart de son poids d’eau, devient liquide. Si l’on veut le fil¬ 
trer, dans cet état, la partie la plus fluide s’écoule, et il reste 
sur le filU’e une matière épaisse, de là consistance d’une pâte 
nouvellement faite. Après qu’on a enlevé à cette matière, au 
moyen de l’alcool, une partie colorante jaune, elle devient 
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Sècîie , comme farineuse ; elle est soluble dans le sirop et l’al¬ 
cool à chaud, et dans quatre fois son poids d’eau froide. Celle 
matière granuleuse, decouverte par M. Givilbert ( V. Annales 
de chimie, tom. lxxxh, pag. loq), prise à la dose de deux 
gros, purge et cause, des tranchées. La partie sirupeuse n’est 
nullement purgative. Celle-ci est à la première dans la pro¬ 
portion de quatorze à un. On peut donc enlever aux mellites 
leur qualité purgative, qui les rend insupportables pour cer¬ 
tains malades, en les foisant avec le sirop préparé suivant le 
procédé de M. Guilbert. 

Le sirop du miel est composé d’un sucre incristallisable et 
d’un sucre cristallisable, que M. Proust a reconnu être plus 
analogue au sucre de raisin qu’à celui de canne. Le miel de la 
seconde qualité contient, en outre, de la cire et un apide par¬ 
ticulier. 

Le miel est soluble dans l’eau et dans l’alcool. Si on l’aban¬ 
donne longtemps à lui-même, il s’y forme des cristaux globu¬ 
leux, et hérissés à leur surface. Soumis à l’action du feu, ou 
traité par l’acide nitrique, le miel donne à peu près les mêmes 
produits que le sucre. L’acide nitrique le convertit en acide 
oxalique , ce qui le distingué de la manne , qui se convertit, 
par le même procédé, en acide saccholactique. Dissous dans 
î’eau-, et abandonné à une température de quinze degrés, le 
miel passe à la fermentation vineuse j plus tard il se convertit 
en vinaigre. Voyez hydeomei.. 

On purifie lé miel parplusîeursprocédés; celui de M. Henry, 
chef de la pharmacie centrale des hôpitaux civils de Paris, 
consiste dans l’emploi du blanc d’œuf et du charbon végétal; 
d’autres pharmaciens ajoutent du charbon animal. M. Brug- 
natelli obtient, par le moyen des écailles d’huîtres et des blancs 
d’œufs, un miel très-doux et fort agréable. 

Les juifs de l’Ukraine et de la Moldavie donnent à leur 
miel une grande blancheur, et une consistance presque saccha¬ 
rine , par un procédé fort simple. 11 leur suffit, pour cela , 
d’exposer le miel à la gelée, pendant environ trois semaines, 
dans des vases opaques et non conducteurs du calorique. 

Le miel ne gèle pas dans le fer-blanc; niais il y devient très- 
dur , et acquiert une blancheur remarquable. 

On conserve très-bien le miel solide dans des barils de bois 
neuf, qu’il faut tenir toujours pleins et exactement fermés. On 
doit renfermer les oxymels et les mellites dans des vases opa¬ 
ques , non poreux, à goulot étroit, et bien bouchés. Voyez 
OXYMEL. 

Quoique le miel n’ait pas des propriétés très-actives, il n’ea 
est pas moins un médicament précieux dans une foule de cas, 
et surtout dans les maladies fébriles. On donne alors sa soin- 
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tion aqueuse pon fermentée, que les anciens appelaient niM?- 
sum. C’est l’hydromel des médecins, bien différent de l’hy-- 
dromel vineux, qu’il conviendrait peut-être d’appeler ceno- 
mel. L’hydromel a été recommandé spécialement dans les in¬ 
flammations, tant aiguës que chroniques, de la poitrine, et ce 
n’est pas sans raison. On peut, dans la même indication , em¬ 
ployer le miel simple, ou le sirop de miel, pour édulcorer les 
boissons mucilagineuses connues sous le nom de tisanes. 

Le miel excite, chez certaines personnes nerveuses, des spas¬ 
mes et des flatuosités, fort incommodes. Il faut alors renoncer 
à son usage, et le remplacer par le sucre , qui plaît plus géné¬ 
ralement , et qui satisfait, à peu près , aux mêmes indications. 

On fait entrer le miel dans nn grand nombre de médica- 
mens, soit comme correctif ou comme excipient. Il fait la base 
ides mellites que l’oii désigne dans les Pharmacopées sous le» 
noms de miels rosat, violât, anthosat, mercurial, etc. { ployez 
l’article suivant ). Il diffère très-peu, dans ces compositions , 
sous le rapport médicinal, de ce qu’il est dans son état de sim¬ 
plicité. Il est aussi la partie constituante des oxymels simple, 
scilHtique, colchique, cuivreux , etc. (oxymel ). Il 
sert encore à lier des poudres dont on veut former des bols ou 
des électuaires. 

Le miel est d’un grand usage sur,nos tables et dans l’écono¬ 
mie domestique. C’est un aliment salubre et agréable, que les 
enfans surtout désirent avec une grande avidité. Quelques per¬ 
sonnes adultes, comme je.l’ai dit plus haut, ne peuvent le 
supporter, et le prennent en aversion. L)ans plusieurs contrées 
de l’Europe, les ménagères se servent de miel pour enduire 
certains comestibles qu’elles veulent conserver durant l’hiver. 
Qn a employé aussi ce moyen avec succès pour conserver et 
transporter au-delà des mers des semences de végétaux dont 
les naturalistes voulaient enrichir un autre hémisphère. 

Les liquoristes de Zara font leur marasquin avec le miel de 
l’Ukraine, qui a été modifié, et en quelque sorte raffiné par 
une forte gelée. On édulcore de même les liqueurs àÙantzick, 
avec le beau miel de Lithuanie. 

Pendant la cruelle guerre maritime qu’une nation longtemps 
ennemie de notre prospérité a soutenue avec tant d’acharnement 
contre l’industrie commerciale de la France, on a voulu subs¬ 
tituer le sirop de miel au sucre. Si l’on en croit les livres des 
chimistes, ce sirop bien dépuré avec le charbon ou les écaille» 
d’huîtres, perdait toute sa saveur de miel, et ne le cédait en 
rien au sirop fait avec le sucre de canne. Mais les gourmets , 
juges bien plus compétens, ont persisté h préférer le sucre so¬ 
lide, et leur jugement est resté sans appel. 

J’aurais dû mentionner, au commencement de cet article, 
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le mîel vénéneux dont parlent Xénophon, Pline, Dioscoride, 
et, après eux, tous les auteurs qui ont écrit sur le miel ; mais 
je n’ai pas voulu interrompre par une digression l’ordre didac¬ 
tique que je m’étais tracé. Maintenant que j’ai rempli ma 
tâche comme médecin, je vais examiner la question du miel 
vénéneux sous le rapport historique, et je commence par dé¬ 
clarer que le passage de Xénophon laisse des doutes dans mon 
esprit. Suivant l’illustre historien de l’expédition de Cyrus, 
lorsque l’armée des dix milleGrecsfut arrivée dans laColchide, 
elle trouva dans plusieurs villages où elle se logea une grande 
quantité de ruches. Tous les soldats qui en mangèrent le miel 
furent frappés d’un délire furieux, et eurent des vomissemens 
et des purgations alvines ; ils ne pouvaient rester debout. Ce¬ 
pendant, le lendemain , personne n’était mort, et le quatrième 
jour tout le monde était rétabli (Xenoph. De exped. Cyrif 
îib. IV., edit. Paris, fol. idaS, p. 34^ ). 

Je ne veux pas faire l’objection, qu’il fallait beaucoup de 
miel pour rassasier et enivrer dix mille hommes. Je veux bien 
supposer qu’il y en aurait eu assez pour toute l’armée de 
Xerxès; mais je voudrais savoir comment les paysans étaient 
assez dupes pour prendre la peine de faire des ruches et d’éle¬ 
ver des abeilles, avec la certitude de recueillir du miel véné¬ 
neux. Je ne vois pas à quoi pouvait servir ce miel vénéneux, 
si ce n’est à faire de la mort aux mouches, comme nous en 
faisons avec dé l’oxide noir d’arsenic. J’accorde cépendant 
que les Colchidiens savaient tirer un parti utile de ce miel : 
comment ne donnèrent-ils pas avis à Xénophon ou à ses offi¬ 
ciers, que leur miel avait la funeste propriété de rendre les 
gens furieux et de les purger ? Peut-être, dira-t-on, abandonnè¬ 
rent-ils leurs habitations lorsqu’ils virent arriver les dix mille 
Grecs dans leurs villages. Soit, je fais encore cette concession ; 
je veux meme, renonçant pour un instant à mon incrédulité 
accoutumée sur les faits et gestes des anciens , croire tout ce 
que npus disent les livres, relativement à ce miel vénéneux ou 
miraculeux, qui purgea et renversa par terre presque toute 
une armée. Il me restera à apprendre .pourquoi la Mingrélic 
d’aujourd’hui, qui est l’ancienne Colchide, ne connaît plus 
ce miel narcotico-émético-cathartique. Est-ce que les Mingré- 
liens auraient sarclé toutes les mauvaises herbes qui infectaieut 
leurs forêts et leurs campagnes ? Si l’on me démontre par des 

, "documens historiques que cette opéraliop a été exécutée, je 
conviendrai.que les Mingreliens sont do bons sarcleuis. 

Suivant Dioscoride, « autour d’Héraclée du Pont, en cer¬ 
tain temps de l’année, le miel rend insensés ceux qui en man- 

-gent, et c’est sans doute par la vertu des fleurs d’où il est 
tiré. Ils suent abondamment -, mais on les soulage en leur 
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donnant de la rue, des salines et de l’iijdromel, à mésure’ 
qu’jls vomissent. Ce miel est âcre et fait éternuer j il efface les 
rousseurs du visage si on le broie avec du costus. Si les chiens 
ou les cochons avalent les excrérrieus des personnes qui ont 
mangé de ce miel, ils tombent dans, les mêmes accidens. » 
( Dioscor., lib. Il, cap. Lxxv ). 

. Les deux dernières phrases de ce passage me dispensent de 
réfuter les premières. Pline le jeune, crédule , comme sont-tous 
les compilateurs, a copié les assertions au moins hasardées du 
naturaliste d’Anazarbe, sans élever le moindre doute sur leur 
authenticité. T.ournefort lui-même n’a pas dédaigné de re¬ 
cueillir des contes populaires que lui transmit un officier turc 
avec lequel il visitait les bords de la mer Noire, contes qui 
*e rapportent au même sujet. « Cesbbnnes gens, par une tradi¬ 
tion fort ancienne, fondée apparemment sur plusieurs obser-. 
vations, assurent aussi que le miel que les abeilles font après 
avoir sucé cette fleur («za/ea pontica, L. ), étourdit ceux 
qui en tnangent, et leur cause des nausées. » {Frayage du £e- 
vant, tome II, p. 228). 

Je le demande aux hommes qui ne se laissent point imposer 
par l’autorité des noms historiques : est-ce d’après une tradU 
tioii fort ancienne de ces bonnes gens, transmise par un in¬ 
termédiaire tout-à-fait étranger aux sciences physiques, -que 
Tournefort devait répéter une assertion aussi étrange ? ne pou¬ 
vait-il pas vérifier le fait pendant qu’il était sur les lieux? La 
chose en valait assurément bien la peine. 

lAsGiüS (chr.). De melle, ferculeo Hygieiœ sacra. V.Miscellaneacu- 
riosaniedica; 5^ Lipsiæ, 1666. 

MOELLEK (ceorgius-chtistophotus), Disserlalio de melle; in-4“. lerue, 
1691. 

lEiKERT (sicolas), Do miel et de son analyse chimiqae. V. iKénzo/ref de 
l'Académie rnyede des sciences de Paris, p. 1706. 

EWALDT ^ B. ), De sanilate hominis per mel et oleum conseraandd; m-.4“. 

buceCf (claadius)^ prtnsfiî. DELAviGNE (clandius), respondens. An seni- 
bus mel? . Parisiis. l'ji']. 

DEPRÉ (joannes-Fridericus), Disserlatio dé qainlâ essentiâ regnivegelahi- 
lis seumelle;\n-ly'.Erjotdice,\'jia. 

MEt ( Franciseus-petrus ), Disserlatio. Mel saccharo preestantius; . 
Altdorfii., 1724. 

lAszojit (joseplins), Disserlatio de melUs prœstantiâ, et ejus usuapud 
veteres. V. Opéra emniamedico-physica 'et philologica; iu-4°. t. ui , 
p. 307. Lausarmœ, jl738. 

EE CAMUS, Effet singulier du miel dans nne hydropisie du péricarde. V. Ga¬ 
zette salutaire, o. 48. 1762. 

BOissiER DE SAUVAGES (l’abbé), Observations'suc l’origine du miel: in-S®. 
Mismes, 1763. ^ ’ • 

On trouve à la suite de cet opuscule un catalogne assez étendu des au¬ 
teurs qui oDt écrit sur la culture du mûrier et l’éducation des vers û soie. 
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'VEKTeRi (Albertns), T)e mellis origine etusu; in-S*. Veneliis, 1563. 
MAïTiHi (a. Th.), Dissertaüo de mette; in-4°. Oenopontis, 1771. . 
MASTAtiRz ( J. ), Dissertatiô de ape melUficà; . Virrdohoriœ, i78f. 
FERRARA (Fraticcsco), Sopra il mêle Ibleo e L’antica cilla di Ibhx Mègara ; 

c’est-à-dire. Sur le miel du mont Hybla, et sur l’ancienne ville d’Hybla Me- 
gare. V. Memorie.... Sopra illagoJSaflia.... Sopra ilmele Ibleo, p. i63 ; 
in-40. Pa/emo, i8b5. (vaidï) 

. MIELS PHARMACEUTIQUES, mellita (üouveau Codex). On de'-i- 
signe sous ce nom les sirops dont le miel est l’intermède con¬ 
servateur. Dans l’ancienne pharmacie, tous les sirops se fai¬ 
saient avec le miel ; aujourd’hui que la canne à sucre nous 
fournit un principe qui conserve mieux les substances qu’on 
y associe, les médicamens sirupeux miellés sont très-restreints. 
Si les principes qui constituent le miel sont en quelque sorte 
analogues à ceux du sucre pour le chimiste, la différence est 
•grande pour le pharmacien. Les sirops faits au sucre, lorsqu’ils 
sont bien préparés, né sont pas fermentescibles. Ceux au miel, 
au contraire, quelque pur qu’il soit, le sont toujours, sur¬ 
tout lorsque la température est audessus de dix degrés, c’est- 
à-dire pendant la plus grande partie de l’annéej et, quel¬ 
ques précautionsxqu’on prenne dans leur cuite, on ne peut 
éviter cet inconvénient : aussi n’en doit-on préparer qu’une 
petite quantité à la fois, et encore faut-il constamment les 
tenir à la cave. Il nous semble que ces désagrémens doivent 
faire diminuer de plus en plus l’emploi des miels pharmaceu¬ 
tiques, et peut-être même les faire supprimer tout à fait, 
puisque le sucre, qui paraît plus dépouillé du principe niu- 
.queux fermentescible du miel, nous présente plus d’avan¬ 
tage, et qu’il conserve mieux les propriétés des substances 
qu’on y joint. 

Un miel fermenté est effectivement plus nuisible qu’utile j 
outre le brisement des vaisseaux qui le renferment, et les bles¬ 
sures qiii en sont parfois le résultat, il n’offre qu’un médi¬ 
cament aigri ou alcoolisé, qui dénature par des combinaisons 
nouvelles les principes des substances médicamenteuses qu’on 
;désirait conserver par son intermède. Tel miel est purgatif 
'étant.frais, qui ne l’est plus au bout de quinze jours, et tel 
autre qui était adoucissant, devient au contraire excitant. 

. Les sirops au miel détonnent chaque fois qu’on les débou¬ 
che , ce qui prouve le dégagement gazeux qui résulte de leur 

■fermentation. lié présentent au bout de quelques jours un phé¬ 
nomène particulier, qu’on n’observe que plus rarement dans 
les médicamens analogues préparés avec le sucre ; ils gfanii- 
lent, c’est-à-dire que le miel paraît abandonner la partie 
liquide qui le dissolvait, pour se réunir en grumeaux aux pa¬ 
rois et au fond du vase : ce qui facilite sans doute la fermen¬ 
tation et la décomposition du médicament. Ces sirops sont 
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alors désagréables au goût, et répugnent aux malades. Nous 
pensons donc qu’il faut les supprimer de l’usage pharmaceu¬ 
tique, ou au moins en borner l’emploi à ceux qui doivent 
être pris en lavement, qu’on pourrait pourtant remplacer très- 
avantageusement encore par des sirops au sucre. 

Quant aux mellites faits avec un acide, et qu’on appelle 
oxymels , ils ne fermentent pas autant que ceux dont l’eau 
est le dissolvant ; ils n’en sont pourtant pas exempts , et il y 
a aussi chaque fois qu’on les débouche une détonation ; ils 
granulent aussi, mais un peu moins que les mellites aqueux. 

On dépure le miel pour l’usage pharmaceutique en y mê¬ 
lant un quart de son,poids d’eau ; on fait liquéfier et bouillir 
pendant quelques minutes, puis on passe à travers une éta¬ 
mine après l’avoir écumé. Il est à remarquer que rarement les 
pharmaciens usent de ce procédé; ils se contentent de choisir 
du beau miel poiir les médicamens qui l’exigent. - 

On prépare Vhydromel simple, tissne très-employée dans 
la médecine des enfans, et dont les propriétés adoucissantes 
et laxatives sont très-connues, en faisant fondre à chaud deux 
onces de miel dans une pinte d’eau. ^ 

Le miel rosat ou rhodomel se prépare en faisant infuser une 
livre de roses rouges {rosa galUca^ L.) dans deux pintes d’une 
forte décoction de leur calice, à la température de trente à 
quarante degrés; on y ajoute six livres de miel, on clarifie, 
pour que le médicament soit d’une belle transparence, ce qu’on 
n’exige pas pour les autres mellites, et on fait cuire en consis¬ 
tance de sirop. Ce composé est très-souvent mis dans les gar¬ 
garismes qu’on emploie contre les inflammations ou les dou¬ 
leurs de gorge. On ne doit s’en servir, suivantmous, que dans 
les angines muqueuses ou humorales; car le principe actif de 
la rose rouge peut augmenter l’irritation déjà existante. 11 est 
d’autant plus essentiel d’avoir égard à cette observation, que 
souvent les droguistes ajoutent au miel imsat un peu d’acide 
sulfurique pour lui donner Une belle couleur rouge': ce qui 
effectivement l’avive d’abord, mais le détruit ensuite. Dans 
cet état, ce sirop serait encore plus irritant. Dans les angines 
muqueuses, les médecins ajoutent presque toujours l’eau de 
Eabel, ou même quelques gouttes de l’acide en question, 
avec infiniment d’avantages. . • 

Le miel scilUtique se fait avec l’infusion de deux onces de 
squames de scille sèche [scilla maritime, L.), dans trois li¬ 
vres d’eau bouillante pendant douze heures. On passe avec 
expression , et on ajoute une livre et demie de miel blanc pour 
faire cuire en consistance de sirop. Ce médicament très-actif, 
et dont on use, dans le déclin des catarrhes, à la dose de deux 
gros jusqu’à une once, est peu employé. On lui préfère rox3r-. 
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tnel scillitique, qui est encore doué de. plus d’énergie. Le 
miel colchique ( colcliicum autumnale, L. ) se prépare de 
même, et est un médicament d’une activité si grande, qu’on 
ne doit l’employer qu’avec une circonspection extrême. 

Le miel mercurial composé, ou sirop de longue vie, se fait 
avec deux livres de suc dépuré de mercuriale [mercurialis 
anriua, L.), une demi-livre de suc de bourrache, autant de 
celui de buglose, deux onces de celui de glaïeul des marais 
( iris pseudo-acorus, L. ), une once de racine de gentiane sèche 
{gentiana lutea, L.), auxquelles"on ajoute vingt onces de vin 
blanc, dans lesquelles on a fait macérer préalablement la 
racine de gentiane pendant vingt-quatre heures, et trois livres 
de miel blanc ; ori fait du tout un sirop fort peu employé , 
et auquel on ajoute quelquefois une once et demie de séné. 

Le miel mercurial simple est le plus employé de tous les 
mellites; il se fait en faisant cuire ensemble, en consistance de 
sifop, quatre livres de suc de cette plante, et quatre livres de 
miel commun, qui est plus laxatif que le beau; on en mêle 
de deux à quatre onces dans les lavemens purgatifs , et lés 
pharmaciens, en employant quelquefois la décoction àe queues 
de séné à la place d’eau, le rendent plus purgatif. II est bon 
d’être prévenu, de cette addition, qui ne peut être blâmée. 

Le miel violât se fait avec la décoction de deux livres de 
violettes fraîches dans quatre livres d’eau, qu’on fait cuire au 
bain-marie, pour lui conserver la couleur de la plante, avec 
six livres de miel. Il est laxatif, mais peu ou point usité. 

Le miel de nénuphar (nymphéa alba, L. ) se prépare avec 
l’infusion de demi-livre de fleurs de la plante dans six livres 
d’eau bouillante pendant douze heures, à une température 
de quarante à cinquante degrés, et trois livres de miel, qu’on 
fait cuire en consistance de sirop. Ce médicament, estimé tem¬ 
pérant, est encore moins employé que le précédent. 

Le miel de romarin, ou anthosatirosmarinus offwirialis, L.), 
se confectionne avec douze "onces de la plante contuse,sur 
laquelle ou verse une livre et demie de miel dépuré encore 
bouillant, en maintenant l’infusioti chaude pendant vingt- 
quatre heures , et décantant. Ce sirop est très-actif, et était 
employé dans la paralysie, la léthargie, à la dose de deux à 
quatre onces en lavement. C’est à tort qu’on n’en fait plus 
d’usage. Aucun des trois miels précédens n’est contenu dans le 
nouveau Codex. 

Le miel de concorhlre sauvage (momordicà elaterium, L.) 
se prépare d’une manière particulière ; on mêle deux livres 
de miel commun avec une livre de fruit pilé, bn expose le 
mélange dans un linge à la cave, et on reçoit le suc qui en 
découle dans un vase de faïence, On dit ce miel drastique; 

33. 
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mais si on en reprenait i’usage, très-fre'quent chez les anciens j 
on pourrait employer pour le pre'parer un procédé plus avan¬ 
tageux. Dans le nord de la France, où il ne croît pas naturel¬ 
lement, on aurait de la peine à se procurer le fruit du con¬ 
combre sauvage ; il faudrait avoir grand soin de le recueillir 
avant sa maturité , car alors il est tellement élastique, qu’en 
y touchant, il éclate en lançant ses graines fort au loin. C’est 
peut-être cette circonstance qui en a fait abandonner l’usage. 
Ce sirop n’est pas non plus dans le nouveau Codex. 

Le miel cuivreux', appelé improprement onguent égyptiac, 
est plutôt.un caustique liquide qu’un miel(^yez éoyptiac, 
tome II, page 243). On s’en sert pour ronger les chairs ba*. 
veuses, et quelquefois on en frotte les ulcères putrides des 
gencives; mais il faut avoir grand soin que les malades n’en 
avalent pas, à cause de l’oxide de cuivre qui en fait la base. 

Quant aux mellites où entrent les acides, Ployez oxymel. 
(mérat) ■ 

MIEDX. Quand on entend dire, le mieux est ennemi du bien, 
il semble, au premier abord, que ce ne soit qu’un paradoxe 
insoutenable; mais en examinant déplus près ce proverbe 
vulgaire, on voit qu’il renferme les plus grandes vérités, fruit 
de l’observation de tous les siècles ; et s’il est d’une applica¬ 
tion générale, et pour ainsi dire banale dans beaucoup d’actes 
de la vie, on peut lui en trouver d’aussi vraies, et de non 
moins utiles en médecine et en chirurgie. En effet, c’est dans 
l’exercice de ces arts difficiles, que tous nos efforts doivent 
tendre vers le but le plus avantageux et le plus salutaire, 
que le'mieux incertain ou impossible, est l’ennemi du bien que 
l’on a déjà, ou que l’on sait pouvoir obtenir d’une manière 
assurée. Ce sont les tentatives pour aller au-delà de ce bien 
que nous vouions cpadamner, et non ces essais prudens et rai¬ 
sonnés , sans lesquels l’art n’existerait pas, ou serait encore dans 
l’enfance. Mais il est un terme au-delà duquel la prudence hu¬ 
maine ressemble à la témérité, et c’est en présentant des faits 
pratiques que nous prouverons qu’en bien des cas, le mieux, 
en médecine et en chirurgie, est,réellement ennemi du bien. 

Le père de la médecine semble avoir consacré cet adage, 
lorsqu’il dit, dans son traité De humoribus, qu’il est des ma¬ 
ladies qu’on ne peut pas guérir, et qu’il en est d’autres dont 
il vaut mieux ne pas tenter la guérison, car on s’exposerait 
à occasioner le transport de la matière morbifique sur des 
parties qui en seraient lésées, et la nature pourrait y succom¬ 
ber (pag. 19, sect. Il, sect. vi, aph. 38). Ce fut l’opinion de la 
plupart des plus grands médecins, et nous ne manquerions pas 
<le citations puisées dans leurs ouvrages, si nous pensions qu’il 
fût nécessaire de les entasser pour donner plus de poids à ce 
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qae nous avançons. Le Traité des maladies qu’il est dangereux 
de guérir, par Piaymond, et l’excellent Mémoire de Voui- 
lonne sur la-médecine agissante et expectante, nous fourni¬ 
raient seuls des matériaux assez nombreux ; mais la thèse que 
nous proposons est trop bonne pour qu’il soit nécessaire de 
l’entourer de tant d’appuis, et, d’ailleurs, nous ne voulons 
qu’effleurer ce sujet, quoiqu’il soit peut-être un de ceux du 
Dictionaire qui prêteraient le plus à toutes sortes de dévelop- 
pemens utiles et curieux. 

On sait combien il est d’auteurs qui gâtent leurs ouvrages à 
force de vouloir les perfectionner, et d’écrivains qui devien¬ 
nent obscurs en s’efforçant de polir leurs écrits : Brevis esse 
cupio, obscurus fio. 11 est aussi des médecins et des chirur¬ 
giens qui, voulant trop bien traiter leurs malades, les tuent 
ou les èstropient. Prouvons-le par quelques exemples : 

Un professeur de Besançon, depuis longtemps sujet à la 
migraine, voulut absolument chercher à guérir cette infirmité, 
qui nuisait à sa fortune et à sa réputation. Il prit donc les 
eaux de Bussang, et fit un usage si long et si copieux de re¬ 
mèdes chauds, et de teintures amères, qu’ils le délivrèrent 
enfin de son mal. Mais, quelques jours avant l’époque où pour 
la troisième fois la migraine devait manquer, ce professeur fut 
attaqué d’une goutte aiguë, qu’il ne put se dissimuler être la 
suite et le résultat de la suppression de sa migraine. En effet, 
après quelques jours des'piiïs terribles souffrances, la migraine 
reparut, et le malade la regarda comme un événement heu¬ 
reux , puisqu’elle fit disparaître une alfection beaucoup plus 
cruelle et plus dangereuse que celle avec laquelle il se décida 
à vivre à l’avènir. 

Un prêtre très-goutteux s’adressa â un empirique qui, par 
hasard, le guérit pour un temps de la goutte, dont il avait 
habituellement deux ou trois accès par an. 11 aspirait à une 
prélature, dont son état d’impotence pouvait le faire exclure ; 
il publia partout sa guérison, et rendit célèbre.son charlatari, 
qui, sans ce succès fortuit, fut resté obscur, ou du moins 
très-peu connu pour le bonheur de l’humanité. 11 devint évê¬ 
que -, mais des douleurs de tête, ou plutôt une céphalée plus 
ou moins douloureuse, avait succédé à la goutte, et la pre¬ 
mière fois qu’on lui mit sa mitre sur la tête, il fut frappé 
d’une apoplexie foudroyante; ce qui ne lui serait pas arrivé 
s’il eût gardé sa goutte. 

Une veuve voulant se remarier avec un homme moins âgé 
qu’elle, et craignant de lui causer de la répugnance, fit sup¬ 
primer un exutoire qu’elle portait depuis cmq ans. Très-peu 
de temps après la noce, des boutons durs et violets parurent à 
la face et surtout au front, où ils se multiplièrent tellement, 
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qu’üs ne laissèrent pas la plus petite place au moindie baiser 
du jeune époux, qui, ayant à opter entre le mal et le pire, 
voulut que le cautère fût rétabli ; ce qui raccommoda bientôt 
la face de son imprudente moitié. 

Une vieille demoiselle était sourde d’une oreille de laquelle 
suintait, depuis dix ans, une espèce de sanie extrêmement 
puante. Elle ne désespérait pas de trouver encore à s’établir^ 
si elle pouvait parvenir à en obtenir la guérison. Heureuse¬ 
ment, elle consulta des hommes de l’art sages, et éclairés, qui 
lui firent connaître tous les dangers auxquels elle s’exposait 
en clierchant à supprimer cet écoulement, qu’elle eut le bon 
esprit de conserver, en se bornant à des soins de propreté, et à 
des injections émollientes. A cette occasion, nous rappel¬ 
lerons que François II souffrait habituellement du côté droit 
de la tête, et avait un écoulement par l’oreille de ce côté. Am^ 
broise Paré lui fit quelques injections déiersives, et, comme 
il dit, très-innocentes. Cependant, le jeune roi, habituelle¬ 
ment faible, valétudinaire et souffrant, mourut, et voilà la 
méprisable tourbe des courtisans qui accuse Pai’é de cette mort, 
et cherche à irriter Catherine de Médicis contre l’homme de 
bien qu’heureusement elle affectionnait et estimait beaucoup. 
Nous nous bornons à ces citations, que nous pourrions multi¬ 
plier à l’infini, pour prouver combien on est exposé à faire 
mal, en voulant faire mieux en médecine. Passons à la chi- 

Un jeune marquis de la cour de Louis xvi avait une verrue 
à la joue gauche, qui tourmentait sa fatuité. 11 veut absolu¬ 
ment la faire disparaître , et un empirique lui applique si ma¬ 
ladroitement la poudre caustique, qu’il y.eut'une escarre des 
plus considérables , et qu’il resta une cicatrice cent fois plus 
difforme que ne l’était l’excroissance verruqueuse. 

On sait qu’il est certains corps étrangers, introduits dans nos 
parties, qui, par leur forme et leur nature, peuvent y séjourner 
un temps infini sans causer d’irritation, et que les chirurgiens 
instraits préfèrent laisser, plutôt que de tourmenter le malade 
par des recherches douloureuses, et trop souvent sans fruit ; 
mais s’il est de ces chirurgiens prudens ,combiennes’entrouve- 
t-il pas qu’aucune considération n’arrête, et qui, pour un sjic- 
cès douteux , compromettent la vie des personnes qui se con¬ 
fient à leurs soins, sans craindre pour leur réputation , que sou¬ 
tient encore un prestige qui bientôt se dissipera. On connaît 
la déplorable fin de ce jeune officier, qui, se portant très- 
bien, mais boitant un peu, par l’effet d’une blessure au tarse , 
où. la balle était restée , voulut à toute force qu’on le délivrât 
de ee corps étranger, et eut le malheur de s’adresser à des 
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hommes de l’art, qui se prêtèrent à ses de'sirs Insense's, et 
furent cause de sa mort. 

Un colonel de di-agons ayant eu la cuisse droite fracture'e 
par un biscayen qu’on avait retiré du milieu des débris du 
fémur comminué, allait très-bien, dormait un peu, souffrait 
médiocrement, et supportait très-bien cette blessure. 11 y avait 
un léger raccourcissement de la cuisse, mais les muscles étaient 
un peu gonflés, et sans doute la suppuration les eût détendus et 
rendus plus tard dociles à l’extension. Un savant arrive, dé¬ 
range tout l’appareil, tourmente la caisse, et la. fait alonger 
de force. La douleur devint bientôt intolérable, la fièvre, l’in¬ 
somnie survinrent, et le malade périt le troisième jour après 
ces tentatives hors de propos. 

Des invalides ayant un moignon trop long, ou une jambe 
entière ankylosée, ont voulu se faire retrancher ces parties 
incommodes. Ils ont trouvé, hors de l’Hôtel, des chirur¬ 
giens trop condescendans, et plusieui’s de ces hommes, qui 
auraient pu vivre encore longtemps avec leurs infirmités, sont 
morts des suites de l’amputation. 

11 est certaines espèces de loupes, connues sous le nom. 
d’athéromes, qu’un chirurgien doit respecter lorsqu’elles oc¬ 
cupent une partie de la surface du corps, où leur présence 
n’occasione qu’une légère incommodité, tandis qu’on sait 
qu’ejles ont une funeste tendance vers une dégénérescence can¬ 
céreuse , lorsqu’attaquées par «ne main timide ou peu habile,' 
elles reçoivent l’impression trop souvent réitérée des causti¬ 
ques. Il en est aussi que l’on doit respecter à cause de leur po¬ 
sition. Le marquis de Dampierre avait une tumeur qui le gê- 

■nait un peu pour mettre son col ; on en avait fondu une 
partie au moyeu de petits sétons, etc. : un chirurgien voulut lo 
guérir radicalement, et M. de Dampierre expira sous le bis¬ 
touri. 

M. de La Condamine avait une hernie qui était parfaite¬ 
ment contenue par un bandage. Il voulut être mieux j il se fît 
opérer par le caustique, et il mourut. 

On voit, d’après les faits que nous avons rapportés, com¬ 
bien il est important d’apprécier d’avance, et avec justesse, ce 
qu’il y a à gagner ou à perdre pour un malade, qui, étant assez 
bien, voudrait encore être mieux. C’est une terrible chose que 
ce mieux auquel on veut toujours atteindre, et qui trompe si 
souvent l’esférance. Que de femmes, voulant être mieux, ont 
détruit ce qu’elles avaient de bien, par l’usage inconsidéré des 
cosmétiques, des corsets trop serrés, des petits souliers, etc. 
Nous bornerons là nos exemples, de peur de fournir une preuve 
de plus, que le mieux est ennemi du bien, (pekct ctLivr-EKi} 

MIGRAINE, s. f., hemicrania : ce nom vient d’i/p./, abrégé 
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(l’H/z/fy?, moitié, el de xpaviey, le crâne: npiiKpAViti. Cette 
affection que beaucoup d’auteurs n’ont pas fait connaître sé¬ 
parément , et Hippocrate est de ce nombre, que d’autres ont 
compris sous la dénomination trop ge'nérale de céphalalgie, a 
cependant été décrite, comme une espèce distincte, par des 
médecins tant anciens que modernes. En effet, les signes qui 
la caractérisent sont tellement tranchés qu’on ne peut la con¬ 
fondre avec aucune autre douleur de tête. 

Coelius Aurelianus en a traité, Arélée de Cappadoce la dé¬ 
signe sous le nom d'tirepox.pavi!t, et en donne les principaux 
caractères. Galien est celui des anciens qui s’est le plus étendu 
sur cette matière, mais il n’indique pas précisément le siège 
de la maladie ( Voyez Galeni Spurii ait. de dynam., p. 25, 
de hemicraniâ ). Alexandre de Tralles en fit le premier une 
espèce à part {De art. medic., tom. i, cap. v et x). Depuis, 
l’hémicranie a été choisie pour sujet de dissertations, surtout 
par des médecins des facultés étrangères. 

La migraine est une affection douloureuse de la tête , dont 
le début est instantané et brusque, les récidives plus ou moins 
fréquentes, la durée des accès courte le plus ordinairement, 
Je temps de leur terminaison incertain et variable j mais qui, 
lorsqu’elle a cessé momentanément ou disparu pour toujours, 
ne laisse aucune trace après elle. 

Caractères spécifiques: douleur gravative, lancinante et 
brûlante, qui quelquefois s’étend d’une tempe à l’autre, mais 
qui le plus souvent n’occupe qu’un seul côté du front; cons¬ 
tamment dans les deux cas, elle ne se fait sentir au début de 
de l’accès que vers la région de l’un des sinus frontaux. Ces 
caractères suffisent, nous le pensons , pour établir une ligne 
de démarcation entre la migraine et les diverses espèces de 
céphalalgie ( Voyez ce mot ) qui parcourent indistinctement 
toutes les régions de la tête, même du clou hystérique qui 
occupe un très-petit espace du crâne et jamais d’une ma¬ 
nière fixe. C’est en n’assignant pas positivement le siège 
de l’affection, c’est en prenant l’effet pour la cause, que les 
-auteurs ont mis tant de variations dans leurs opinions sur ce 
sujet : aussi ont-ils multiplié à l’infini les espèces de mi¬ 
graines; ils les ont désignées par les noms d’ophthalmique, 
d’odontalgique, d’humorale, de purulente, d’hémorroïdale, 
de menstruelle , de gastrique, etc., etc. , 

Classification. Quelle place assignera-t-on à la migraine 
dans un cadre nosographique ? D’après M. Pinel, elle sera 
rangée parmi les névroses, classe iv, ordre 3 , anomalies lo¬ 
cales des fonctions nerveuses, genre nx, névralgies, espèce 
première, névralgie delà face ; elle est désignée par M. Chaüs- 
«ier comme nue névralgie frontale, Cullen n’en traite pas 
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spécialement, Sauvages l’a placée dans la classé v de sa Patho- 
logia methodica, ordre 2®., maladies douloureuses, topiques 
fixes sans fièvre ni inflammation. 

Symptômes. Son début est brusque comme nous l’avons 
dit; il s’annonce par un ensemble de malaise qu’on ne peut 
bien définir , parfois même .dans les plus grandes chaleurs , 
par du froid aux pieds, par un état de sécheresse dans une 
des narines ou dans toutes les deux, par une douleur d’abord 
légère et comme contusive sur l’un des sourcils, surtout vers 
le grand angle de l’œil ; on a de la tendance à porter ses mains 
vers le front, et S exercer une pression sur la branche frontale 
du nerf ophthalmique, ce qui paraît calmer pour quelques 
instans ; bientôt un resserrement spasmodique se fait éprouver 
vers la racine du nez, et s’étend ensuite sur les bords orbi¬ 
taires : alors la douleur augmente d’intensité, les paupières 
se ferment involontairement, on ne peut se baisser en devant 
sans être atteint de fortes pulsations dans les artères tempor 
raies ; lorsqu’on se redresse, ces pulsations sont moindres, et 
il ne reste plus que la douleur brûlante qu’on avait avant ; tout 
ce .qui entoure celui qui souffre, lui devient insupportable; 
le bruit, le plus petit éclat de lumière, la plus faible odeur, le 
plus léger mouvement, tout concourt à augmenter son anxiété : 
le mai est d’une telle violence qu’il faut l’avoir éprouvé pour 
le bien connaître; afin de l’exprimer mieux, on dit qu’il 
semble qu’on reçoit des coups de marteau , et que la tête va 
se fendre ; parfois ces donleurs''deviennent atroces , et finis¬ 
sent par s’étendre par sympathie jusqu’au fond des orbites, à 
toute la peau du crâne, même aux dents des deux mâchoires, 
qui se serrent involontairement l’une contre l’autre ; si l’accès 
ne finit .pas promptement, on a des pandiculations , des bâil- 
lemens, dcj7 nausées suivies quelquefois de vomissemens, le 
plus souvent sans aucun soulagement. 

Les accès n’ont pas le même degré de force chez tous les 
individus, et souvent une distraction inattendue, un léger 
repas, un instant de sommeil dissipent les premiers symp¬ 
tômes d’invasion; ceux chez qui ils sont plus violens, cher¬ 
chent la tranquillité, le lit, l’obscurité, et désirent le som¬ 
meil. Nous avons remarqué sur nous-même qu’il suffisait de 
prendre une position horizontale, et de tenir les yeux exacte¬ 
ment fermés, pour arrêter le cours des douleurs ou tout au 
moins pour les diminuer sensiblement. 

Siège. D’après tous les symptômes que nous avons énumérés, 
nous pensons, avec M. Deschamps fils, que le siège de la ma¬ 
ladie doit être dans les sinus frontaux; tout annonce un état 
d’irritation ou d’exaltation des propriétés vitales de la mem¬ 
brane qui les tapisse ; une névralgie enfin qui, après s’être 
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établie sur une branche de nerf assez forte de la cinquième 
paire cérébrale , peut s’étendre, de ce point primitif, à toutes 
ses ramifications , et, par sympathie, porter son influence 
sur des.organes tantôt voisins, tantôt très-éloignés des sinus. 

Causes. C’est sur ce pointque les auteurs varient le plus; et 
l’attirail pharmaceutique qu’on a.dirigé contre cette affection 
prouve qu’on l’a souvent méconnue. Hoffmann en trouvait la 
cause dans une difficulté de circulation du sang; Pison, qui 
est un de ceux qui l’ont le.mieux observée , et qui lui-même, 
en était fréquemment atteint, l’attribuait à un amas de séro¬ 
sité { a colluvie serosâ), comme il l’écrit dai». son livre {De 
cognos. et eur. inorb. ), et Manget était de son avi s ( De hernie. 
craniâ à seras, productâ. Sepulcr. tom. i, p. i6 ) ; d’autres 
la faisaient venir d’un vice des dents ou des glandes. Les mé¬ 
decins humoristes, et Tissot lui-même, en apercevaient essen¬ 
tiellement la cause dans les lésions de l’estomac. (Scobelt, 
Tract, de hemicr.-,Berlin, 1776 ), la rejetait sur une affection 
rhumatismale, et M. Deschamps fils, dans son Traité des ma¬ 
ladies des fosses nasales, se range assez de cette opinion. Nous 
nous bornerons à d|re que la plus grande incertitude règne sur 
les causes déterminantes de la migraine; et, sans nier que 
quelques-unes de celles indiquées par les auteurs ne puissent 
concourir à rappeler les accès, nous nous garderons d’ca- 
désigner spécialement aucune, nâus nous abstiendrons d’en¬ 
trer même dans la moindre discussion propre à combaltreles 
diverses idées émises sur ce |oint ; car, outre que cela nous 
entraînerait trop loin, nous n’en pourrions retirer aucune 
utilité pour l’art. Nous pensons que tout écart dans le régime 
une suppression de transpiration, surtout de celle des piedi 
ou do la tête, les veilles prolongées, des travaux de.cabinet 
trop assidus, des évacuations supprimées, tend:s,)t, comme 
pour bien d’autres maladies , à reproduire les accès ou à les 
rendre plus fréquens ; la mollesse et l’oisiveté l’entretien¬ 
dront : aussi l’homme actif et laborieux, sans cesse occupé, 
à de rudes travaux, en est ordinairement exempt ; elle est 
habituelle chez les femmes hj^stériques, chez les gens frappés 
d’hypocondrie, etc. Nous remarquerons en outre que les 
sinus frontaux sont sujets, comnïe toutes les autres parties de 
la tête, à diverses lésions, soit de tissus, soit de fonctions, 
dont quelques-unes pourraient simuler la migraine : aussi on 
peut la considérer tantôt comme simple.et tantôt comme com¬ 
pliquée. Fordice et Sauvages la regardent comme idiopathi¬ 
que, et nous partageons cette opinion. . 

Nicolaï (Hen. Albert.) {De cas. ohservalioniim illustr. 
anatom. ), et Schrader ( Observ. anatom. niedic. ), parlent 
d’un amas de pus dans les sinus frontaux . On en trouve aussi 
des exemples dans Lieutaud {Hist. dnat., pag. 292 ). Fabrice 
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de Hilderi (Centur. ii, observ. x, Imeterata Jieînîcrania), et 
Darwin , dans sa Zoonpmie, citent des faits d’hémicranie oc- 
casionée parla carie des dents. Vogcl ( Zach.) ( Chirurg.und 
medic. Beobach., pag. ) donne des exemples de caries 
ou d’exostoses dans ces sinus. Langes ( Tii Blumenbach. rtted. 
bibl. iii, B, pag. i54 ) y a trouvé des vers. Ces citations, que 
nous pourrions augmenter de beaucoup, exposent autant de 
circonstances dans lesquelles la douleur liémicranique n’é'tait 
-que symptomatique ou qu’un épiphénomène dépendant de 
l’affection principale. Les sympathies si multipliées et si re¬ 
marquables surtout sur les membranes muqueuses, tendent 
très-fréquemment à rappeler la migraine; et c’est ainsi que 

■tout ce qui porte une excitabilité plus grande dans l’estomac, 
provoque , par consensus, une irritation vers la tête et sou¬ 
vent vers ces sinus. Ces mouvemens d’action et de réaction 
donnent lieu au vomissement.lorsque la tête est souffrante; 
ce sont eux qui, dans le coryza, excitent l’éternuement. 

. Durée. La migraine commence souvent dans le bas âge : on 
l’a observée chez des enfans de six et huit ans; elle est très- 
commune de vingt à trente; quelques personnes en sont at¬ 
taquées toute leur vie, <nais vers le moyen âge et dans la 
vieillesse, les accès s’affaiblissent sensiblement; quelquefois à 
ces époques la maladie disparaît tout k coup pour ne plus 
revenir : les accès, sans être toujours réguliers, sont souvent 
périodiques ; cela s’observe assez chez les femmes à l’approche 
des règles. Rien n’est fixe non plus pour son apparition dans 
le cours de la journée; tantôt sa durée est de vingt-quatre 
heures, tantôt de douze. Â.rélée l’avait rangée dans les mala¬ 
dies d’un jour [Diuliirnor. niorb. lib. i, cap. ii) , et Junker 
{De hemicran. horologicâ, "HaXe, 1747) pai’le d’un cas où 
l’accès durait un quart d’heure, et revenait une heure après. 
M. Double l’a vue suivre d’une manière constante les mou¬ 
vemens diurnes du soleil, et il dit que chez une dame elle 
commençait avec le lever de cet astre, et se dissipait à son 
coucher. 11 pense que les attaques sont plus fortes et plus fré¬ 
quentes dans les jours les plus longs de l’ailnée et les plus 
sereins {Journal général de méd., tom. xxvi, pag. 44^)- Ce 
qu’on sait de plus positif, c’est quelle a des retours très-fré- 
quens et fort incommodes. 

Pronostic. Quoique, dans la migraine, les douleurs soient 
si aigues , elles n’entraînent pas pour cela k leur suite des¬ 
désordres funestes. Cela né semblera pas s’accorder avec ce 
que rapportent Vander Viel (livre i, observ. i ), et Fabrice 
de Hilden ( Centu. i, observ. i, cent, ii, observ. vu), Grass 
{Historia morb., pag. 5o, PVratisl. ), et, d’après ce dernier, 
les docteurs Boot, de Pozzis et Pauli, qui disent avoir vu. 



Sgfi Ml G 

après des accès violens d’hémicrânie, de grands écartemen* 
des sutures et même la forme de la tête changée. Ceux qui 
ont bien observé la migraine seront bien loin de croire que ce 
soit elle qui ait occasioné tant d’accidens ; ils seront plutôt 
di^osés à les rapporter à une inflammation violente dans 
quelques points de l’encéphale, ou de ses membranes voisines 
des sutures, ou à une phlegrnasie du péricrâne, à des déve- 
loppemens extraordinaires de tumeurs dans la cavité du crâne 
ou dans les sinus. Le pronostic que Galien a donné sur la mi¬ 
graine , ne nous semble pas devoir être appliqué à cette ma¬ 
ladie. Il dit: «Si quis hanc passionem habuerit et milium 
cibum sumere quærit, et dormire nequiverit; nauseare iterum 
fion valuerit, et milium suspirium fecerit, et potestatem in 
linguam non habuerit ut debet, sed hesitaverit ut ictericus\, 
ita signa mortem significant {De hernie., pag. a5 , 1.x).» 11 
est vrai, comme nous l’avons observé, qu’un trouble violent 
de la circulation , un rhumatisme , une odontalgie, une dis¬ 
position bilieuse de l’estomac ou des intestins, la constipation, 
une excitation de l’utérus, etc., etc., peuvent, en la compli¬ 
quant, donner plus de force aux accès et plus d’intensité aux 
douleurs J mais alors ce sont toujours ces affections qui jouent 
le principal rôle, et on ne doit attribuer le danger, s’il en 
existe, qu’à elles seules et non à la migraine, qui n’est qu’une 
douleur de plus , mais de laijuelle on n’a rien à redouter : on 
sait même que les personnes qui y sont sujettes jouissent, 
pour la plupart, d’une bonne santé. Chez elles, tantôt elle 
s’est transmise héréditairement, Willis en fournit des exem¬ 
ples ( De anim. brulorum, part, ii , cap. i, pag. 174)? et 
tantôt elle s’est développée sans causes connues. 

Pensera-t-on avec quelques auteurs , et surtout avec Tissot, 
que la disparition subite de la migraine puisse faire naître des 
désordres dans divers points de l’économie ; et dans des cas sem¬ 
blables , sera-t-on obligé de mettre tout en usage pour la faire 
reparaître ? Si quelques médecins l’ont pensé, nous sommes plus 
disposés à croire que dans les exemples de métastase de cette 
maladie, comme ils le disent, elle pouvait être la suite de la 
répercussion d’une humeur herpétique qui aurait eu son siège à 
la face. Toutes autres assertions nous paraissent peu prouvées^ 
mais la migraine est une indisposition purement nerveuse, que 
nous regardons comme assez peu dangereuse par elle-même pour 
qu’on doive tenter de la chasser du lieu qu’elle occupe, et cela 
avec d’autant plus de raison, que les fonctions de la mem¬ 
brane pituitaire des sinus frontaux ne sont pas très-impor¬ 
tantes. 

Traitement. Nous allons donner simplement un aperçu des 
moyens thérapeutiques employés par les médecins tant an- 
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cîens que modernes. Les premiers appliquaient les remèdes sur 
le lieu le plus voisin, ou sur le lieu même de la douleur, et 
cependant aucun d’eux n’en a assigné précisément le siège. 
Galien se servait du suc de lierre , avec l’huilè et le vinaigre ^ 
dont il faisait enduire les narines. Avicenne faisait appliquer 
un mélange d’opium, d'absinthe et de concombre sauvage 
cuits dans l’huile. Alexandre deTralles (1. i, c. xviii) employait 
l’ail et divers onguens. Parmi les modernes, Sumeire dit avoir 
prescrit avec succès des lotions et frictions avec le vinaigre , 
pour calmer des accès de migraine qui avaient eu lieu dans 
deux cas de fièvre catarrhale {Yoyez Journal de médecine y 
tom. LV, p. Sai ). On voit dans le Journal d’Hufeland, que 
Sauter se servait de la teinture de la coccinella septempunc- 
tata, et Brown de l’huile de cajeput, avec la liqueur anodine 
d’Hoffmann. Il n’y a point de doute que l’usage du tabac n’ait 
quelquefois apporté du soulagement, et d’autres fois qu’il ne 
l’ait exaspérée. 

On trouve dans Albiicasis, Fabrice de Hilden, Roses, etc., 
l’emploiabusifetpresquetoujoursinutilede l’usllonet des cau¬ 
térisations. Gramm assure avoir guéri une migraine invétérée en 
faisant un cautère à la jonction des deux sutures sagittales et 
tentporales; mais alors il prescrit de pénétrer jusqu’à l’os, de le 
dépouiller même de son périoste. Plusieurs praticiens ont eu 
recours aux vésicatoires, aux sétons, et Muys s’en servait fré¬ 
quemment. Lors de pléthore sanguine, Albucasis a fait prati¬ 
quer l’artériotomie à la temporale. Becker (A. C. N., ann. iv 
et v,obs. 3) parle d’une jeune femme chez laquelle la migraine 
revenait régulièrement à l’approche de ses règles et qui cessait 
dès qu’elles avaient paru : elle devint enceinte, et l’hémicranie 
persistant avec ténacité, on remarqua une ecchymose â la 
région temporale droite : l’artère s’ouvrit spontanément, il en 
sortit plusieurs onces de sang, la cicatrice se fit et la malade se 
trouva guérie. On trouve dans le Journal général de médecine, 
t. xviii, huit, ann., p. 383, des exemples tirés du recueil d’ob¬ 
servations de Schenckius , où il rapporte qu’Antonio Marieba- 
tus, célèbre médecin de Bologne, pratiquait souvent l’artério¬ 
tomie près des oreilles, et qu’il faisait l’incision avec un fer 
rouge. Il parle d’un chirurgien qu’il guérit sans retour d’une 
violente migraine en ouvrant l’artère temporale. Il obtint le 
même succès sur un prince, sur lequel on avait inutilement 
tenté la phlébotomie, les ventouses, les bains, etc., etc. Galien, 
Prosper Alpin, Ambroise Paré l’ont aussi recommandée ; 
mais Celse {De meû., lib. ii, cap. 10) dit : arteria incisa 
neque coït, neque sanescit, etc. Il est certain pourtant que 
ce moyen ne serait pas à rejeter dans certains cas d’iiéini- 
craqies rebelles. Riyierre (cent.'ii, obs. 56 et 89), Ettmullcr 
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(Colleg. pract., p. 836), Wepfei- (De affect, capit, obs. 48, 
53 et 60) et Turner, Font préconisé' contre la migraine idio¬ 
pathique. Le docteur Double, dans ses Recherches historiques 
sur Farte'riotomie {Journ. ge'n. de médecine, t. xvm, p. 386) 
dit : K Remarquons aussi que toutes les fois que i’arte'riotomie 
a. re'ussi, les maladies reconnaissaient pour cause un e'tat in¬ 
flammatoire soit local, soit général.; car ces maladies 
peuvent tenir à des causes autres que la pléthore sanguine. » 
Avon , qui pense que la migraine s’annonce par la trop grande 
impétuosité du sang ou par sa stagnation, se sert de la saignée 
comme moyen principal ( frayez sa -Dissertation ) 5 Rivière et 
Pezold en agissaient ainsi. Richa et beaucoup d’autres ouvraient 
les jugulaires. Portai [Anat. méd., tom. ni, p. 690, not. iv) 
dit que dans l’hémicranie les veines frontales et temporales 
sont quelquefois très-tuméfiées, et que c’est souvent ce qui 
annonce l’accès; il ajoute qu’on prescrivait alors autrefois 
d’ouvrir ces veines. On lit dans la Bibliothèque de médecine , 
publiée par Planque, une observation de Crugerus, où la gué¬ 
rison a été opérée par les sangsues posées sur le lieu doulou¬ 
reux. Des hémorragies nasales ont souvent diminué et même 
arrêté les accès, Tissot en cite des exemples : ce médecin a été 
jusqu’à propofer la section du nerf supra-orbitaire dans les 
circonstances où rien ne soulagerait (Voyez Traité des nerfs , 
tom. III, p. 6ô , 2®. part. ). Ce praticien, et un grand nombre 
d’autres, qui ont trouvé les causes de là migraine dans les di¬ 
verses lésions et dispositions de l’estomac, n’ont pas manqué 
de diriger leurs médications snr cet organe : de là l’emploi réi- 
-téré des vomitifs ; c’était la pratique entré autres de Cœlius 
Aurelianus, d’Alexandre de Tralles, Bianchi, Borelli, de 
Van Swiéten : etc.; quant à ceux qui prescrivaient des purga¬ 
tifs dans les cas de saburre des intestins, ils sont trop nombreux 
pour que nous pensions à les indiquer ici. 

Thilenius déterminait une irritation vers l’épigastre au 
moyen des sinapismes placés sur cette région, et il prescrivait 
la valériane. Fabrice de Hilden etDanvin ont vu des migraines 
rebelles à tous les traitemens cesser après l’extraction de dents 
affectées de carie. J.-L. Petit, OEuvres de chirurgie, tom. 1, 
p. laS, raconte le fait curieux d’-une jeune personne que feu 
madame la princesse de Condé avait prise en amitié, et qu’elle 
amena à Paris pour la faire guérir d’une migraine qu’elle avait 
depuis cinq ans : là elle fut largement et fréquemment sai¬ 
gnée; mais M. Petit étant appelé lui-même pour pratiquer une 
saignée de la jugulaire, il questionna la malade et examina sa 
bouche : il crut reconnaître que la deuxième dent molaire de 
chaque côté gênait les autres dents ; il les lit extraire toutes les 
deux, et dès-lors la douleur de tête ne reparut plus. 
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Souvent la migraine affecte le type intermittent ; alors point 
dé doute que l’usage du quinquina ne puisée agir dans cette 
circonstance comme dans toutes les maladies à pe'riodes régu¬ 
liers : Balme, Meyer, Ranoë attestent son efhcacité. Grant 
\Von Fiehem, p. 236) donnait un électuaire composé de 
vaiéx’iane, d’écorce du Pérou, de thériaque, de sel d’ab¬ 
sinthe, de rhubarbe et de sirop de safran. On trouvera encorg 
dans les Acta natiir. cur-, vol. i, obs. 89, l’exemple d’une 
hémicranie périodique guérie par le quinquina { Voyez aussi 
le Journal de médecine, juillet 1789). Krügelsteiu prescrivait 
la cascarille, et Authenrieth l’écorce de citron 5 Lange {Mis- 
cell. verit. in hemicrarda, ï,, p. 69) administrait le poivre; 
'Tissot le trèfle d’eau et la magnésie. On sait avec quel em¬ 
pressement beaucoup de personnes ont recours au café à l’eau 
pour se préserver de la migraine ou pour en arrêter les accès : 
presque toutes, suivent en cela leur goût passionné pour cette 
substance ; d’autres ont cru passagèrement en éprouver du 
bien, et d’autres s’en sont trouvées très-mal ; Lentin l’asso¬ 
ciait k l’opium. Ce dernier médicament ne serait pas sans uti¬ 
lité chez les personnes d’un tempérament nerveux : on pour¬ 
rait tantôt le donner intérieurement, tantôt l’appliquer à l’ex¬ 
térieur sur le lieu douloureux, comme M. Portai l’indique 
(Anatom. méd., tom. iv, p. t^a). On fait prendre encore dos 
pédiluves, des bains entiers froids ou chauds selon les cas. On 
a eu aussi recours aux fumigations de toutes espèces, surtout à 
celles de karabé; on s’est servi de l’électricité. (Du Boueix, 
Journ. de médec., tom. nvni, p. i36); et Gràpengiessèr, du 
galvanisme, qui n’a point réussi. Sigàud de Lafond 
de physique , 967, t. iv, p. ' 59i ) dit qu’il s’est servi-avec 
avantage du barreau aimanté posé, par le pôle sud sur la partie 
affectée, pendant que le visage du patient était tourné vers le 
nord. Nos magnétiseurs du jour enlèvent en un clin-d’œil les 
plus grands accès de rnigraine ( et cretfe ). 

Après avoir passé en revue cette série nombreuse de pres¬ 
criptions, qui fait mieux apércevoir la Variation des opinions 
sur le siège et les causes de l’affection qui nous occupe et qui 
affermit si bien ce que dit Arétée : medicatio instahilis^ nous 
allons, terminer par des prescriptions plus simples. Rivière, 
Tissot et d’autres médecins ont conseillé les eaux minérales de 
Balaruc ou de Spa. « Linné se guérit d’une migraine qui 
avait résisté à tous les remèdes, eu buvant tous les matins à 
jeun une-livre d’eau fraîche, et en faisant de l’exercice avant 
je dîner. Gette cure simple (ajoute Tissot, dont j’extrais ce 
passage ) me paraît mériter toute l’attention des médecins ». Ce 
que raconte Aîarmontel dans ses Mémoires ( tom. ti, p< 68) 
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confirme l’observation de Linné'. Ce savant acade'micien avait 
beaucoup consulté pour une migraine intolérable dont il était 
incessamment vexé ; il n’avait, retiré aucun avantage des mé- 
dicamens qu’on lui avait conseillé de prendre : il n’en fut pas 
ainsi lorsqu’il suivit les avis d’un maréchal ferrant qui le 
pressa de boire de l’eau en abondance; il le fit et guérit. 

Enfin, pour terminer cet article, dont la longueur causera 
sans doute la migraine à ceux qui voudront bien le lire , nous 
assurerons que le meilleur remède à opposer aux accès, quel¬ 
que forts qu’ils soient, c’est le repos le plus parfait, et qu’après 
plusieurs heures de sommeil, on se trouve en se réveillant 
dans un état si différent de celui dans lequel on était avant, 
qu’il n’en reste que le souvenir. Pour en prévenir les retours, 
nous recommanderons de faire un exercice modéré en plein 
air, d’éviter la contention d’esprit, de fuir la mollesse, et 
dorsqu’elle sera invétérée, de faire quelques voyages. La tem-, 
pérance sera aussi un moyen sûr d’en éloigner les récidives. 

GALEans, Spuriialterde dynamîd, p. aS. De hemicraniâ. 
SLiER, Diss. de hemicranid. Fiteb., 1662. 
ssRtiERTVs, Diss. de hemicranid. Fileb., 1662. 
TAN DER irNDEN, Diss. de hernie, mensiruâ, L. B. 1668. 
ZEYEB, Diss. de hernie. lena, i674' 
lAüHiKUS, Diss. de hemicra. in verliginem transeunle. Basil., 1677. 
acaRRiiRR, Diss.de hernie. Helmst., i6go. 
ERVCRNER, Diss. de hemic.l,.B. i6g3. 
■wkGTjiz, Diss. de hernie. Altd., 1697. 
i)E PRÉ, Diss. hernie, periodied. Erf., 1728. 
EGER, Diss.de hernie. Ual., 
3VIIR.ER, Diss.dehemie. horàhgied. 
EORDICE (joh.), HisLoriafebr. milia, et hémicran. Lovan., 1766. 
BVZRS3KRB, Diss. de hernie: Duisb., 
scoBELT, Tract, de hernie. Berol., 1776. 
sicphki, Histor. hernie, diss. lena, 1785. 
r:- Diss. de hernie, therapid. Tj88. 
TAN DER BELEN, Diss. de hemic. Lovan., 1787. 
AVON (jean-christ.), Diss. medic. sistens hemic. dierapiam; in-8°. lena, 

1788. 
ÉEih, Diss. de hemic. sie dietd verâ. Halce, i-jg!. 

Tissot a traité fort au long de la migraine dans son ouvrage sur les nerû et 
leurs maladies. 

On trouvera nn article fort bien fait sur la migraine, dans le Traité des 
maladies des fosses nasales et de leurs sinus, par M. Deschamps. Paris, 
an xti, 1804. (devilliers) 

MILIEU. On nomme ainsi tout corps solide, liquide ou 
fluide élastique, dans l’intérieur duquel d’autres substances 
peuvent pénétrer et se mouvoir avec plus ou moins de liberté. 
Ainsi le verre, l’eau et l’air sont des milieux. Le premier est 
perméable a la lumière, et les deux autres , non-seulement 
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ïîvrcat passage aux particules lumineuses, mais ils peuvent 
aussi admettre des matières solides. Les milieux réagissent sur 
les corps qui les pe'nètrent ou tendent à les péne'trer. C’eù 
pourquoi un mobile , dirigé perpendiculairement ou oblique¬ 
ment à la surface d’un liquide , perd toujours,.en ,y entrant, 
ane portion de la vitesse dont il était animé ; mais il ne change 
de direction que dans le cas où son incidence est oblique. Cette 
déviation, que l’on nomme reJraxAion, éloigne le corps de la 
perpendiculaire, menée au point d’incidence, et quelquefois 
même il arrive, lorsque celle-ci est très-oblique, que la ré¬ 
fraction, est changée en réflexion; ce qui constitue lc ricochet. 
La quantité dont un corps s’écarte de sa direction primitive 
résulte de l’influence simultanée de plusieurs causes, dont les 
principales sont la densité du milieu, la forme et la vitesse du 
corps. C’est dans les écrits des géomètres qu’il faut aller puiser 
les notions relatives aux effets qui résultent de ces diverses 
conditions. 

La lumière, en changeant de milieu, se conduit tout, autre¬ 
ment que ne le font les corps solides , car elle se rapproche'de 
la normale d’incidence dans une foule d’occasions où ceux-ci 
s’en écarteraient au contraire, et cette diversité de résultats est 
une conséquence nécessaire de la cause qui produit la réfraction 
de la lumière. Voyez lumière réfractée , t. xxix , pag. i4i. 

11 est une foule de considérations importantes auxquelles 
peuvent donner lieu la nature, le degré de chaleur-, l’état de 
repos ou de mouvement des différens milieux liquides , ou 
fluides élastiques-dans'lesquels le corps de l’homme peut être 
plongé en totalité, ou seulement en partie. Lorsque l’immer¬ 
sion est complette, sa durée est particulièrement limitée par 
la respirabilité du milieu( Voyez mu,gaz, respiration) , et, 
a cet égard, il ne faut pas confondre les fluides élastiques émi¬ 
nemment délétères avec ceux qui sont seulement impropres à 
l’entretien de la vie. Voyez aspeyxie. 

L’immersion incomplette, ou plutôt celle qui n’interesse 
pas les organes de la respiration, et à laquelle on pourrait, 
d’une manière générale , donner le nom de bain, agit particu¬ 
lièrement sur la surface extérieure du corps ; et si, dans ce cas, 
la nature du milieu est importante à considérer,' soit relative¬ 
ment aux effets qu’il produit en agissant immédiatement sur 
la peau, soit.relativement aux conséquences de l’absorption; 
il est également utile de ne pas négligée l’examen des influences 
que peuvent développer, en pareille circonstance, une tempé¬ 
rature plus ou moins élevée et un mouvement plus ou moins 
rapide ( Voyez air, bain, calorique, natation). L’étude des 
milieux , considérée sous ces différens aspects , appartient à la 
physiologie, à l’hygiène et à la thérapeutique : aussi faudrait- 
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il , pour en tracer riiistoire complette, joindre aux toolioPt 
extraites des articles que nous avons déjà cités, celles que l’on 
pourrait encore recueillir en consultant les mots matière dé 
T hygiène i matière médicale et règles de Phygiène. 

( HALLÉ et THILLATé) 
Miliaire,- s. f., mUiaris; phlegmasie cutanée qui consiste 

dans l’éruption de petites pustules dont le volume et la forme 
sont assez semblables àceux des grains de millet. Elle a reçu dif- 
férens noms : aspredo miliaceu^jebrîs esserosà, Zacutus Lusiia- 
nus; fehris puncticularis, culicidaris, Pierre de Castro ■,fehris 
vesicularis ; purpura puerperarum ; miliaris, Sauvages ; febris 
.purpurata rubra et alba miliaris, Hoffmann : purpura alba be- 
nigiia et maligna, Alberti ; purpura, Bergen; morbus miliaris-, 
•exanthernata miUaria; febris miliaris-, millot, maladie mi¬ 
liaire, miliaire, pourpre blanc. La plupart des nosologistes en 
ont fait un genre de leurs phlegmasies cutanées, et l’ont placée ' 
dans la même classe que la rougeole, la variole, la scarlatine. 
Sauvages, classe iii, phlegmasies; ordre i, exanthématiques, 
genre V. Vogel, cl. i, fièvres; ordre ii; composées; section i, 
exanthématiques, genre xxxvii. Cullen, classe i, pyrexies; 
ordre iil, exanthèmes, genre xxxii, Sagar, classe x, exam 
thèmes, ordre ii, non contagieux, genre vu. Baumes, classe iii, 
hydrogénères, genre nxvii.'Pinel, phlegmasies cutanées. 

Les auteurs ne s’accordent pas sur l’époque à laquelle les 
'médecins ont connu la miliaire : ceux-là la font remonter à 
Hippocrate, et trouvent des preuves de son antiquité dans les 
'écrits d’Arétée, de Cœlius Aurelîanus, d’Aëtius qui parle d’une 
éruption cutanée de pustules rouges et blanches, de Haly Ab- 
bas, de Fernel, de Sennert, de Valesius, de Rivière, de Pros- 
per Alpin, de Bâillon, de Forestus : ceux-ci pensent que la 
miliaire est une maladie très-moderne; Welschius,Hamilton, 
Hoffmann, Home, Christian Langius placent l’époque de son 
apparition en ifiSî, année qui fut marquée par une épidémie 
de miliaire très-meurtrière à Leipsick,et des écrivains ont cru 
qu’elle avait été importée dans cette ville par des Polonais, 
qui eüx-mêmes la tenaient des Russes. 11 est difficile de résoudre 
cetté difficulté : cependant la dernière opinion paraît la plus 
vraisemblable. 11 n’y a rien dans les passages des auteurs an¬ 
ciens appliquè's à la miliaire qui ne puisse être appliqué égale¬ 
ment à d’autres phlegmasies cutanées; on a donné évidemment 
une interprétation forcée à plusieurs de ces passages -, aucun 
ancien n’a considéré la miliaire comme une phlegmasie cutanée 
bien caractérisée, bien isolée des autres maladies de la peau. 
Mais une miliaire épidémique ravage une ville du Nord dans 
le milieu du dix-sgpiième siècle, et aussitôt cette maladie est 
étudiée et décrite dans une multitude d’écrits. Ou elle n’exis- 
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tait pas avànl celte époque, ou elle était extrêmement rare et 
confondue avec d’autres maladies : comment expliquer autre¬ 
ment le silence des auteurs anciens ? comment ne tirer aucune 
conséquence de ce silence compare' au grand nombre d’ouvrages 
sur la miliaire publiés dans la seconde moitié du dix-septième 
siècle? Parmi les auteurs qui ont écrit sur la miliaire, il faut 
distinguer Allioni, Collin, Hamilton, Fordyce,Krause,Tech- 
meyer, mais surtout M. Gastellier, qui, dans une monographie 
sur cette phlegmasie, a le premier essayé de démontrer la na¬ 
ture de la mlliaire des femmes en couches, éruption constam¬ 
ment symptomatique chez elles. M. Gastellier croit l’origine 
de la miliaire très-ancienne ; dès long-temps l’époque de cette 
origine est un sujet de controverse ( Seip, De purpura, 
morbo antique, Gott. 174* )• 

On a mis en question l’existence de la miliaire comme mala¬ 
die essentielle; Tissot, Stork, Collin, Molinarius, Fischer et 
un grand nombre d’auteurs admettent la miliaire comme ma¬ 
ladie essentielle; Anfauvre a examiné fort longuement s’il y 
avait une fièvre miliaire essentielle et distincte des autres fièvres 
exanthématiques, et, s’il s’est décidé pour l’affirmative, il 
l’attribue à l’impression d’un air froid et humide dont l’effet a 
été lent ; il veut que son type soit double-tierce; que la matière 
de l'éruption tienne à la dissolution du sang, et qu’elle soit 
très-sujette à refluer sur les premières voies. Une pratique de 
vingt-quatre ans, dans un pays où la miliaire est sporadique, 
a convaincu ce médecin qu’elle frappait de préférence les per¬ 
sonnes faibles et délicates, celles qui ont la fibre lâche, les 
individus atteints d’asthme ou de catarrhe, les femmes en 
couches qui n’allaitent pas, celles qui sont dès longtemps li¬ 
vrées au chagrin, M. Gastellier admet une fièvre miliaire : il 
pratique dans un pays où, dit-il, cette fièvre a exercé et exerce 
encore ses ravages indistinctement sur les personnes des deux 
sexes, de tout âge et de toute condition {Traité de laj^vre 
miliaire des femmes en couches, Montargis, 1779)- Celle fièvre,, 
qu’on ne commença à observer en France que dans les pre¬ 
mières années du dix-huitième siècle , a régné depnis épidémi- 
quement en divers lieux. Deux éditions successives de la No¬ 
sographie philosophique de M, le professeur Pinel présentent 
deux opinions complètement opposées sur l’existence de la 
miliaire, considérée comme maladie essentielle. MM. Schall et 
Hessert, qui ont décrit l’épidémie qui. ravagea le département 
du Bas-Rhin en 1813 , admettent une éruption miliaire symp¬ 
tomatique, et une fièvre miliaire essentielle dont cette éruption 
est le principal et non l’unique caractère. Robert Thomas de 
Salisbury reconnaît aussi une- miliaire essentielle; il la regarde 
comme le résultat évident d’une trop grande chaléur. 
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Lieulâud, de Haën , Hoffmann et d’autres écrivains dislîü- 

gués, doutent que lamiliaire soit une maladie essentielle, bien- 
indépendante des autres phlegmasies cutanées, et caractérisée 
par une origine et des symptômes particuliers. IBosquillon pense 
qu’elle est symptomatique : plusieurs observations de de Haën 
conduisent au même résultat. Cette éruption est un épiphéno¬ 
mène des phlegmasies des viscères, surtout de la gastro-entérite ; 
on la voit assez souvent causée par l’action de certains poisons, 
corrosifs ; elle a été presque toujours observée avec les phleg- 
masies qui ont été décrites si long-temps sous les noms de fièvres 
inflammatoire, adynamique, catharrale et putride, intermit¬ 
tentes,fié vies de prisons ; et dans les histoires de miliaire es- 
sentielle rapportées par les auteurs , on voit toujours des phé¬ 
nomènes sympathiques d’une irritation intérieure coïncider, 
avec'l’apparition et le développement de l’éruption pustu- 

Les auteurs qui supposent une miliaire essentielle, supposent 
aussi l’existence d’uiie fièvre générale qui précède l’éruption, 
et dont cette éruption est la terminaison ou la crise. M, Gastel- 
lier dit que la miliaire des femmes en couches ne suivient ja¬ 
mais qu’il n’y ait un dérangement préalable dans l’économie 
animale, produit par l’humeur laiteuse refoulée dans le torrent 
de la circulation, ou qu’il n’y ait une surabondance de cette 
même humeur laiteuse. Aujourd’hui que la véritable théorié 
des irritations est bien connue, on ne se contente pas et de cette 
fièvre générale antécédente, et de ce refoulement, de cette sur¬ 
abondance du lait : peu de médecins croient vraisemblablement 
à l’existence d’une fièvre milliâire essentielle, qui est jugée 
par le dépôt de la matière morbifique dans le tissu réticulaire 
cutané :ila miliaire, considérée comme une des nombreuses va¬ 
riétés dès phlegmasies de la peau, peut bien produire, lorsqu’elle 
est intense , un mouvement fébrile, mais ce mouvement fébrile 
ne l’a point précédée. 

Je-me trompe peut-être, mais je ne trouve point de miliaire 
essentielle, considérée même comme phlegmasie cutanée, par¬ 
faitement-cata'ctérisée dans lés auteurs. On voit dans toutes 
leurs relations d’épidémie de miliaire, et dans toutes leurs 
histoires pairtictilières, des sym'ptôrires dé l’irritation des mu¬ 
queuses exister en même îetnps que l’éruption j et, soit qu’on 
appelle la miliaire fièvre où .phlegmasie, elle’me paraît toü- 
jours syrnptomatique. Gette opinion a contre elle des noms 
célèbres, je le sais ; aussi ferai-je tous mes efforts pour la mo¬ 
tiver : elle n’est au fond que ceUè-’des auteurs .qui ont nié la 
fièvre miliaire essentielle; ce qu’ils ^appellent fièvre, les noso¬ 
graphes'modernes l’appelaient inflammation. ■ . . . 

M. Gastellier a levé:toutes.l:es''dif'ficultés'sdr la nature de 
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l’éruption miliaire des femmes en couches : selon cé médecin, 
•cette éruption, qu’il appel|^e fièvre, ne doit pas être considérée 
chez elles comme une fièvre essentielle, mais bien comme une 
fièvre symptomatique. L’éiruptiph qui se fait à la peau , dit-il, 
est bien une dépuration, mais c’est une dépuration qui ne fait 
pas crisf -, elle n’a jamais lieu qu’au préalable une transpiration 
abondante ne l’ait annoncée; c’est elle qui-précède l’éruption, 
et qui la produit en chassant la matière; elle n’a nulle sorte 
de type dans sa marche, ni même de temps marqué pour son 
invasion, non plus que pour sa ;terminaison j tout dépend du 
moment où la transpiration s’établit. M. Capuron affirme aussi, 
d’après M. Gastellier, qu’il n’y.a pas de miliaire essentielle, 
c’est-à-dire qui ait une marche et un caractère propres, qui soit 
toujours de la même nature, et dans laquelle l’éruption se 
manifeste à uue époque déterminée. 

En observant la miliaire, les praticiens n’ont bien étudié que 
le phénomène apparent, l’éruption pustuleùse, et ils lui ont 
subordonné tous les autres symptômes. Cependant la chaleur 
sèche delà peau, la rougeur du pourtour de la langue, les 
aphtes qu’on voit si souvent dans cette phlegmasie sur la langue 
et en divers points-de la bouche, sont des signes frappans 
d’une irritation interné, dont l’éruption miliaire n’est qu’un 
épiphénomène. Plusieurs praticiens, Withè surtout, ont été 
frappés du grand nombre de. victimes que faisait le traitement 
stimulant dans celte maladie, et du succès général qu’obtenait 
la méthode antiphlogistique et rafraîchissante. Ces probabilités 
sur la nature constanament symptomatique de la miliaire ; sont 
fortifiées par le vague, l’arbitraire de la distinction delà miliaire 
en variétés blanche, rouge et mixte, et en variétés bénigne, 
maligne, et compliquée. 

On a observé plusieurs épidémies de maladies avec érup¬ 
tion miliaire', décrites sous le nom de fièvre miliaire ; celle 
qui régna à Leipsick en 1662 éveilla l’attention des médecins 
sur cette phlegmasie cutanée. Elle a ravagé, depurj cette épo¬ 
que , plusieurs paiys divers, presque toujours des pays septen¬ 
trionaux. Celle de Wetzlar, en 1806, a été bien observée par 
M. Wendelstat; ce médecin la nomma febris purpura müiaris 
cynanchico-gangrcenosa-, elledésola etWetzlar et ses alentours 
sans respecter l’àge ou le sexe. La scarlatine ordinaire régnait 
dans les mêmes lieux ; mais cette phlegmasie disparut, et la 
miliaire régna seule. Voici quel fut le caractère de cette épi¬ 
démie : peu de préludes, malaise, mouvemenp fébrile très- 
fort , pâleur , tremblement, tous les symptômes des irritations 
des muqueuses. Un ou deux jours écoulés, rarement après 
soixante heures , éruption partielle ou générale de boutons 
rouges, semblables aux grains de millet, auxquels, le lende- 
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main, se joignaient des boutons blancs remplis d’une lympbe 
jaune; puis augmentation de,la fièvre et des sueurs, inflamma¬ 
tion de la muqueuse laryngée, de celle du pharynx, des 
amygdales et de toute l’arrière-bouche, intense au point de 
rendre'impossible le passage des liquides, et de produire la 
gangrène, symptômes apoplectiques : mort. Les symptômes 
présentèrent beaucoup de variétés ; plusieurs malades n’arri¬ 
vèrent à la convalescence qu’après avoir éprouvé, outre la mi¬ 
liaire épidémique, une pneumonie, une éruption d’aphthes, 
des pétéchies, des sueurs, des hémorragies; et cette conva¬ 
lescence fut toujours longue et difficile. Le danger de la mala¬ 
die était en raison de l’étendue de l’exanthème; il était très- 
grand si tout le corps avait été envahi {Bibliothèque médicale). 

La température froide et humide paraît si incontestablement 
avoir produit l’épidémie dont Anfauvre a parlé, qne le som¬ 
met et le bas des montagnes qui n’eurent pas de brouillards, 
en furent absolument exempts, tandis que la miliaire ravagea 
un autre climat montagneux à dix lieues au couchant de sa 
résidence, où un brouillard semblable avaitrégné depuis la lin 
de février 1758, jusqu’au commencement de février 1769. Les 
mois de novembre et décembre .1763, et ceux de janvier et fé¬ 
vrier 1764 ayant été constamment pluvieux, on vit se répandre, 
sur la fin de ce dernier mois, une fièvre catarrhale épidémi¬ 
que , avec éruption miliaire, chez le plus grand nombre des 
malades. 

La lièvre miliaire épidémique qui désola plusieurs cantons 
de l’ancien département du Bas-Rhin en 1812, a été décrite 
par les docteurs Schahl et Hessert. Ces médecins pensent qu’elle 
est contagieuse, opinion contraire à celle du plus grand nom¬ 
bre des auteurs, parmi lesquels il faut distinguer M. Pinel : 
ils assurent que la fièvre fut apportée à Rosfaeim par des pri¬ 
sonniers venus de Schelestadt ; qu’elle frappa d’abord les in¬ 
dividus qui furent en relation avec ces misonniers, et que, 
par eux, elle se répandit aux environs. Elle fut un peu plus 
dangereuse chez les hommes que chez les femmes; car, sur 
seize cent quarante-quatre malades des deux sexes, quelle at¬ 
teignit pendant les huit premiers mois de 1812 , il y eut neuf 
cent soixante-dix femmes et six cent soixante-quatorze hommes. 
Elle fit cent cinquante-trois victimes , dont soixante-huit 
hommes et quatre-vingt-cinq femmes, au lieu de quatre-vingt- 
dix que comporterait la proportion du nombre des malades. 
MM. Schahl et Hessert qui croient la miliaire contagieuse, 
pour prévenir ses ravages, conseillent à peu près les mêmes 
moyens que ceux qui sônt réclamés par la peste ( Journal gé¬ 
néral de médecine ). 

Si la miliaire est essentielle, comment expliquer sa forma- 
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tion ? Anfauvre s’est chargé de ce soin , et , comme on le va-, 
voir,sa théorie est fort claire. Selon lui, l’impression de l’air, 
froid et humide sur le front, le visage et le cou, produit des 
engorgemenadans la menjbrane muqueuse nasale, buccale et. 
gutturale, et ces engorgeniens doivent leur existence 4.1a ma¬ 
tière de la transpiration insensible, retenue dans les tégumens 
de ces parties. Il dit qu’ily a une grande aualogiè entre le ca¬ 
tarrhe et la miliaire, qui n’est elle-même que la suite d’un ca¬ 
tarrhe de toute la peau,c’est-à-dire, d’une diminution graduée 
de la transpkation insensible, dont la matière, accumulée peu 
à peu dans les.cellules, du tissu muqueux, y a fait pléthore, 
a produit des douleurs teusives dans les muscles , des pesan¬ 
teurs de tête , le malaise, etc. La pléthore augmentant conti¬ 
nuellement par la même cause, tout l’organe cellulaire se 
trouve hors d’état d’admettre , dorénavant, une plus grande 
quantité de cette matière de la transpiration insensible; cette 
matière, retenue dans le torrent de la circulation , y détermine 
bientôt, par sa qualité âcre, un mouvement accéléré qui tend à 
débarrasser le système vasculaire du fluide propre à vicier 
ceux dont il devait être-séparé. Après ces considérations préli¬ 
minaires, Anfauvre disserte sur une contraction qui s’exécute 
dans toute l’étendue des tuniques ties vaisseaux ; sur la cha¬ 
leur qui succède au, frisson,, et qui est le résultat du frotte¬ 
ment; sur le fluide aqueux., âcre et, salin, qui surcharge l’or¬ 
gane cellulaire, et délaye, en-quelque façon, la substance 
muqueuse ; sur le cellulaire, qui, irrite par l’acrimonie et le 
volume du mélange du fluide âcre et de la matière muqueuse 
dissoutej se contracte et le chasse, en partie, dans les organes 
de la circulation , et eu quantité plus considérable vers la peau, 
où se forment alors les vésicules et les pustules. Voilà les mau¬ 
vais raisonnemens et la physiologie plus mauvaise encore dont 
il faut se servir pour expliquer la.fièvre miliaire essentielle. 

Causes de la «li/faire.. Les causes présumées de la miliaire 
ne sont pas nombreuses; et le vague., l’incertitude sur l’étio¬ 
logie de cetle maladie aurait dû faire naître plutôt des doutes 
sur sa nature. L’odeur aeescenie qui précède et accompagne 
l’éruption miliaire fit croire à Varuier que cette éruption était 
causée par un levain acide ; d’autres se réglant sur les symp¬ 
tômes d’adynamie , la faiblesse extrême, la putridité des déjec¬ 
tions, prononcèrent que le levain n’était poiut.adde, mais de 
nature alcaline.,On renonça bientôt au levain.,La miliaire rfé- 
pargne aucun âge, aucun sexe, aucun des rangs de la société ; 
nul tempérament, nulle idiosyncrasie n’en.exemple ; mais elle 
fiappe de préférence les individus qui ont une constitution 
faible, délicate, dont la fibre est lâche, qui mènent une vie 
sédentaire et peu a.ciive, Elle survient assez souvent dans les 
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lieux qui ont été inondés; dans les pays voisins d’eaux Mavé- 
câgêuses, surtout lorsque l’air est froid et humide. Cette der¬ 
nière cause est la plus commune ; la transpiration est d’abord 
supprimée,puis l’éruption miliaire se déclare. L’influence de 
cet état de l’atmosphère sur la production de la miliaire est 
bien, démontrée par les observations d’Anfauvre et par celles 
des médecins qui ont observé cette phlegmasie dans les climats 
septentrionaux. Toutefois, la miliaire a été observée dans des 
lieux élevés et secs, d’autres veulent que la chaleur soit une 
cause de la miliaire; on voit des individus qui, après avoir 
fortement transpiré , sont atteints d’une éruption miliaire 
quelquefois fort étendue, et celte sorte de maladie n’ést pas 
rare pendant les chaleurs de l’été. 

On ne voit pas clairement qu’aucune de ces causes puisse 
produire une miliaire essentielle , sans l’intervention d’une 
iri'itation interne, surtout des membranes muqueuses, tomme 
le prouvent les observations rapportées par les auteurs ; mais 
suivons l’énumération des causes présumées de cette phleg¬ 
masie. 

Une nourriture Composée d’alimens indigestes , âcres, irri- 
tans, corrompus , l’abus du vin et des alcooliques, sont, di¬ 
sent les auteurs, des causés de la miliaire. L’ingestion des pré¬ 
parations arsenicales ou des sels mercuriaux est suivie souvent 
.d’une éruption de pustules miliaires, mais cette éruption n’est 
pas certainement ici une maladieessenlielle;elleest absolument 
symptomatique. Je regarderais plutôt comme une cause de 
miliaire essentielle l’oubli complet des soins de propreté ; ou 
a vu des misérables porter plusieurs années la même chemise 
et lorsqu’on la leur ôtait, ce qu’on ne pouvait faire qu’en l’en¬ 
levant par lambeaux., la peau était couverte, en plusieurs ré¬ 
gions, de pustules, qui sont moins la miliaire des autem-s,, 
qu’une variété de dartres. La suppression des évacuations ha¬ 
bituelles , du flux hémorroïdal, menstruel, d’une hémorragie 
habituelle, a été regardée comme une cause de la miliaire. 
L’influence de-la suppression de la transpiration, soit de tout 
le corps, soit des pieds, est une cause beaucoup mieux consta¬ 
tée. Une v^e abandonnée à la mollesse et à l’ennui prédispose, 
a-t-on dit, à la miliaire; il en est de même des affections mo¬ 
rales tristes. Mais parini ces causes, il n’y en a point, peut- 
être, dont; l’action soit bien certaine, bien constatée; il n’y en 
a point, peut-être, qu’on puisse regarder comme ayant produit 
la miliaire essentielle, c’est-à-dire une maladie qui consiste 
uniquement Aani une. éruption de pustules miliaires sur la 

qjeau, sans aucun phénomène sympathique d’une irritation 
interne; 

C’est vraisemblablement encore au hasard qu’on a écrit que 
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^ la miliaire essentielle pouvait être ’ produite par la suppres¬ 
sion de la leucorrhée, par l’hyste'rie, l’hypocondrie, le scorbut, 
l’arthritis; qu’elle pouvait être l’effet de la pre'sence des vers 
dans les intestins^ ou de l'abus des sudorifiques. Je ne nie point 
que. dans tous ces cas on n’ait vu d’éruption miliaire cutanée', 
mais je doute beaucoup que cette éruption miliaire ait janiais 
été essentielle , dans le sens que l’on- attache à cette ex¬ 
pression. ; , - 

, Si Ton voulait faire une miliaire essentielle de ces éruptions 
éphémères qui surviennent chez quelques individus pendant 
les chaleurs de J’été, et après un violent exercice, j’objecte¬ 
rais que cette éruption n’est point la miliaire si terrible dont 
les auteurs ont parlé j qu’elle n’est point précédée de préludes 
et suivie d’accidensv qu’elle est presque toujours bornée à une 
petite'étendue de la peau;' qu’elle ne demande aucune atten-- 
tion : ce n’est pas la miliaire. Ces éruptions paraissent être de 
la même nature que certiaines miliaires des femmes en couches, 
c’est-à-dire dépendre de-l’action de la chaleur atmosphérique, 
favorisée par un relâchement accidentel du tissu cutané : les 
vésicules suppurent rarement; elles ne sont pas détruites , 
comme dans la véritable miliaire des auteurs, par une sorte 
de dessiccation et de suppurjition; la résolution les fait dispa¬ 
raître. Si les vésicules sont grosses et enflammées, il faut les- 
appeler pustules:; ces pustules suppurent, mais il n’y a pas le 
plus léger mouvement fébrile. Rien ne prouve d’ailleurs que 
ces éruptions cutanées, effet de la chaleur, ne sont pas des 
phénomènes sympathiques d’une irritation interne. 

On a regardé comme des causes de la miliaire chez les fem¬ 
mes en couches la chaleur de l’atmosphère, celle du lit, un 
traitement échâuffant.auquel elles ont été soumises, la Ion-- 
gueur, la difficulté du travail, la suppression des lochies, leur 
irrégularité, leur nature séreuse en même temps que leur quam 
tité est trop peu considérable, de mauvais alimens, des pas- 

■ sîons tristes, un violent accès de colère ; M. Gastellier fait 
jouer un grand rôle à.la résorption de d’humeur laiteuse. Beau¬ 
coup d’auteurs attribuent la miliaire des femmes en couches 
au relâchement du tissu cutané, causé et entretenu.ou:aug- 
menté par la chaleur du lit. Suivant Cullen, les personnes qui 
transpirent beaucoup dans les maladies fébriles, sont spécia¬ 
lement exposées à l’éruption miliaire, lorsqu’elles ont été déjà 
affaiblies par des évacuations considérables, surtout par les 
hémorragies. 11 a vu cette éruption chez des femmes qui n’é¬ 
taient pas accouchées, mais qui avaient subi une ménorrhagie 
fréquente ou une leucorrhée habituelle. Il a vu cette.éruption 
chez des hommes fébricitans qui avaient beaucoup perdu de 
sang à la suite de plaies, et en .général la miliaire n’était à ses 
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yeux qu’une matière morbifique engendre’e aceidentellement 
dans la peau par les sueurs. 

Les mêmes causes qui produisent la miliaire essentielle,, 
suivant les auteurs, chez les hommes, déterminent cette érup¬ 
tion chez les femmes en couches. M. Gastellier, toutefois, est- 
fort éloigné de penser ainsi ; il ne voit dans celte dernière va^-- 
riété que la résorption de l’humeur laiteuse; résorption à la¬ 
quelle il fait jouer un très-grand rôle, et qu’il défend eheore- 
qontre les raisons assez plausibles des physiologistes modernes;, 
sinon avecun grand succès,du moins avec une constance digne 
d’éloges. Cette théorie ne paraît pas'plus, satisfaisante que le 
levain acide de quelques auteurs, et le fluide aqueux, âcre et 
salin d’Anfauvre. En regardant la miliaire comme une érup¬ 
tion constamment symptomatique, on explique toutes les dif¬ 
ficultés, on se rend raison de tous les phénomènes qui se pré¬ 
sentent, et on n*a ptfs besoin, pour les concevoir, et de sai- 
sonnemens subtils, et d’une physiologie erronée. La physiolo¬ 
gie pathologique, née de nos jours, et qui a fait de si.granda 
progrès, nous a délivrés de ces hypothèses humorales dont le 
règne a été si long. 

C’est dans le tissu réticulaire qu’est le si%e de l’éruptioh 
miliaire; mais peut-elle être idiopathique? On a déjà vu plu¬ 
sieurs raisons d’en douter, et on en trouvera d’autres ailleurs. 
Rien de plus commun, au contraire, que la miliaire sympto¬ 
matique; on l’a observée presque toujours avec les maladies 
appelées fièvres nerveuses et putrides, fièvres des prisons , 
fièvres catarrhales et putrides; c’est-à-dire, avec différentes 
phlegmasies internes , spécialement avec la gastro-entérite. 
Withe a vu souvent des éruptions miliaires dans les lièvres 
symptomatiques qui surviennent à la suite des grandes opéra¬ 
tions chirurgicales, et il les attribue, dans ce cas, au relâche¬ 
ment de la peau et à la sueur, occasionés par la chaleur du lit. 
L’éruption miliaire, qui est l’un des épiphénomènes de l’ac¬ 
tion de l’arsenic, et d’autres poisons corrosifs introduits dans 
les voies digestives, est de même nature, est absolument ana¬ 
logue h celle que l’on voit survenir pendant le cours des in¬ 
flammations aiguës de quelques viscères abdominaux ;il ne faut 
regarder l’éruption ou la phlegmasie cutan,ée que comme un 
phénomène sympathique. La miliaire des fenunes en couches 
est décidément symptomatique ; elle peut être l’un des épi¬ 
phénomènes de la métrite ( Voyez Buchner, Diss. de purpurd 
puerperaru/n symptomatied ex uteri inflammatione, Haies, 
1754). On la voit souvent avec le scorbut; aussi beaucoup 
d’écrivains ont admis une miliaire ;'Wiel a fait 
une dissertation sur la miliaire arthritique. Cette éruption a été 
observée avec la péripneumonie, la gastrite, la péritonite, et 
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îl n’est point, peut-être, de plilegmasie grave des viscères qui 
ne puisse la présenter. 

Dans l’épidémie de Louviers, observée en 1778 par Lepecq 
de Lacloture, la maladie débutait par des pétéchies dont le dé¬ 
veloppement n’était suivi d’aucun amendement des symp¬ 
tômes , qu’on ne pouvait nullement regarder comme des phé¬ 
nomènes critiques, et qui ne tardaient pas à disparaître, et à 
être remplacées par l’éruption miliaire. Le recensement des 
observations de Lepecq de Lacloture montre que cette érup¬ 
tion a été manifestement critique dans cinq cas j qu’elle a pro¬ 
duit un soulag'ement manifeste dans quatre autres ; que ce sou¬ 
lagement a été fqrt équivoque dans deux, et;nul dans trois; 
elle ne fut funeste qu’à un seul : mais si l’éruption miliaire ne 
se déclarait pas, ou si sa durée n’était qu’éphémère ; si les pus¬ 
tules se développaient et s’affaissaient en même temps , lé dan¬ 
ger était fort considérable. La miliaire épidémique de Louviers 
était évidemment symptomatique ; elle fut critique chez quel¬ 
ques malades, elle peut l’être encore chez plusieurs autres. On 
n’a pas d’observation bien avérée de miliaire essentielle mé¬ 
tastatique. 

Les auteurs ont fait de cette phlegmasîe cutanée une maladie 
sporadique, mais qui est souvent épidémique. En général, les 
maladies épidémiques dans lesquelles l’éruption miliaire a été, 
non pas le symptôme principal, ou plutôt la maladie essen¬ 
tielle ; mais les phénomènes les plus apparens ont été remar¬ 
quables par le nombre des victimes qu’elles ont faites. Il-y a 
beaucoup de descriptions de miliaires épidémiques ; j’en ai 
déjà cité plusieurs : Augustinis a publié des observations sur 
les fièvres miliaires qui régnèrent à Milan en 17 55; Salmann 
a bien observé la miliaire blanche qui désola Strasbourg et les 
pays voisins en 1765. Elle désola Cassel en 1756, et parut une 
année après en Bretagne avec le caractère scorbutique. 11 serait 
difficile de dire maintenant au juste quelle était la nature de 
ces épidémies, et quel organe était le foyer de l’irritatioii : ce 
sont des maladies fort diverses que décrivent les historiens de 
ces fléaux ; mais il est toujours facile de voir dans leurs obser¬ 
vations que la miliaire n’était absolument qu’un phénomène 
sympathique d’une plilegmasie interne, très-bien caractérisée 
dans le plus grand nombre de ses observations. Baraldi, Schle- 
reth, M. Gastellier et beaucoup d’autres auteurs croient à 
l’existence des miliaires épidémiques; aujourd’hui des connais¬ 
sances plus exactes sur la nature des maladies par irritation 
obligent les médecins sans prévention de la révoquer en 
doute. 

Linnée, Varnier, beaucoup d’autres médecins ont fait men¬ 
tion de miliaires endérüiques ; cette éruption avec ce caractère, 
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a été particulièrement observe'e dans les pays mare'cagenx, dans 
ceux où règne souvent un air froid et humide. Dés auteurs ont 
cru qu’elle pouvait être contagieuse, mais le plus grand noin- 
bre ne l’a pas cru. J’ai dit ailleurs quelle était l’opinion des 
historiens de l’épidémie de l’ancien département du Bas-Rhin 
en !,8i2 , MM. Schalü et Hessertj elle n’entraîneia vraisem¬ 
blablement personne., ' . 

Symptômes. Plusieurs phénomènes sympathiques d’un foyer 
d’irritatiou interne précèdent ordinairement l’éruption miliaire r 
ce.sorit un frisson, horror, suivi d’un sentiment de chaleur ; un 
mouvement fébrile continu, rémittent ou intermittent;,des li¬ 
pothymies , des anxiétés ; divers symptômes qui appartiennent 
a rirritation des muqueuses; ardeur , sécheresse de l’arrière- 
bouche, aphthes sur la muqueuse buccale, rougeur du pourtour 
de la langue. L’odeur particulière qu’exhalent les malades 
suffisait à Fordyce pour prédire l’éruption. Quelquefois la 
peau est tout à coup recouverte et salie par une sueur grasse , 
îetide, exhalant l’odeur du vinaigre; la sueur a un caractère 
particulier, son odeur est acescente, et quelques auteurs l’ont 
cothparée-à celle de la paille pourrie. Divers phénomènes ap¬ 
pelés nerveux précèdent le développement des pustules ;- le ma¬ 
lade se plaint de spasmes,, d’insomnie , de lassitudes sponta¬ 
nées, d’une extrême sensibilité à la peau; quelques malades, 
dit Alliohi, éprouvent une douleur d’une nature singulière 
dans les doigts des extrémités tant supérieures qu’inférieures. 
Lorsque l’irritation est très-fortefmiliaire maligne des auteurs), 
la langue est aride et sèche ; des nausées fréquentes précèdent 
des vomissemens de matières bilieuses, fétides, verdâtres ou 
nôîrâtres ; et des sueurs abondantes qui exhalent l’odeur la 
plus infecte précèdent immédiatement l’éruption. Voilà ce 
qu’on appélle les préludes de la miliaire; mais qu’est-ce que 
dés' préludes? Qu’il y a de vague et d’arbitraire dans le sens 
qu’on attache sonvent, en médecine,, à cette, expression ! On. 
en fait une espèce d’être qui parcourt tout le corps, qui trouldé 
foute l’économie animale avant d’avoir trouvé l’organe sur le- 
q'uélil doit se fixer; mais n’est-il pas infiniment plus juste de 
considérer les prélats de la miliaire comme autant d’indices 
très-saillans , très-caractéristiques d’une irritation interne 
dont il s’agît dé détermihep le siège? L'éruption cutanée n’est- 
eile pas elle-même un nouvel indice de cette ii-ritation? Et 
qu’on ne dise point qu’il s’agit ici d’une dispute de mots : en 
considérant ces symptômes cornme les préludes de la phleg- 
masié cutanée, on se méprend entièrement sur le fait, on mé¬ 
connaît la nature de la maladie, on fait une maladie essen¬ 
tielle d’un; épiphénomène, et Æin accessoire, un épiphénomène 
de la maladie essentielle. Cependant l’éruption se déclare j 
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ts'cst la seconde période des auteurs : l’époque de son invasion 
n’est pas bien déterminée, ce qui devait être, et elle a été ob¬ 
servée par ceux-là, le second ou le troisième jour, et par 
ceux-ci le quatrième, le cinquième, et même plus tard j le ma-' 
lade éprouve une démangeaison à la peau ou un sentiment de 
chatouillement, d’engourdissement; quelquefois une douleur 
lancinante; le tissu cutané présente cet état qu’on nomme chair 
de poule, et il est plus ou moins rouge; il se fait ordinaire¬ 
ment par tout le corps, le visage prèsqUe toujours excepté, 
une éruption de petits points rouges, sailîans, miliaires, dont 
la grosseur peut approcher .de celle des pustules varioliques. 
On les sent mieux quelquefois au tact qu’on ne les voit; leur 
forme est arrondie, leur couleur rouge ou blanche ( miliaire 
blanche et rouge); d’autres fois ils sont rouges à leur base; et 
blancs à leur sommet. Cependant, au bout de deux ou trois 

, jours, chaque petit point disparaît et fait place à Une petite vé¬ 
sicule qui contient une liqueur d’abord acide", diaphane, in¬ 
colore, mais qui devient purulente par degrés. Ces pustules 
sont confluentes ou discrelles; l’éruption ne suit pas la même 
marche dans toutes les parties du corps : pendant que les pus¬ 
tules d’une région du corps se dessèchent et tombent en écailles 
furfuracées, d’autres naissent sur d’autres points du tissu cu¬ 
tané. La troisième période de la miliaire essentielle des.auteurs 
est marquée par l’apparition de symptômes, généraux, qui ne 
sont que la continuité des symptômes de l’irritation interne. La 
langue,le pourtour de la bouché sont couverts d’aphthes,presque 
toujours, dès le commencement de la maladie; quelquefois il y 
a diarrhée, d’autres fois météorisation de l’abdomen, cépha¬ 
lalgie extrêmement vive, délire, injection des capillaires de la 
face; langue sèche, gercée; anxiétés précbrdjàles, prostration 
considérable, sueurs partielles froides, changement manifeste 
dans l’expression de la physionomie; le pouls est irrégulier , 
intermittent; les yeux ont perdu leur éclat, les malades meu¬ 
rent, variétés ne la miliaire. ' 

Lorsque la maladie n’est point assez intense pour causer la 
mort, elle se termine par la dessiccation, la desquamation 
des pustules, rarement par leur résolution. Les praticiens ont 
observé que la disparition subite de la miliaire était extrême-, 
meut grave, surtout pendant le cours dés'maladies épidémi¬ 
ques, dont elle est un épiphénomènei Tout-de que les auteurs 
ont dit des préludes et des symptômes généraux de leur mi¬ 
liaire, caractérise parfaitement Une rrritàtioh interne et presque 
toujours une irritation des membranes muquèuses. Les sym¬ 
pathies si frappantes, si multipliées, qui existent entre les té- 
gumens intérieurs ou membranes' muqueuses, et les tégumens 
externes- ou la peau, expliquent très-biénmbmment une phleg- 
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masie muqueuse, une gastro-ente'rîte, par exemple, peut pro¬ 
duire quelquefois une éruption miliaire, quoique la nature de 
la sympathie soit par elle-même inexplicable. D’étroites con¬ 
nexions unissent les propriétés vitales de la peau à celles des 
organes intérieurs; lorsque l’un de ces organes est fortement 
enflammé, le tissu cutané est irrité sympathiquement, et cette 
irritation se décèle, tantôt par une modification de sa chaleur, 
tantôt par le caractère de la transpiration, d’autres fois par 
l’éruption de pustules, qui sont miliaires ou présentent une 
autre forme. Les sympathies cutanées sont des indices pré¬ 
cieux, quelquefois les seuls indices d’une inflammation inté¬ 
rieure qui a déjà beaucoup d’intensité, et qui ne s’annoncera 
par d’autres symptômes que lorsque cette intensité sera ex¬ 
trême. 

Diagnostic. Une éruption miliaire peut être confondue avec 
différentes phlegmasies cutanées, la rougeole, la scarlatine. 
Dans la rougeole, après l’apparition de différens phénomènes 
qui indiquent une forte irritation des muqueuses, on voit se 
développer sur la peau des taches lenticulaires, très-peu proé¬ 
minentes , leur couleur est d’un rouge vermeil : d’abord pe¬ 
tites, éloignées, en petit nombre, elles se multiplient bientôt 
beaucoup j les intervalles qui les séparent Sont angulaires et 
non colorés; leurs dimensions ne sont pas déterminées comme 
celles de la miliaire. La rougeole n’attaque ordinairement 
qu’une seule fois dans la vie, mais un individu peut éprouver 
plusieurs récidives d’éruption miliaire. La miliaire n’épargne 
aucun âge; la rougeole frappe spécialement l’enfance. 

Samuel Hahnemann a observé une épidémie avec éruption 
miliaire, qui ravagea la Hesse et la Saxe, vers l’an 1800, et 
qui avait été précédée par une scarlatine de courte durée, et 
bénigne. La scarlatine était caractérisée par les symptômes 
suivans : Dans le début, refroidissement prolongé du visage, 
des bras, et de la moitié des jambes , sans perte de chaleur du 
reste du corps, gonflement lisse et uni de la peau, et bientôt 
phlegmasie cutanée d’un rouge de cinnabre ou d’écarlate. Les 
plaques parurent d’abord et principalement à la tête et au cou, 
elles s’étendirent aux mains, aux pieds, et bientôt envahirent 
tout le corps. Cette rougeur subsistait après la mort avec une 
teinte bleuâtre et fétide. On observa, pendant la durée de la 
maladie, plusieurs symptômes de l’irritation des muqueuses. 
L’invasion de la miliaire fut subite, non par le froid, mais 
par la chaleur qui alterna bientôt avec les frissons ; l’éruption 
cutanée se porta alternativement et irrégulièrement, tantôt 
sur une partie, tantôt sur une autre, et se composa de petits 
points enflammés, d’un rouge de pourpre foncé, aussi proérai- 
nens sur la peau, qu’ils se trouvaient enfoncés en dedans. Cette 
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émption anomale et vague se déclara, Se développa, disparut 
et revint plusieurs fois pendant le cours dé la maladie, et la 
rendit beaucoup plus dangereuse; ainsi elle n’était pas la ma¬ 
ladie essentielle {Bibliothèque médicale). Dans la scarlatine, 
les sueurs soulagent; on n’a pas observé qu’elles produisissent 
cet effet dans la miliaire. La première de ces plilegmasies ne 
survient ordinairement qu’une fois, la seconde peut récidiver 
à différentes reprises. Il y a beaucoup de différence entre les 
plaques larges , d’un rouge vif, comparables à des framboises 
écrasées sur la peau , et répandues sur presque tout le s^’^stème 
cutané, et les pustules, ou les petits points rouges, saiilaus ^ 
très-petits, arrondis, d’un rouge rarement foncé, et quelque¬ 
fois blancs, qui caractérisent la miliaire. S’il faut croire Hah- 
nemann, la belladone préserve de la scarlatine, mais non de 
la miliaire. Une différence plus importante entre les deux 
phleginasies.cutanées, c’est que la scarlatine est bien réelle- 
laeni une maladie essentielle, tandis qu’il serait peut-être té¬ 
méraire , aujourd’hui, de regarder la miliaire comme telle. 

On voit, chez quelques individus, et pendant les chaleurs 
de l’été survenir en diverses régions du corps, principalement 
sur les épaules, sur la poitrine, quelquefois sur le front, une 
éruption éphémère de petites pustules miliaires, assez rouges, 
«ans douleur, mais avec chaleur assez vive. Ges pustules dis¬ 
paraissent spontanément après un ou deux jours de durée. Ce 
n’est pas là celte miliaire essentielle si terrible, ce n’est pas 
une maladie. 

Il est une variété de syphilis qui consiste dans une éruption 
de pustules lenticulaires, déprimées, d’un rouge pâle, apla¬ 
ties ; mais trop de signes la distinguent de la miliaire pour 
qu’on puisse les confondre. 

En général , on distingue assez facilement une éruption mi¬ 
liaire des autres plilegmasies cutanées, des dartres, même de 
la dartre pustuleuse, du zona, du pemphigus, de la variole. 

M. Gastellier nie toute miliaire eséentielle chez les femmes 
en couches, mais il admet la miliaire épidémique, et voici 
comment il distingue cette miliaire épidémique ou essentielle 
•Je la miliaire symptomatique des femmes en couches. Là pre¬ 
mière est une fièvre essentielle qui frappe indifféremment les 
deux sexes, et ne respecte aucun âge, aucune condition ; la 
seconde est plus commune chez les femmes riches que chez les 
indigentes, à cause de leur manière de vivre et de la chaleur 
des appartemens; mais, pour qu’elle se développe, il faut, 
outre ces prédispositions, un concours de circonstances parti¬ 
culières. Sans la sueur, point d’éruption miliaire chez les 
femmes en couches : cette éruption est constamment précédée 
par elle; mais la miliaiae épidémique ou essentielle peut pré- 
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céder la sueur, et même ne point présenter cet épiphénomène. 
Chez les femmes en couchés, l’éruption miliaire est un épiphé' 
nomène très-indifférent, et qui ne doit nullement fixer l’at¬ 
tention pour l’application des moyens curatifs ; au contraire, 
dans les épidémies, l’éruption miliaire fait crise, elle allège 
et diminue la gravité des symptômes; ces symptômes ont plus 
ou moins d’intensité, de gravité, suivant que l’éruption cu¬ 
tanée se fait librement, ou que samarche est entravée. Je prends 
acte de ces paroles de M. Gastellier; elles sont fondées sur les 
faits, et les faits prouvent que dans ce qu’on appelle miliaire 
épidémique, l’éruption cutanée est un phénomène critique, 
mais non pas la maladie essentielle. On ne peut pas employer 
indifféremment, dans la miliaire épidémique, poursuit ce sa¬ 
vant médecin, les divers moyens curatifs, tels que la saignée, 
les purgatifs , etc. ; mais il n’en est pas ainsi dans la miliaire 
symptomatique des femmes en couches : le médecin ne doit 
faire nullement attention à l’éruption pour faire choix d’une 
méthode thérapeutique. Il croit qu’alors, la saignée, les pur¬ 
gatifs et les émétiques, etc., peuvent être employés sans que 
ron ait j amais à craindre la répercussion de l’exanthème, 
opinion que tous les praticiens ne partageront pas, peut-être. 
Selon lui, la saignée convient rairement dans la fièvre miliaire 
essentielle, surtout lorsque l’éruption est bien établie ; elle est 
au contraire presque toujours indiquée dans la miliaire symp,- 
tomatique, qui réclame aussi, presque toujours, les purgatifs, 
lorsque les premières voies ont été évacuées par le tartre stihié^ 
tandis que ces purgatifs, opposés à la miliaire essentielle, sont 
presque toujous nuisibles, et que cette maladie a toujours été 
combattue heureusement par l’émétique. Enfin, aucun moyen 
ne peut prévenir , ne peut empêcher l’éruption miliaire essen¬ 
tielle ; beaucoup de soins, beaucoup dè précautions peuvent 
préserver les femmes en couches de la symptomatique. 

Il semble qu’après ce long parallèle , la fièvre miliaire es¬ 
sentielle est parfaitement constatée, et cependant il n’en est 
rien. Il lî’y a là aucun symptôme qui la caractérise d’une ma¬ 
nière spéciale -, il y a là des preuves évidentes que l’éruption 
cutanée est seulement critique. Maintenant, cette miliaire es¬ 
sentielle ne poui-ra plus être constatée.que par les faits. Il fau¬ 
drait des histoires de miliaires bien indépendantes de tout 
symptôme d’une irritation intérieure, consistant uniquement 
-dans une phlegmasie cutanée; il faudrait surtout que ces his¬ 
toires fussent suivies d’un certain nombre d’ouvertures de ca¬ 
davres faites avec une grande exactitude, et que ces ouvertures 
de cadavres ne montrassent aucune trace d’inflammation des 
viscères. Eh bien! on voit tout le contraire dans les récits des 
miliaires épidémiques qui ont été observées. Pendant la vie 
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des malades, on remarquait, ayant l’invasion de l’éruption, 
et pendant son cours, les symptômes les plus évidens d’une in¬ 
flammation, soit des me'ninges, soit du poumon, soit de ru'térus 
ou du péritoine, mais-suriout des membranes muqueuses gas¬ 
triques. L’autopsie cadavérique a été faite rarement ; lorsqu’elle 
l’a été, on a trouvé l’une de ces parties enflammées, mais on 
regardait cette inflammation comme un effet, un accessoire de 
la miliaire, tandis qu’elle en était évidemment la cause. Cette 
manière de raisonner me parait fondée sur l’observation; celle 
des auteurs qui croient à là miliaire essentielle, n'est appuyée 
que sur des probabilités fort équivoques aujourd’hui. On a 
été jusqu’à dire, jusqu’à croire peut-être, que dans la fièvre 
miliaire essentielle , l’éruption ne paraissait pas quelquefois , 
et qu’alors la maladie n’en existait pas moins. Un critique a 
vu, dans cette remarque, une preuve incontestable de la réa¬ 
lité de cette fièvre; c’est n’être pas difficile en preuves. La 
contagion de la miliaire épidémique n’est pas absolument dé¬ 
montrée; du moins, pour l’admettre , il faudrait un plus 
grand nombre d’observations. Mais elle léserait, qn’il n’en 
faudrait rien conclure en faveur de la réalité de la miliaire, 
comme fièvre, et comme maladie essentieiie ; car je rte nie pas 
que des maladies contagieuses ne-puissent exister avec une 
éruption cutanée miliaire, mais'je pense qu’alors cette érup¬ 
tion n’est qu’un épipliénornène, un phénomène sympathique 
d’une inflammation interne, qui seule est la maladie essen¬ 
tielle. 

Wariétés. On a établi plusieurs variétés de miliaire, d’après 
la couleur des pustules. 

F'ariété blanche, nommée assez bizarrement en latin pur- 
■pura alha. Les vésicules sont blanches et diaphanes ; elles 
contiennent une sérosité limpide,qui s’épaissit et devient pu¬ 
rulente; elles sont arrondies , en général plus grosses que les 
rouges ; on les a comparées aux globules de la glaciale. Cette 
variété attaque indifféremment les deux sexes, tous les âges, 
toutes les conditions; on a cru que les femines en couches y 
étaient plus exposées que les autres : c’est une erreur ; quelques 
médecins l’ont crue plus dangereuse que la rouge, d’autres ont 
pensé précisément le contraire. Méad a dit : Exantliemata rubra 
minus periculum afferunt quani albida, iliaque quo vividiora 
præstant,eo'suiû tutiora; suivant Home; Purpura rubramüior 
est albâ. De ces opinions opposées sur le même fait, il faut con¬ 
clure que la couleur des vésicules n’influe en rien sur la gra¬ 
vité de la maladie. Quelques auteurs rapportent plusieurs 
sous-variétés à la variété blanche; la miliaire laiteuse, c’est 
du lait qu’ils placent très-gratuitement dans les vésicules ; la 
miliaire purulente, elle n’est autre chose que la miliaire blaii- 
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che elle-même, mais plus avancée dans son cours; la miliaire 
livide, caractérisée par la blancheur terne des vésicules : cette 
lividité n’est pas un caractère, on la voit quelquefois, non" 
pas toujours, précéder la métastase de l’éruption; enfin la 
miliaire pemphigoïde : le volume des phlyctènes, qui sont 
semblables aux vésicules causées par l’action de l’eau bouil¬ 
lante , varie depuis celui d’une lentille jusqu’à celui d’une 
noisette. Cette miliaire, comme on l’a observé avant moi, 
n’est qu’un véritable pempliigus. 

Variété rouge. Elle est très-commune ; on a cru sans preuves 
qu’elle était plus souvent critique que la blanche. Les pus¬ 
tules sont peu pioéminentes audessus de la peau , elles sont 
entièrement rouges; mais l’intensité de leur rougeur varie. 
Quelquefois ce sont de petits points comparables à des mor¬ 
sures de puces, fort rapprochés les uns des autres, et ré¬ 
pandus sur la plus grande partie de la peau. C’est une érup¬ 
tion de pustules rouges qu’on voit ordinairement survenir 
après l’introduction dans l’estomac des préparations arseni¬ 
cales ou mercurielles; celles qui sont si communes pendant 
les chaleurs de l’été, sur des individus dont la santé est d’ail¬ 
leurs très bonne, sont également rouges. Dans la miliaire ap¬ 
pelée essentielle, les petites pustules enflammées blanchissent 
à leur sommet, lorsqu’elles sont parvenues à leur seconde pé¬ 
riode, elles se remplissent d’un liquide séro-purulent, et en 
disparaissent en se desséchant et formant des écailles furfu- 
racées. On peut rapporter plusieurs sous-variétés à cette variété 
rouge, miliaire lenticulaire: ce sont de très-petits points rouges, 
aussi enfoncés dans le tissu de la peau, qu’ils sont proéminens 
sur sa surface, et d’une grosseur qui n’excède pascelled’une len¬ 
tille ; miliaire pustuleuse, les vésicules sont plus volumineuses, 
leur grosseur approche de celle des boutons varioliques; miliaire 
déprimée, les vésicules dont le volume tient le milieu entre 
ces deux sous-variétés précédentes, ne forment pas des tuber¬ 
cules coniques, mais des ampoules déprimées dans leur centre. 

Variété mixte. La vésicule est blanche, mais sa base est 
cernée par une auréole rouge. Pour admettre cette variété, i! 
faudrait nécessairemeijt que les pustules eussent présenté ce 
caractère dès l’invasion de la maladie; car, lorsque la miliaire 
rouge suppure, la base de la vésicule est rouge, tandis què 
son sommet est blanchâtre. 

On pourrait très-bien faire une variété noire, car on à vu, 
pendant le cours de quelques maladies’aiguës, survenir une 
éruption de pustules noires et bientôt desséchées. Celte .va¬ 
riété est même regardée comme extrêmement dangei-euse. 

M. Gastellier n’a jamais observé que la couleur des vési¬ 
cules influât pour quelque chose, soit en bien, soit en mal, 
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Sur l’état des -malades; il a vu plusieurs malades périr avec 
la miliaire blanche, et guérir avec la rouge, et vice versâ. 
On trouve assez souvent sur le même individu des vésicules 
cristallines , des vésicules rouges, des vésicules dont le sommet 
est blanchâtre, et la base cernée par une aréole d’un rouge 
vif. La miliaire rouge peut paraître blanche sur son déclin ; 
les vésicules peuvent n’être ni blanches ni rouges, mais pré¬ 
senter une teinte intermédiaire, un rose fort pâle.-Toutes ces 
miliaires ont été observées, tantôt avec un caractère de bé¬ 
nignité^ tantôt avec celui de la malignité-, lors même qu’on 
parviendrait à prouver l’existence de la miliaire comme mala¬ 
die essentielle, sa division en variétés et sous-variétés n’en 
serait pas moins fort ridicule. On a pris en général pour base 
de la classification des phlegmasies cutanées, la forme des 
exanthèmes et des croûtes; mais n’est-il pas des variétés et des 
sous-variétés imaginaires ou indifférentes, que cette méthode 
a fait établir ? Ne voit-on pas quelquefois un état intermédiaire 
confondre ces variétés, et la même phlegmasie cutanée pré¬ 
senter plusieurs formes pendant son cours? 

Levret admet cinq variétés de miliaire chez les femmes en 
couches ; mais les caractères qu’il leur assigne sont fort insuf- 
fisans, et la différence qu’il établit entre elles sont beaucoup 
trop légères. Bosquillon fait aussi un grand nombre de variétés 
de miliaires : miliaire bénigne, miliaire maligne; miliaire 
suivie d’accidens: elle dure, dit-il, plus longtemps que la 

: précédente, et on y voit quelques pustules plus larges ; mi¬ 
liaire d’Allemagne, fièvre qui régnait dans le mois de janvier, 
et se marquait tantôt sous la forme de fièvre inflammatoire, 
tantôt sous celle de fièvre intermittente, et tantôt paraissait 
être la pleurésie; il y avait céphalalgie coiisîdérable, séche¬ 
resse de la langue, mouvemens convulsifs ; l’éruption , le on¬ 
zième, le quinzième ou le dix-huitième jour; la plupart des 
malades éprouvaient une hémorragie du nez, qui durait plu¬ 
sieurs jours. 

D’après l’évidence ou l’obscurité des symptômes, on a fait 
une miliaire apparente et une miliaire cachée : l’apparente 
est celle dont il a été question. Les vésicules naissent, crois¬ 
sent , se dessèchent ; elles suivent régulièrement leur marche 
ordinaire. Dans la miliaire cachée, la maladie existe, excepté 

. l’éruption : c’est le seul symptôme qui manque. Que des pra¬ 
ticiens frappés de la gravité des accidens qui accompagnaient, 
ou plutôt qui existaient en même temps qu’une éruption mi¬ 
liaire , aient pris cette éruption pour la maladie essentielle, il 
n’y a rien d’étrange dans cette méprise : un phénomène très- 
apparent les trompait; mais que des observateurs fort subtils 
aient méconnu tous les indices d’une inflammation intérieure, 
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et supposé que la cause des symptômes d’irritation était une 
miliaire essentielle et cachée, c’est ce qui paraît plus extraor-r 
dinaire. Lorsque, dans une épidémie avec éruption miliaire, 
quelques malades n’ont pas éprouvé cette éruption, on en a 
conclu qu’elle existait dans leurs humeurs, mais qu’une cause 
quelconque s’opposait à ce qu’elle se manifestât, et on n’a 
pas manqué d’observer que cette variété était extrêmement 
dangereuse. Outre la miliaire apparente et la miliaire cachée, 
les auteurs font encore une miliaire déguisée : en voici un 
exemple de Barailon, pris dans la Nosographie de M. PineL 
Plusieurs personnes furent attaquées de l’éruption miliaire dans 
la même maison : deux frères présentèrent tous les symptômes 
d’une péripneumonie; chez l’un, la douleur était fixée sur le 
côté droit, et, chez l’autre, sous le sternum ; tous deux tous- 

. saient, crachaient le sang, et respiraient difficilement. Le ca¬ 
ractère du pouls ne répondait pas à la violence des douleurs; 
les sueurs étaient peu considérables; ils éprouvaient des picot- 
temens dans la peau. Chez l’un, l’éruption miliaire survint 
le quatrième jour, et chez l’autre le sixième. Tous les sjsmp- 
tômes d’inflammation pectorale s’évanouirent après l’applica¬ 
tion d’an vésicatoire, et la maladie parcourut ses périodes or¬ 
dinaires. Peut-être cette observation ne prouve-t-elle pas beau¬ 
coup en faveur de la miliaire déguisée; cette miliaire, qui 
n’élait point la miliaire essentielle, n’était vraisemblablement 
qu’un épiphénomène assez indifférent. L’esprit de critique, en 
médecine, fait chaque jour de grands progrès ; on commence 
à révoquer en doute l’existence des diathèses, des virus, de 
plusieurs maladies symptomatiques, métamorphosées en ma¬ 
ladies essentielles; on ose rejeter plusieurs divisions de cer¬ 
taines phlegmasies en variétés et sous-variétés infinies, d’après 
les plus faibles considérations ; enfin on veut des observations 
exactes, multipliées, suivies d’ouvertures de cadavres faites 
avec soin et sans prévention. Ces observations, ces ouvertures 
de cadavres manquent à l’histoire de la fièvre miliaire essen¬ 
tielle, sur laquelle cependant on a tant écrit. Il y a beaucoup 
de faits; mais ces faits, prouvant une irritation interne, prou¬ 
vent aussi que la miliaire est constamment symptomatique. 

D’après la durée de la maladie, les auteurs fout une miliaire 
aiguë et une miliaire chronique' : l’épidémique, qui est ordi¬ 
nairement maligne, est aiguë ; mais la bénigne est chronique , 
disent-ils, dans la plupart des cas. La variété chronique est la. 
plus rave, elle est la moins dangereuse; la maladie con¬ 
siste dans une éruption de vésicules ordinairement rouges et 
dures, qui ne suppurent point, et que la résolution ne fait 

■pas disparaître. On a divisé la miliaire en simple et en com- 
^iquée : la miliaire simple çst celle qui parcourt ses périodes 
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en ne présentant qne les symptômes qui la caracle'rîsent ; mais 
elle peut exister avec la dysenterie, le scorbut, l’arthritis, la 
métrite, la péripneumonie, la phrénésie, c’est-a-dire elle peut 
être un phénomène symptomatique de ces diverses inflamma¬ 
tions. Lorsqu’avec l’une de ces phlegmasies et l’éruption, il 
survenait des symptômes gastriques, ataxiques ou adyna- 
miques, on disait que la miliaire, toujours maladie essen¬ 
tielle, se compliquait d’une autre maladie également essen¬ 
tielle, la fièvre adynamique, ataxique ,gastrique, etc. 

Il est une autre division de la niiliaire en variétés, qui est 
fondée sur l’état des propriétés vitales : on la distingue en bé¬ 
nigne et en maligne. La miliaire bénigne parcourt quatre pé¬ 
riodes. Première période; préludes ; lassitudes spontanées, dou-' 
leurs contusives dans les membres, malaise général, souvent' 
des symptômes gastriques, tels que bouche amère , pâteuse, 
langue recouverte d’un enduit jaunâtre, perte d’appétit, nau¬ 
sées, vomissemens, céphalalgie susorbitaire ou douleur dans 
tout autre point du crâne, frisson, mouvement fébrile plus' 
ou moins'intense, quelquefois les préludes sont peu apparens. 
Deuxième période : persévérance et intensité'’plus grande de 
ces symptômes, anxiétés précordiales, mouvement fébrile très- 
fort ordinairement rémittent, oppression, sueurs abondantes , 
mais non constantes ; éruption simultanée par tout le corps , 
excepté le visage; de petits points rouges, arrondis, peu sail- 
lans, de couleur purpurine; rénitence de l’abdomen; pouls' 
plus fréquent, plus fort, urines peu abondantes et expulsées 
avec douleur. Ces symptômes de l’irritation des membi'ancs 
muqueuses se présentent fort souvent; mais ils ont plus ou 
moins de violence suivant'les circonstances, et il est des érup¬ 
tions miliaires partielles et bénignes, qui existent avec la cha¬ 
leur sèche de la peau, et la i-ougeur du pourtour delà langue 
pour tous phénomènes sympathiques. Troisième période : 
l’éruption est entièrement déclarée ; le développement des vé¬ 
sicules, soit rouges , soit cristallines, est achevé,, et alors les 
signes de l’irritation des muqueuses ont beaucoup perdu de 
leur intensité. Dans la quatrième période, les vériculesse des¬ 
sèchent successivement dans toutes lés parties du systèihe' cu¬ 
tané ; le malade est convalescent. La miliaire bénigne peut 
durer sept, quatorze, ou vingt-un jours; elle parcourt ses pé¬ 
riodes avec plus ou moins de régularité; elle est subordonnée 
à l’existence d’un foyer interne d’irritation qui, seul, est la 
maladie essentielle. 

Tandis que la miliaire bénigne se termine toujours heureu¬ 
sement , la variété maligne produit au contraire les symptômes 
les plus graves, et fait un grand nombre de victimes. C’est 
elle que l’on voit régner dans quelques maladies épidémiques 
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dont elle est le symptôme le plus apparent; c’est elle qu’on 
voit se de'clarer à la fin du cours des phlegmasies aiguës qui. 
doivent être mortelles, des pe'npneumonies, des gastrites , des 
gastro-ente'rites, des pe'ritoniies appelées adynamiques; mais 
décrivons-la comme si elle était réellement une maladie essen¬ 
tielle. Première période ; symptômes variés ; céphalalgie sou¬ 
vent violente, insomnie, agitation, anxiétés sans cause appa¬ 
rente, douleurs dans les membres, lassitudes spontanées; 
toutes les.fonctions languissent; pertes d’appétit, humidité à 
la langue, beaucoup de soif, nausées, vomissemens de ma¬ 
tières bilieuses et de nature variée , sueurs froides, syncopes 
petitesse, concentration du pouls; respiration lente, pénible; 
quelquefois douleur vive dans l’abdomen, expulsion difficile 
d’une petite quantité d’urines glaireuses ou bourbeuses, dimi¬ 
nution rapide des forces. Ces prétendus préludes caractérisent 
parfaitement une inflammation violente, soit du poumon, 
soit de la membrane muqueuse gastrique, soit de l’utérus ou 
du péritoine; ils n’existent pas tous en même temps. Seconde 
période : l’intensité de ces symptômes est augmentée ; la pros- 
Uation est extrême; la respiration peut à peine s’exécuter par 
le diaphragme; il y a quelquefois uH,e vive douleur dans un 
point de la cavité thoracique; ïes syncopes se répètent plus 
souvent et durent plus longtemps; le pouls est irrégulier, fré¬ 
quent , serré , petit; l’abdomen est météorisé; les hypocondres 
sont tendus; les urines sont sédimenteuses, rouges; dans cer¬ 
taines parties la peau est froide; dans d’autres elle fait éprou¬ 
ver une chaleur ardente; assez souvent les membres et le. 
visage sont froids et recouverts de sueurs partielles; divers 
épiphénomènes peuvent se présenter. Tous ces symptômes 
sont ceux d’une 'phlegmasie éminemment aiguë. Cependant 
une éruption miliaire se déclare sur diverses parties de la peau, 
et l’envahit presque en totalité : alors survient une rémission ; 
la poitrine se dégage; l’abdomen devient moins douloureux, 
moins tendu, et l’irritation s’affaiblit à mesure que l’éruption 
miliaire fait des progrès et suit son cours ; des vésicules rem¬ 
placent, après deux ou trois jours, les petits points rouges; 
elles se remplissent d’un liquide séreux ou séro-purulent; 
elles se dessèchent; elles disparaissent, et pendant ce temps 
la langue se nettoie; les poumons exécutent librement leurs 
fonctions; le pouls devient régulier, souple, médiocrement 
fort; les urines cessent de présenter un caractère inflamma¬ 
toire, et le malade marche à grands pas vers sa guérison. 
Mais s’il doit succomber à la violence de la phlegmasie in¬ 
terne , il pérît quelquefois avant le septième ou le quatrième 
jour, ou après le quatorzième,lorsque l’éruption miliaire n’a 
pas été salutaire et critique ; les vésicules sont noires et des- 
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séchées-; des sueurs colliquatives, ou une' sueur froide et 
gluante qui couvre les membres et Je visage; une diarrhée 
abondante , ou divers phénomènes d’un autre ordre , tels que 
soubresauts des tendons, earpologie, délire, sont les sinistres 
avant-coureurs de la mort. On ne peut assigner aucune durée 
déterminée à la miliaire maligneelle n’est absolument qu’un 
épiphénomène d’une maladie bien plus grave, d’une pMeg- 
masie aiguë interne. 

Miliaire des femmes en couches. Avant M. Gastellier, qutf 
d’opinions différentes ! que d’erreurs sur la miliaire des femmes 
en couches ! combien cette éruption paraissait dangereuse ! 
mais ce médecin l’observa, la décrivit, et la société de mé¬ 
decine de Paris couronna sa Monographie. Maintenant on sait 
que la miliaire des femmes en couches est toujours sympto¬ 
matique , et jamais essentielle ; on sait qu’elle n’apporte aucnti 
changement à l’état de la femme , et que le médecin ne doit 
nullement la prendre en considération pour le choix d’une 
méthode thérapeutique. M. Gastellier croit que l’éruption qui 
se fait à la peau est bien une dépuration, mais qui nè fait pas 
crise; elle n’a jamais lieu qu’au préalable une transpiration 
abondante ne l’ait annoncée ; la sueur précède l’éruption. 
Cette éruption n’a nulle sorte de type dans sa marche, ni 
même de temps marqué pour son invasion , non plus que pour 
sa terminaison. Les sueurs ne précèdent pas constamment 
l’éruption, comme le veut M. Gastellier; M. de Brieuve a vu 
l’éruption miliaire des femmes en couches se faire sans avoir 
été précédée ou accompagnée, de sueurs, et la peau est très- 
souvent sèche, aride. M. Gastellier fait consister la inaladie 
dans un transport sur la peau de la matière laiteuse. M. Ca- 
puron ne croit point à cette métastase, et aucun physiologiste 
moderne n’a adopté cette théorie défectueuse et incompatible 
avec l’état actuel de la science de la vie. 

Les principales causes de la miliaire des femmes en couches 
paraissent être un régime échauffant, et la chaleur du lit, 
lorsqu’elles sont surchargées de couvertures. Suivant de Haën, 
elle accompagne ordinairement une transpiration abondante, 
et ce médecin cite un grand nombre d’observations dans les¬ 
quelles on voit quelle n’était nullement critique. La longueur, 
la difficulté du travail de l’enfantement, la suppression des 
lochies; des alimens de mauvaise nature, ou pris en trop 
grande quantité; l’ingestion imprudente de boissons stimu¬ 
lantes, ou de médicamens diaphorétiques, sont autant de 
causes indirectes de la miliaire, par cela même qu’une tem¬ 
pérature trop chaude la favorise. Elle est moins commune 
chez les femmes indigentes, que chez celles qui, vivant dans 
l’opulence, habitent un appartement dont la température est 



424., MIL 

ordinairement dlcve'é. Au reste, on peut voir la miliaire chez 
des femmes qui n’ont pas séjourné dans uii lit trop chaud, ou 
suivi un régime échauffant. On suppose, outre les causes indi¬ 
quées, le concours d’un état particulier de relâchement du 
tissu cutané. La miliaire des femmes en couches se voit assez 
souvent lors même que la sécrétion du lait se fait très-bien; 
nouvelle preuve qu’il ne faut point la faire dépendre de là 
suppression de ce lluidei Elle n’est point non plus une suite 
nécessaire de cette suppression; il est bien évident, bien re¬ 
connu , excepté par M. Gastellier, qu’elle est absolument indé¬ 
pendante du lait, et je la crois de la même nature que celle 
qui attaque indiffércininentles deux sexes, c’est-à-dire, comme 
celle-ci, toujours symptomatique. Cette opinion n’est pas par¬ 
tagée par M. Gardien, qui admet une miliaire essentielle. 
Suivant que la maladie, dont l’éruption miliaire des femmes 
en couches est un épiphénomène, est légère ou grave, la mi¬ 
liaire est bénigne ou maligne. 

M. Gjstellier décrit ainsi la miliaire des femmes en couches : 
miliaire be'nigne : fièvre de lait prolongée ; léger malaise; cha¬ 
leur à la peau; démangeaison presque universelle; un peu 
d’augmentation dans la force et la vitesse du pouls; peau légè¬ 
rement humectée ; puis sueurs abondantes, et, sur toute la sur¬ 
face du corps, éruption de petites vésicules cristallines rouges 
ou blanches, et souvent mixtes sur le même individu; ordi¬ 
nairement mouvement fébrile léger, quelquefois fort, mais 
peu intense; quelquefois douleurs de tête assez .aiguës ; serre¬ 
ment dans les tempes ; élancemens ; d’autres fois, anxiétés 
précordiales; oppression plus ou moins forte; urines en géné¬ 
ral assez rares, tantôt crues et limpides, tantôt troubles et 
chargées; peau âpre, rude, mouillée; langue légèrement hu¬ 
mectée. 

Ce rnédecin a peint la miliaire maligne des traits suivans : 
frisson; horripilation; puis chaleur forte; fièvre intense; dou¬ 
leur de tête lancinante; soif; langue,aride et sèche; augmen¬ 
tation de tous les accidens à l’époque de la fièvre de lait; pre¬ 
mières lochies peu abondantes, les secondes ne paraissent pas ; 
chaleur interne forte; sueurs acides; éruption miliaire com- 
plette. Chez quelques femmes, la fièvre de lait commence sans 
apparence'insidieuse, et se prolonge au-delà de son terme or¬ 
dinaire ; les accidens qui existaient continuent aVec'plus de 
vigueur; il s’en joint de nouveaux, tels qu’odeur aigre, extrê¬ 
mement fétide, des sueurs C£ui sont abondantes; éruption gé¬ 
nérale de vésicules miliaires blanches, ou rouges, ou mixtes, 
qui commence d’abord le long du cou, s’étend sur la poitrine, 
le long du dos , gagne les membres, et a bientôt envahi tout 
le tissu cutané; quelquefois épreintes ; coliques; douleurs; 
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météorisadon de la région abdominale; ce'plialalgie fort aiguë ; 
tête embarrassée; face rouge; langue sèche, noire au milieu, 
jaune sur les côtés; paroles brèves; yeux hagards; bouche 
mauvaise; racine des dents recouverte d’une croûte fuligi¬ 
neuse ; toux ; oppression ; douleur dans le dos ; pouls plein et 
vite d’abord, puis petit et vile; respiration difficile, même 
singultueuse; anxiétés précordiales augmentées; prostration 
générale; sueurs colliquatives; urines peu abondantes, bru¬ 
nâtres et couvertes: d’une pellicule grasse; grande variation du 
pouls ; soubresauts du pouls.; délire ; pétéchies ; sueurs froides ; 
convulsions: hoquet; mort; décomposition rapide du cadavre. 

M. Gastellier fut appelé pour voir une femme accouchée 
depuis six jours; il la trouva dans l’état suivant : pouls plein 
et diir, fréquent et inégal, langue âcre et sèche , peau niorte 
et couverte d’une miliaire blanche, poitrine un peu oppres¬ 
sée , abdomen extrêmem.ent tendu et fort sensible ; les urines 
étaient rares et rouges , les évacuations lochiales avaient été 
peu abondantes ; rien de remarquable du côté de la tête ; la 
poitrine n’était pas également libre; les évacuations alvines 
ne pouvaient être obtenues qu’à force de lavemens, et encore 
ou ne pouvait les obtenir qu’en très-petite quantité; une soif 
très-grande fatiguait la malade ; les exacerbations étaient fré¬ 
quentes surtout depuis la fièvre de lait. M. Gastellier considéra 
la maladie comme locale, coinme une inflammation de l’uté¬ 
rus , et en conséquence il prescrivit une saignée du bras et le 
petit-lait pour boisson et un lavement : une heure après la 
•seconde saignée, la détente fut considérable; l’abdomen se 
lâcha: il y eut des selles copieuses et un écoulement par le 
vagin d’un liquide d’abord rouge, puis blanc, et la guérison 
fut bientôt completie. Cette observation démontre évidemment, 
dit M. Gastellier, que cette éruption était symptomatique, 
qu’un médecin qui se serait occupé de ce symptôme en négli¬ 
geant la vraie maladie, l’inflammation de l’utérus, aurait in- 
.faüliblement tué la malade, et que la méthode échauffante, 
employée en pareil cas, dans l’intention de provoquer les 
évacuations lochiales et de pousser à la peau, eût bientôt 
causé une gangrène de l’utérus mortelle. 

L’observation suivante n’est pas moins remarquable : «Un® 
jeune tèmme, âgée de vingt-trois ans-, d’une constitution très- 
bonne, accoucha heureusement pour la seconde fois : les pre¬ 
mières évacüations furent assez dans l’ordre; les secondes pa¬ 
rurent à peine, et la fièvre de lait fut orageuse. La jeûne ac¬ 
couchée passa la nuit du troisième au quatrième jour dans 
des agita'tions cruelles qui allaient jusqu’au délire; le lende¬ 
main, elle se trouva , en apparence, un peu mieux ; mais, le 
soir, tous les symptômes époncés reparurent avec vigueur. » 
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M. Gastellier la vit alors : il la trouva se plaignant de dou¬ 
leurs de tête lancinantes , des plus aiguës, ayant les yeux fort 
animes et scintillans, et riant sans sujet; la langue était 
sèche et noire, la soif inextinguible, la poitrine fort oppressée, 
et la respiration extrêmement gênée ; les seins étaient flétris ; 
rien ne passait par le bas; l’abdomen était mollet, la peau un 
peu moite et couverte de vésicules blanches semées çà et là; lé 
pouls fort, plein, intermittent et frequent. M. Gastellier dit 
quelediagnoslicétait évident, et que la malade était menacée,, 
à ne pas s’y méprendre,' d’une apoplexie et d’une péripneu¬ 
monie laiteuse. On pourrait voir autre chose dans les symp¬ 
tômes qu’elle présenta : par exemple, une phrénésie fort bien 
caractérisée. Sans avoir égard à l’éruption miliaire, M. Gas- 
tellicr conseilla , i°. la saignée du pied plus ou moins répé¬ 
tée, suivant l’état du pouls et les forces de la malade; a“. le 
tartre stibié au premier moment de relâchement pour secouer 
l’humeur laiteuse, et en débarrasser les différens couloirs où. 
elle semblait s'être fixée; 3°. des lavemens éœolliens et laxa¬ 
tifs ; 4°- une flanelle imbibée de lait chaud appliquée sur 
l’abdomen et les parties sexuelles ; 5®. enfin , pour boisson 
une eau de poulet légèrement émulsionnée et nitrée. Ce plan 
de traitement ne fut pas suivi; un médecin crut devoir pousser 
à la peau et appliquer des vésicatoires : il arriva ce qui de¬ 
vait arriver, la malade périt. 

La durée de la miliaire des femmes en couches ne peut être 
déterminée rigoureusement : on la fixe ordinairement à cinq ou 
six jours; mais elle est subordonnée à la marche, à l’intensité 
de l’irritation interne, qui seule est la maladie essentielle.. 
Beaucoup de soins et la méthode rafraîchissante peuvent pré¬ 
venir quelquefois l’éruption, non pas toujours uniquement 
en prévenant une inflammation de l’uu des organes splanchni¬ 
ques. Si l’éruption est légère et partielle, elle parcourt quel- 
.quefois tous ses périodes dans un très-petit nombre de jours, 
deux ou trois. Une théorie, qui paraît surannée aujourd’hui , 
diminue peu le très-grand mérite de la Monographie de 
M. Gastellier sur la miliaire des femmes en couches : il a par¬ 
faitement démontré que cette éruption chez elles était toujours 
symptomatique; et, de cette vérité capitale, ont été déduites 
les plus importantes conséquences pour le traitement : en dé¬ 
voilant son caractère, en recommandant de la négliger pour 
ne s’occuper que de la maladie vraiment essentielle, ce mé¬ 
decin a fait une véritable révolution dans le traitement des 
maladies aiguës des femmes en couches. 

On a considéré comme des suites possibles de la miliaire 
l’oedème’ des membres, l’hydropisie, l’hypocondrie , l’hys¬ 
térie. Ces maladies n’ont aucun rapport nécessaire avec la 
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njiliaire; elles ne peuvent être regarde'es cojntne ses termi¬ 
naisons : de même on a mis au nombre des complications de 
cette éruption différentes phlegmasies , la pleurésie, la pé¬ 
ripneumonie , la petite vérole , la rougeole , la gastrite, tandis- 
qu’elle-même n’est qu’un épiphénomène de ces inflammations. 
Comme elle est toujours symptomatique, il est inutile de 
chercher quelles peuvent être ses conversions ; elle doit tou¬ 
jours être négligée pour la maladie essentielle. 

Par la même raison, je parlerai peu des terminaisons de 
la miliaire : tantôt l’éruption parcourt régulièrement ses pé¬ 
riodes ; tantôt elle est entravée dans sa marche et est suppri¬ 
mée ; tantôt la maladie dont elle est un épiphénomène, cesse 
par degrés, et disparaît; tantôt celte même maladie augmente 
d’intensité et est rapidement mortelle. Anfauvre dit que la na¬ 
ture devient ordinairement victorieuse, lorsque le sixième 
jour se passe sans trouble , mais qu’on a vu cependant mourir 
des malades, dans tous les jours, postérieurs à cette époque, 
jusqu’au dix-neuvième. Rarement la résolution fait disparaître 
les vésicules miliaires; elles subissent ordinairement une es¬ 
pèce de dessiccation, de desquamation. 

Cette phlegmasie cutanée symptomatique suit presque tou¬ 
jours une marche continue. 

Que dire sur le pronostic de la miliaire si elle n’est point 
une maladie essentielle? Considérée en elle-même, elle n’est 
point une maladie dangereuse : toute sa gravité est relative à 
l’inflammation interne dont elle est l’un des symptômes, à l’in¬ 
tensité de la péripneumonie , de la phrénésie, de la métrite , 
de la gastro-entérite. Celle qu’on voit se déclarer sur la fin 
des maladies très-aiguës avec l’aspect des pétéchies, c’est-à- 
dire consister dans une éruption de vésicules miliaires noires 
et sèches, est fort dangereuse et presque touj ours mortelle. 
On a dit que la miliaire était plus grave chez les vieillards 
que chez les enfans qui la supportent mieux qu’à tout autres 
âge de la vie; qu’elle était plus redoutable lorsque son inva¬ 
sion avait été de courte durée, et son développement complet 
très-prompt; et, lorsque le pouls étant resserré, il survient 
des sueurs prématurées et abondantes, elle ne paraît pas très à 
craindre chez les femmes en couches, s’il n’y a pas diarrhée. 
Une sueur abondante après l’éruption, ou la sécheresse et la 
chaleur de la pesu sont toujours de mauvais augure. On re¬ 
garde comme un accident foit dangereux la délitescence et la 
métastase de l’éruption. J’ai dit ailleurs que le pronostic ne 
pouvait être nullement fondé sur la couleur blanche ou rouge 
des vésicules, et que les praticiens n’avaient pu rien décider 
à cet égard. Dans les épidémies avec éruption miliaire, presque 
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toujours cette e'ruptioii est critique, et suivie d’un soulagement 
notable lorsqu’elle parcourt régulièrement ses périodes. 

Anfauvio n’a point vu mourir de malade de la fièvre mi¬ 
liaire que la mort n’eût été suivie d’hémorragie abondante par¬ 
les narines , même chez les individus qui en avaient éprouvé 
de considérables avant de succomber, même chez les femmes 
qui avaient perdu beaucoup de sang par le vagin avant de 
rendre le dernier soqpir. Selon lui, on trouve, à l’ouverture 
du cadavre , dans le crâne, beaucoup de sang très-fluide 
icboreux et d’une puanteur quelquefois insupportable j dans 
la poitrine, le sphacèle d’une grande partie des poumons ; 
dans l’abdomen , un état analogue du foie , la vésicule du fiel 
gonflée et noirâtre, les intestins pleins d’une humeur fluide, 
et jaunâtre. Il ne dit pas qu’il ait fendu le tube intestinal sui¬ 
vant sa longueur pour examiner l’état de sa membrane in¬ 
terne, et je dirai en passant que l’oubli de ce soin rend entiè- 
icment insuffisantes beaucoup d’ouvertures de cadavres. On 
se contente de fendre l’abdomen, et de jeter un coup d’œil 
sur l’état extérieur des viscères abdominaux ; quelquefois on 
soulève quelques circonvolutions intestinales: maintenant tout 
cela n’est point assez, il faut fendre les intestins,- éponger et 
non râcler leur surface interne, et bien examiner en quoi elle- 
s’éloigne de l’état naturel. Dans les particularités de l’ouver¬ 
ture des cadavres d’individus morts de la miliaire essentielle , 
recueillies par Anfauvre, on voit les marques lés plus évi¬ 
dentes d’une violente inflammation des viscères, surtout des 
poumons qui étaient sphacélés ; d’autres fois on trouvera les 
poumons sains , mais rutérus , ou le péritoine, ou les parois 
intestinales, enflammés. Robert Thomas dit qu’à l’ouverture 
des cadavres, on trouve des désordres variés suivant la nature- 
de la fièv-re qui accompagne l’éruption, et qui le plus ordi¬ 
nairement est du genre du typhus. Ce qu’il y a de certain , 
c’est que, dans tous les cadavres d'individus‘qui ont succombé 
après avoir éprouvé une maladie aiguë avec éruption miliaire, 
on a trouvé l’un des viscères splanchniques très-enflammé, et 
qu’il faut être entièrement aveuglé par la prévention pour 
regarder celte phlegmasie si grave par elle-même comme un 
effet, un accessoire de la miliaire. Pour démontrer l’existence 
de la miliaire essentielle, il faut citer des ouvertures de ca¬ 
davres dans lesquelles bn n’aura point trouvé d’irritations 
intérieures. On trouve toujours celte phlegmasie interne dans 
le petit nombre d’aufopsies cadavériques consignées dans les 
histoires de miliaires épidémiques, et, pendant la vie des ma¬ 
lades, les symptômes de cette phlegmasie ont été très-évidens r 
il n’y a donc point dp miliaire essentielle. Anfauvre a vit 
cettç miliaire dans une maladie qui avait débuté par ua 
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frisson suivi d’un point de côté et de nausées. On ordonna la 
saignée, l’émétique , la décoction de tamarin. Le pouls était 
petit, mou, concentré et fréquent ; il süi-vint desselles sé¬ 
reuses. Anfauvre fit cesser l’usage de la décoction de tamarin, 
et prescrivit une,limonade dans l’intention de diminuer et de 
supprimer le cours de ventre, à quoi il réussit. Le pouls prit 
par degrés de la consistance et de la force ■ une sueur univer¬ 
selle se déclara, et, peu d’heures après, le pouls était roide, 
vif, serré, et l’éruption miliaire se manifesta. Anfauvre vit 
une autre miliaire évidente dans une maladie dont les symp¬ 
tômes principaux furent des frissons suivis de point de côté 
et de crachats sanguinolens. Il prouve très-bien que, dans 
ces cas, l’éruption miliaire ne fut pas le fruit d’un régime et 
d’un traitement incendiaires; mais il a grand tort, selon moi, 
de prendre ces phlegmasies du poumon pour des symptômes 
de la miliaire. 

Traitement. Il est à peu près impossible de déterminer le 
traitement qu’il faut opposer à un épiphénomène indifférent 
en lui-même; s’il fallait de nouvelles preuves que la miliaire 

-est toujours un épiphénomène d’une irritation intérieure, j’en 
trouverais dans lés funestes effets de la méthode stimulante. 
Elle a été meurtrière dans un très-grand nombre de cas sui¬ 
vant Haller, une légère décoction tonique a occasioné deux 
fois en trois jours un délire furieux chez un homme attaqué de 
miliaire. Plusieurs praticiens ont connu par expérience le dan- 

-ger des sudorifiques yils croyaient devoir favoriser l’éruption 
en portant à la peau, et ils exaspéraient les symptômes inflam¬ 
matoires. Les auteurs ne s’accordent point sur la méthode cu¬ 
rative; on a, vanté l’émétique ; on a cru l’ipécacuanha particu¬ 
lièrement indiqué lorsqu’il y. avait avec l’éruption miliaire 
saburre et dysenterie; les purgatifs ont aussi trouvé des parti¬ 
sans.: tous ces stimulans réussissent rarement, et ils sont presque 
toujours dangereux. Il en est de même des révulsifs, des bains 
de pied sinapisés, des vésicatoires qu’on a crus utiles sur la 
fin de la maladie; ils ajoutent à l’irritation qui est déjà trop 
considérable. Au contraire, les grands avantages de la méthode 
rafraîchissante ont été généralement reconnus:: un médecin de 

.Chester, dit Withe, a remarqué que la miliaire, regardée 
comme endémique dans cette ville et qui était meurtrière, 
disparut ou cessa d’être dangereuse dès qu’on y eut adopté la 

•méthode rafraîchissante, et de Haën, Hulme et d’autres pra¬ 
ticiens ont fait des observations analogues. Plusieurs médecins 
ont obtenu ,1e succès le plus grand et le plus soutenu dans le 

•traitement de la miliaire, en se bornant à un régime sévère, 
■aux boissons délayantes et rafraîchissantes, aux antiphlogis¬ 
tiques généraux, aux soins hygiéniques, en plaçant leurs ma- 
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lades dans une température fraîche. Les saignées générales 
réussissent rarement ; en effet, lorsque la miliaire se déclare, 
la phlegmasie interne dont elle est un symptôme est parvenue 
au plus haut point d’intensité, et elles ne produisent un grand 
soulagement que lorsqu’elles sont employées dans la première 
période de l’inflammation. Dans l’invasion, lorsque la peau 
est sèche et brûlante, MM. Schall et Hessert se sont bien trou¬ 
vés des aspersions froides sur le système cutané; ils conseillent 
les mercuriaux coinrne antiphlogistiques, soit à l’intérieur, 
soit en frictions 

Robert Thomas conseille le traitement suivant : air frais ; 
modérer ou supprimer les sueurs, à moins qu’elles ne soient 
critiques; minoratifs, lavemens laxatifs; rarement ou jamais 
la saignée lorsqu’il y a des symptômes inflammatoires; s'il y a. 
beaucoup de faiblesse, toniques, régime restaurant; s’il y a 
coma, délire, la mixtion camphrée de la Pharmacopée de 
Londres, les cordiaux, les vésicatoires, etc. 

Lorsque la miliaire est idiopathique (elle ne l’est vraisem- 
bablement jamais), les auteurs conseillent de favoriser l’érup¬ 
tion, de prescrire les boissons délayantes, acidulés, qui por¬ 
tent légèrement à la peau, comme les infusions de bourraclie, 
de buglose, de fleurs de sureau, de mélisse, de sassafras; 
mais les diaphorétiques sont rarement utiles et ont souvent 
des inconvéniens. Dans tous les cas de miliaire , il faut placer 
les malades dans une température modérée et même un peu 
fraîche, les soumettre à un régime sévère, leur prescrire tous 
les soins de propreté, des boissons rafraîchissantes et les anti¬ 
phlogistiques s’il y a une vive irritation. La miliaire ne mérite 
par elle-même aucun soin; il faut chercher le siège de cette 
phlegmasie, et la traiter sans avoir égard à l’éruption miliaire. 
Le traitement sera modifié suivant que l’inflammation a frappé 
tel organe, tel viscère, suivant qu’elle est plus ou moins intense, 
plus ou moins avancée dans sa marché, suivant quelle est 
simple ou compliquée; mais on ne peut assigner aucun traite¬ 
ment particulier pour l’éruption. 

M. Gastellier a donné de très-sages préceptes sur le traite¬ 
ment de la miliaire des femmes en couche : est-elle bénigne ? 
eau de veau, tisane de cerfeuil ou de bourrache, petit-lait, 
limonade cuite, eau d’orge édulcorée ; entretenir la liberté du 
ventre, régime, faire la médecine de symptômes , n’admettre 
ou ne rejeter absolument aucun remède, mais choisir tel ou 
tel médicament suivant les circonstances. 11 regarde l’allaite¬ 
ment comme un moyeu sûr, et peut-être l’unique, de prévenir 
la fièvre miliaire; la méthode rafraîchissante peut obtenir le 
même succès. Lorsque la miliaire est maligne, ce médecin 
conseillel.es moyens suivans : t®. dès l’invasion, nettoyer les 
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premières voies J 2°. diriger ses vues du côte de l’hurneur lai¬ 
teuse, pour la porter vers la voie indiquée par la naiiuc, 
pourvu toutefois que ce soit sans trouble manifeste dans l’cco- 
nomie animale; 3°. surveiller les déviations laiteuses ; 4°. pra¬ 
tiquer des saignées, les révulsives sont presque toujours indi¬ 
quées. M. Gastelliêr ne croit pas, avec beaucoup de praticiens, 
que les saignées soient redoutables dans les miliaires des 
femmes en couche, et il dit qu’elles sont meurtrières lorsque 
la miliaire est essentielle. La miliaire maligne des femmes en 
couche n’est qu’un épiphénomène d’une phlegmasie aiguë in¬ 
terne ; c’est cette phlegmasie qu’il faut combattre ; l’épiphéno¬ 
mène doit être négligé. 

On a beaucoup écrit sur la miliaire. Si elle était réellement 
une maladie essentielle, cet article serait peut-être trop court; 
si elle est, comme je le pense, toujours symptomatique, on le 
trouvera trop long ; m^is par cela même j’aurai atteint mou 
but. 

svEOEL (ceorgins-wolfgang), Disserlatio de purpura puerperarum; in-4‘’. 

— Diss. de purpura ruhra; lenœ, I^or. 
jLtsnois.jDiss.defehremiliari.Altorfy-i'joi. 
TtoeatseR, Diss. .Anpurpuraarteexslirpariqueàt. Hal., 1708. 
AiiDERTi, Diss. dèpurpurapuerperarum. Hal., 1708. 
~ Diss. de purpura cumjebre compUcaUi. Dal., iqxo. 
— Diss. de dysenteria cum purpura el petechiis complicata. Hal., 1718, 
TESTi (justus), Disserlatio de purpura puerperarum; iu-4“. dirfordiæ, 

'7"- . . 
GiiAFiDs, Diss. repfra purpura alba miliari laborans. Giess., 1712. 
HAMIETON, Tract, de febre miliari. Dim., 1712. 
J06H, Diss. de febre miliari, vulgo purpura rubra et aïba. Erf., 1716. 
i. BEnoBU, Diss. de purpura. Eràncnf, xq 16. 
Ei.iEe, Diss. de febre miliari. Altordf., xqiq. 
EOETTICHER, Diss. de purpura ruhra, elc. Helrnslad., 1718. 
TiEVTScasEiu, Disserlatio deJèhre miliari; iii-4^. Halo;, 1722. 
CKiir.ejLViixis (Aies.), Ægrn purpura alba majori laborans. 'J'üb., 1723. . 
— Diss. de pleurilide maligna miliarihus critice solula. Tub., 1735. 
EEPEÉ, Diss. de purpura puerper. Erf, 172^ 
BUCHNER (a. c.), De purpura puerper. symptom. eX uteriinfiamvtatione. 

UA5IUS, Diss. dé purpura puerperarum. Erf., 1729. 
BDxiiAUM, Diss. defebré miliari puerperarum. Giess., 1729. 
STAHU (j. j ). De purpura, epidemica. Effort. ,1782. 
GOELICKE ( Andieüs-oliomar), Disscrtatia. Observaliones aliquot practiceü 

clinicœ circa febrem -vesicularem ; in-4''- Francqfurti ad Piadrum, 
1732. ' 

BRooUAG, D'iss. de purpura alba, morhoapud nos incogriito. Bas., 1733. 
GERIKE, Diss. de morbo miliari, aliaspaijmra dicl. Bal., 1733. ' 
TEICIIMEÏEE, Diss. de purpura seufebri miliari. lence, 1734. 
SAi7,MAKN f joannes), Disserlatio. tlistoria purpurre miliaris albœ, cunir 

primis Argenloralum et viciuiam infeslanlis ; in-4°. Argentoraü, 
1736. V. Haller, Colket. dissertât, pracl., t. v, n. 178. 
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hebeIi, Diss. de purpura, miliari rubra, chronica, scorbuüca. Heideïb.', 

1737. 
JUKCKEK, Diss. de purpura alba,m.aligna, henigna, seu chronica. Hal., 

1738. 
s«.iTa, Diss. defebre miliari. p^., i’]^o. 
heeikcer. Diss. de purpura miliari, rabra, chronica, scorbutica. Meidel., 

Depurpura,morbo antiquo. Goell., l’j/ix. 
eoELicKE (a. a.), De purpura alla confluente. Franco/, ad Fiad., iq^i. 
aienteler , Dissertalio de vence seclionis in purpura abusu et usu; m-40. 

drgenlorali, 1744- 
Beckers (a.w.), Abhandlung vom Friesel; c’cst-à-dire, rraité de lami- 

liaire;in-8°.Bielefeld, 1747. 
binard, Dissertation sur la fièvre miliaire maligne. Bo., 1747- 
c.TAzmu, Defeb. mU. , lySa. 
bcechser (Audrcas-Elias), Dissertalio de purpura puerperarum, sympCo~ 

maticd ex uteri inflammationesm/'^. Halre, 
•—Dissertalio de prophflucticâ purpurœ albœ perbalnea curatione, in-4". 

Halæ, 1767. 
JELIDS, Diss. de purpura rubra et alba, cum diarrhœa ac fluxu hemor- 

rhoidalicurala. Erlang., • _ 
SCIIELRETII, Dissertalio de efflorescentiis cutaneis, seu exanlhematibus 

ingenere, et de purpura miliari albà et rubra Bucchoniœ epidemicâin 
specie. Fuldœ, tq56. 

üEisaARD, Febrismiliarispurpuratæ libritrès. Glasgow., iqSS. 
DE AUGDSTINIS, Obseruationes circa fibres miliares régnantes Medio- 

lani, tqbS — MedioL, iq58. 
FORDTCE (jos.), Historiu fibris miliaris, etc. Lond., 1758. 
ALLioKi, Traclatus de mitiariüm origine, progressa, nalurâ et curatione; 

in~8°. Taurini, ifiS.— in-8"./enœ, J772. 
jtVRTTSER, Diss. de purpura rubra et alba. nu,, iqGo. 
FANTOKi, i'pecimen obs. de acutis fibrib.tis miliaris cuiprœmissa est diss. 

de antiquitate etprogresiufibris miliaris. JVissœ, 1762. 
COLLIN, Diss. de miliaribus reclaque his medendi ralione. Findob., ) 763, 
— Epistola ad Baldingèrum quâ demonstralur postulas miliares male 

Jdcticias et symptdmàticas dici. Vind. ,1765. 
GOHTiiER, Diss. depurpura miliari. Argent., 1764. 
MOLiMARins, De miliar. exànthematum indole et tract. Find., f// 
ARkso,Diss.depurpura puerperarum. Goett., ifi5. 
TRiLLER, Pr. de fibre miliari, polissimum fiminarum, priscis medicis 

haud incognila, ad quœdam IJippocratis loca illustranda. Vitémb., 
1766. 

DE FISCHER, Défibré miliari purpura alba dicta. Rigœ, 1767; 
Éoscws, Diss. de morbo miliari. Lips., iqGq. 
OETTiKGER (Fcrdinandos-christophorus), Dissertalio. Ant 

tematisjieruosi soboles? Tubingœ, 1768. tlis nervosi soboles? iâ-qs. Tubingœ, 1768. 
., Diss. Histdriafibris miliaris. Wurccb., 1768. 

PLAKCHON, Diss. sur la fièvre miliaire. Tonrnay, 1770, 
ALERECHT, Diss. depurpura alba, benignaët maligna. Erf., iqqa. 
EARETTA, De milians nalurâ, differentiâ et curatione. Mediol., 17 78. 

1779- 
ir la fièvre miliaire des fem 

ER, Traité de la fièvre miliaire des femmes en et 

conciles. Paris 

:t mémoires de la société royale de médecine de Paris , ar 
IK, De fibre miliari. 1781. V. Collect.de Webster, t 
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BABAi/ni(/. ), Sloria, etc; c’est-îi-dire, Histoire d’une constitntion endémico-épi- 

déaiîque de fièvre miliaire. Modéne, 1781. , 
tvsoL (aI.), Observations sur la fièvre miliaire e'pidémique qui régna dans le 

Languedoc et les provinces limitrophes, durant le printernps de 1782. 
, OEuwres, t. iit. 

BEcuEii. d’observations sur la maladie miliaire et e'pidémique de Gastelnaudary. 
1782. . ' 

DAMitAKO (c. J.), Traité de la fièvre miliaire; en italien et en allemand. Gott., 
1782. ■ ■ ' 

yit.’K., Diss. sislens miJiaria artliritica. Goelt., 1783. 
MAYEE, Dissertaûo. Purpuram plerumque esse morbum arte produclum ; 

10-4". Vhrajeeti, 1785. 
KRLVSE, Diss. de exanthemàle miliari. Lipsiœ, t-]8g. 
Gwsswi.sti, Diss.de exanlhemolemiliari. Lips., 1789- 
GDTBEELET (joannes-casparos), Disserlalio. Obsernationes defehre miliari 

idiopalhicâjm-^<‘.P'irceburgi,\’j^o. 
HECKEBj Diss. de exanthemale miliari el pemphigo. Erf., 1791. 
SIAEKCKEE, Diss. Crilicu in naturam exanthemaÜs miliaris febrilis. Hal,, 

lEii-MAiviï, Diss. de exanthemalicis miliaris- nalura algue diffèrenliis. 
. Francof., 1800. 

roHTAiME BRIQÜEVILEE (s. G. J.), Dissertation sur la fîèyre miliaire essen¬ 
tielle; in-8“. Paris, an s. 

PKON (panl-seb.), Diss. sur la fièvre miliaire ; in-8®. Paris, an xi. 
ARjîocx(j. F. H.), Diss. snr la fièvre miliaire essentielle; in-4°. Paris, i8o5. 
cAPEEi.E(t. P. A.), Diss, sur la fièvre miliaire essentielle; in-4°. Paris, i8o5. 

("j. B. mosfaecok) 

MILLEFEUILLE , s. f., AchiÛea millefolium, L., milUh 
, Offic. ; plante de la synge'nesîe-polygamie superflue 

de Linné, et de la famille naturelle des radiées. Sa racine Ifo- 
rizontale, vivace , noirâtre, donne naissance à une ou plu¬ 
sieurs tiges droites, simples inférieurement, hautes d’un à deux 
pieds ; un peu rameuses dans leur partie supérieure, et garnies 
de feuilles oblongaes, découpées en folioles fort nombreuses, 
et elles-mêmes partagées en divisions très-menues. Ses fleurs 
sont petites, blanches ou plus rarement rougeâtres, rassem¬ 
blées en grand nombre au sommetdes tiges ou des rameaux, et 
disposées en corymbe. Les folioles de leur calice commun sont 

, bordées d’une ligne rougeâtre, et les demi^fieurons qui forment 
la couronne de chaque fleur ne sont qu’au nombre de cinq. 
Cette plante est commune sur le bord des champs, le long dés 
chemins et dans les pâturages. 

Les parties herbacées de la millefeuille ont une saveur un 
peu amère et astringente, et les fleurs sont légèrement aroma¬ 
tiques ; ce qui paraît indiquer que cette plante peut convenir 
dans quelques cas qui demandent qu’on associe l’usage des to¬ 
niques aux astringens; mais on a beaucoup trop exagéré ses 
propriétés autrefois. Plusieurs auteurs en ont fait le sujet de 
dissertations particulières : les uns l'ont préconisée contre les 
pwtes utérines, le crachement de sang, la vomique, la phthi- 

33. 2y 
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sie pnimônaîré ; ïéS aôtrës l’ont représenitée comftiétrès-efficacé 
dans la leucorrhée, le flux de ventre, la cardialgie, les flatuo¬ 
sités,, l’hypocondrie et l’épilepsie même. 

La millefeuillè a aussi joui pendant longtemps d’une grande 
réputation cotniiïe vulnéraire, ôn la croyait propre à‘ opérer 
promptement la cicatrisation des plaies; et c’est de là que les 
noms d’herhe au charpentier, d’herbe à la coupure lui ont été 
donnés. Les gens du peuple' sont lés seuls maintenant qui s’en 
servent encore après !■’avoir écrasée ou pilée éfitre deux pier- 

. res ou autrement, pour l’appliquer sur l'éurs blessures. ' 
Ses racines ayant une légère odeur de camphre, on les a 

crues propres à remplacer la serpentaire de Virginie, qui a 
une odeur de ce genre,; mais Soüs tous les rappUrts làmiille- 
fèuille est aujourd’hui presque totalerhént tombée én désué- 
tade. Si cépendant dni voùlàit en faire usage, on pourrait em¬ 
ployer les,!'euilles en décoction, depuis’une demi-once jusqu’à 
deux onces par pinte d’eau; leur suc tiré par expression lors¬ 
qu’elles sont fraîchés-, à la dôSé de deux à quatre onces. 

La millefeuille entrait autrefois dans plusieurs préparations 
pharmaceutiques qui sont presque toutes aujourd’hui relé-, 
guées dans les anciens formulaires Elle fait encore partie de 
l’eàu vuindraire, remède populaire auquel le vulgaire a beau¬ 
coup de confiancc, et qu’il emploie tant intérieurement qu’ex- 
téfieuremént contré les chûtes et contusions, le plus souvent 
sans aVoif recours au médèGin. 

i Diaserlaüo dermllefolio. 
Dissertatio de millefolio. Argentorati, 1718. 

lAKÜ (rr.), DisseHatio de milleJoUo , in. Opus. med,, p. 341. 
(rOISELEOS-^DÉStOK'ccHAMFS et UABQUIS) 

àiïLi.ÉFEtjiLtE AQuJiTiQuE, iioDà VUlgairè du phellàndré 
aquâtiqüé ( Voyez cé mot ). On d'ondé encore ce nom, au 
plumeau {hoUoniâ pedüsirîs, Lin.), àuX cornifles {cerato- 
pKyllüTn)él a plusieurs reUoucules qui croissent dans les eaux 
ét dont lés' feuilTés sont très-découpées. (l- u. m.) 

MILLET ou MiLLOT ( maladie cutanée). C’est le nom qu’on 
dôiiné a uhé éruption de là grosseur d’un grain de mil ou mil¬ 
let qui se fait entre le tissu réticulaire ét l’épidériiie qu’elle 
éôUlèvè; La couîéür éri est blanche ou roügë, ce qui provient 
dé ce que lé liquide contenu dans la pétité vésicule est de la 
lymphe piirè ou dê là lÿtùphe sahguinolènie. Le rnillet né 
s’aperçoit pas toujours à l’céii des qU’il apparaît: c’est le lou¬ 
cher qui le distingue alors, parce qué la vésicule n’est pas 
assez développée ; il ri’y à encore de soulevée que là partie de 
répidèi-me ou elle se formera. Voyéz MiLiAiitE. (r- v. m.) 

MILLET (plante), s. m., milium. Lin. Plusieurs plantes 
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fort difïeréntés de la famille dés gramîne'es ont été désignées- 
sous le nom de millet. Divers auteurs ont supprimé le, genre 
peu caractérisé auquel Linné avait consacré ce nom et en ont 
reporté les espèces dans les genres pdniàüm et à^ràSiis d’autres 
au contraire trouvent dans ce müiùfn, quoiqu’assez peu 
nombreux, le nioyen d’en former quatre àutrék Le prernîer 
parti est sans doute le meilleur. 

Aucun des millets de Linné n’èst recomtharidabte par quel¬ 
que usagé médical. L’élégante légèreté de ses panicüles, une 
odeur agréable qu’on a comparée à celle du niélilot, distiri- 
guent lé millet épsxi, milium effusum ; on le mêle quelquefois 
au tabac pour qu’il la lui communique. La propriété qu’on lui 
a attribuée de chasser les teignes des garde-rObes est plus que 
douteuse. 

C’est au pàŸdcuTti itaUcum de Linné qu’il faut, suivant 
Sprengel (Æst. réi herb,, vol. 1, p. 200) rapporter lé milium 
de Pline et des Latins ,- quelquefois ntlLS'Tra.nd des 
Grecs; mais panicürri ttiilîHùëüm, piékivbv de Théophraste 
{Etist.viiï. 3) et le soighuM/bnlgdré paraissent aussi avoir 
souvent été compris sous ce noHi. ' , 

Les deux éspèces de panis dont nous venons de parler, et 
surtout le second, sont ehcdré, dahS'lé langage vulgaire et 
dans les pharmacopées, désignées sous le nom dé millet. 

Ces deux graminées, originaires dès Indes,,sont'frès-ancieu- 
iieinent cultivées • dans plusieurs contrées dé .l’pürope. La 
glùme de leurs fleurs offre trois valves, dOnf un,é extérieure 
est beaucoup plus petîté quë les deux âutrés,'caractère diffé¬ 
rentiel genre pàrùcuni, Suivant Linné. La baie bivalve et 
persistante formé une enveloppe çrustacée aux senaépcés. 

Le panis millet, panicum miliacéûm, se reconnaît a ses 
grandes paniculés lâches et inclinées ,', aux gàînès dé ses feuil¬ 
les hérissées de poils, à ses glurhes mucronéés ét'marquées de 
nervures saillantes. La séméhce blanche, jaune du noirâtre, 
constitue plusieurs variétés. ' ' . 

Dans, le panis d’Italie , on rtiillet dës ôiséanx, la panicule est 
Tesserréé’en forme d’épi, dont raxé ét lès ramincâtipns sont 
hérissées; des barbes, plus OU m'oins alongées, suiVani les 
variétés, forment alix fleurs une sbrrèd’inVoIucre. Les graines 
varient par la cox;leur éo'afufè celles dii panis millet. 

Lé goût d’une foule d’oiseaux pbür lés seméhces dé ,cés gra • 
minées les a fait appeler ayéS iriiliàncé-, elles engraissent 
promptement lés volailles, elles servent a la nouwitiire des 
hommes mêmes. On en fait un grand usage én diverses parties 
de l’Italie, de l’Espagne, de l’Allemagne, de la France. Dé¬ 
pouillé sons là meule de son écorce, et cûî'tdans le bouillon 
®n le lait, le millet forme uü aliment sain et agréable ; réduùt 
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en farine,,on en, fait des bouillies, des gâteaux,-da pain 
fiibins substantiel qu.e celui de froment, mais tp’on mangé 
avec plaisir quand il est encore chaud. La bouillie et le pain 
fié rhillet étaient d’usage chez les anciens comme anjourd’huil 

Dahs la Campanie surtout, dont le millet, au rapport de 
'Pline, était uiïé des principales productions, on en faisait 
tJrie grande consbmmà'tion. ll était aussi une partie essentielle 
de la nourgriture des Sannatés, comme il l’est encore chez 
quelques hordes taftares, qui savent aussi en préparer une 

■sorte de bière. ' 
Il s’eti faut bien que lé .iriillet soit aussi utile comme remède 

qii'e comme aliment : on Iç -voit cependant figurer,déjà dans 
les prescriptions d’Hippocfâte fÜ/orâ. mul., i, 619). La dé- 
"coction de millet, quelquefois appelée décoction de saint Am¬ 
broise, était assez souvent employée-jadis comme adoucis- 
'sante, surtout contre'les affections des voies-urinaires, la 
'■diarrhée, la dysenterie. Rien.ne, justifie la propriété sudqrifi- 
qiie que lui attribuent certains auteurs; L’eau distillée des 
'sommités ' fleuries du millet mérité encore bien moins d’être 
ïegardée comme un préservatif contre la. gravelle et la pierre, 
ce qu’on n’a pourtant pas craint d’assurer aussi jadis. 

Ori lïè peut espérer des semences de millet aucun avantage 
■qu’on u’obüennié"de. même de celles d’orge et d’avoine,..plus 
communes,, plus grosses , et géné’i,’alement Employées dans tous 

'1er cas bù- de paréils moyens peuvent être de que:lque utilité. 
' Gés plantés ne sont'pas .lès seules auxquelles, on ait donné 
Te nom de millet. On âppèllê s'pq-vént ainsi plusieurs autres 
'gràminées du génïe sorglium {}^^us^^ X; ) qui tiennent lieu de 
■’rio» ■céréales aux peuples. de /l’.Afiiqùe. ( Fbyfiz ^p Le 
ma'is'a. aussi iqûéiqûèfpîs été dçsignë soas le nom, .de millet 
d’indé ,bu de Turquie, et le grémil même, iithospérmum,, 

■quoiqü'âbsbluinent étranger à tputes ces plpntes ,,s,ouscelui,dé 
millet perlé! (tOlsÉLEeS-DEStOSGCHAMPS etnAKQCIs) 

MILLEPERTUIS, s.- 'm.,'hYpericum, Lin,, genre 4« 
plantes dicotylédones, dipértanthécs, â ovaire supérieur, qui 
a donné ■son nom à la famille naturelle des hypéricées, et 
qui, dans le système 'de Linné, se trouve placé dans la po- 
lyadelphie-polyandrie. Les caractères génériques des mille¬ 
pertuis sont les suivans : calice de cinq folioles;.corolle de 
cinq pétales; étamines -nombreuses, ayant leurs filamens réu¬ 
nis en plusieurs faisceaux par leur base ; un ovaire supé- 
'Keur, surmonté de plusieurs styles; une baie à.une loge, pu 
plus souvent une capsule à trois loges , contenant, plusieurs 
graines. ' ' , ... 
„ Des vésicules nombreuses remplies d’une huile essentielle ^ 
limpide,'et répandues dans le parenchyme des feuilles de plu- 
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sfeiirs espèces de ce genre, les font paraître comme si elles 
e'taient criblées. d’une multitude de petits trous ou pertuis, 
c’est de la que le nom frauçais de millepertuis aété donné k ccs 
plantes. , 

Les millepertuis forment un genre nombreux; on en compte 
aujourd’hui plus de cent espèces : parmi ce grand nombre, 
quelques-unes seulement trouveront place ici, soit à causé des 
propriétés qu’elles possèdentsoit à cause de celles qu’on Jeuji 
à attribuées., , _ - , 

Le millepertuis commun ou officinal, viilgaireineik l|erbé 
k millepertuis, liypericum perfôràtum., lÀn,, est commun, 
dans nos bois élevés et montagneux, est de toutes- les espèces 
de ce-genre, celle qui a joui autrefois de plus derennlation ea' 
médecine ; mais elle est beaucoup déclinée aujouÉd’liui. 

Sa tige droite, dure, un peu ligneuse, haute de c^uinze à 
vingt pouces, est garnie dans toute sa longueur de feuilles op-, 
posées, sessiles, ov.ales-oblongues,.parsemées de glandes trans-’ 
parentes; ordinairement simple dans sa partieïnférieufe, ell» 
se ramifie dans la supérieure, et elle se termine par plusieurs', 
fleurs, jauites disposées en eorymbe. Le fruit est une capsule 
trois loges, dans chacune desquelles sont contenues de nonf-, 
breuses graines, menues, noirâtres ^.luisantes, ayant une saveur, 
amère et résineuse. ' ' 

Toute la plante en.général a im goût amer, un peii astrin-* 
gent et légèrement balsamique. Ces qualités sont dues à une- 
substance colorante rouge, d’une nature gpmmp-résineuse 
qu’il est facile d’en, extraire par liafnsion,dans ,1’esprit-de-. 

Pour l’usage on donne ordinairement la préférence aux" 
sommités fleuries, parce qu’elles,sont plus odorantes , conte¬ 
nant en pins grande quantité la matière gpmm.p-résineuse dont 
îl. vient d’être parlé, et qriè c’ést dans cette substance que ré-.’ 
sidentles propriétés.attribùées àja plante elle-mêmei 

C’est principalement comme y.uihéràrrè qü’oh’trouÿe le 
millepertuis indiqué dans les'ancieais àutejifs.’Lorsque l’on 
supposait k certaines plantes la propriété de cicatriser les 
plaies, le millepertuis était une dés' espèces qui àÿaient le ;plus 
de faveur sous'.ce rapport ^ et. on.le recommandait alors tant 
pouR les.blessures et plaies.exiérreures que pour les ulcères 
internes.. C’est, ainsi qivîl a e’ic préçonisé'dâns. Je craçhémenj; 
de sang et dans la phthisie pulmôhaîre, où,ilést fort douteux 
qu’il ait jamais pu, être utile: ' ! : . 

Outre cette prétend.ue vertu .vulnéraire,. on en a.ençpre at¬ 
tribué phisiciirs autres ah millepertuis. On t rouve-que ,quel¬ 
ques auteurs en ont vanté F usage contré la manie, la mélan¬ 
colie ; que d’.autres Font regardé comme vermifuge. Oh l’a aussi. 
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présenlé comme très-efficace dans les affections catarrhales de 
la vessie. ■ ' 

Quand on veut employer le millepertuis, on préfère, 
comme dons l’avons dit plus haut, ses sommités fleuries , dont 
la dose est d’une demponçe à u.ne once, en infusion aqueuse' 
ou vineuse, pour deux livres de liquide. On peut aussi se ser¬ 
vir d’une manière .analogue, des graines et des feuilles, ou 
rhêràè donner le'suc exprimé de ces dernières quand elles sont , 
fraîches ; mais en général îé'milfeperluis'est de toute manière 
fort peu usité, aujçurd’hui en médecine. 

il en espde niême des diverses préparations de cette plante j 
qu’on trouvait autrefois dans les pharmacies. L’huile, l’es¬ 
sence, l’extrait et le sirop de mjUcpnttti's sont tombés en dé¬ 
suétude pd’ùr'lâ'plus grande partie des médecins. 

, L’aûdrosème ou toute saine, hypericumandrqsçemum, Lin., 
androsiemum, OÎÛ.C., est une autre espèce de millepertuis, 
dont 'Tournefort faisait un genre particulier, rétabli par queL 
ques modernes, et qui diffère principalement des autres es- 

'pèces par son fruit, qui est une baie à une seule loge. Cette 
plante a joui autrefois d’une grande réputation, à laquelle 
elle est rèdevable de son nom vulgaire de toute-sairw. Après 
avoir'été préconisée comme très-efficace dans un grand nombre 

-de mâiadiés, elle est maîhlenàht tombée dans l’oubli le plus 
profond. 

Le millépértùis de là Guiane, Tiypericum guianerue, Au- 
hlet, est uii arbre de moyenne grandeur, des branches duquel 
il suinte, tiinsi’que des fruits, lorsqu’on leur fait des incisions, 
tin'süCgotnmo-résînéiix qiii, lorsqu’il est condensé, ressem¬ 
ble à de la. gomme-gutte. ' 

Le millepertuis à feuilles , hypericum sessilifoUum , 
Aublet, etle miliepei-tuis à feuilles larges, Ayperfcwm 
lium, Aublet, qui croissent aussi à la Guiane et dans l’île de 
Càÿénnej où les créoles les désignent tous les deux, ainsi que 
le,premier, sous les noms de.bqis-dartre, bois de sang, bois à 
la ûèVre j'Êtc.ydbnnent égaîément par incision un suc’gommo- 
résineU'i., ’ ' ' 

Lf^ ^bilans du pays emploient le suc de ces trois arbres 
iritëyiéarémeht et extérieurérnent. De la première manière il 
est purgatif à la dose de sept à huit grains ; à l’extérieur ils en 
font usagé en frictions, contre les maladies cutanées. Les 
feuilles de 'ces arbres sont aussi usitées ; leur décoction prise 
jntérièitremeht sert à guérir les fièvres intermittentes. 

Le niillepertuis baccifère,.&yperzc«m baççiferum, Lin., qui 
•roîfàû Mexique et a Surinam, est plein d’un suc jaune vis-_ 
queux, qu’on emploie aussi extérieurement contre les maladies 
de là peau, dans les pays eu il ;çst naturel. 
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triîifüüs. Dissertatio de hyperlco. 
JUSSIEU (Atit. Laur. ), Mémoire sur quelques espèces rln genre Ii-ypericum, 

dans les Annales du Muséum d’histoire naturelle , vol. 3 , pag. i Sg. 
(LaiSELEDB-DESLOMUCHAMPS et marquis) 

MILPHOSE, s. f., milphosis, de /stsÀtpas-i? ou ( de- 
fluvium piloruni palpehrarum). Ce norp a été doiiné parles 
Grecs à la calvitie des paupières, suiyaot Aëlius ( Telràbihl. ii-, 
serm. 3, cap. ii), parce qu’après avoir perdu leiirs cils, les 
bords en restent rouges^ copame s’ils étaient çoviyerts d’une 
couche de minium 

Lorsque les paupières sont seulenjent dépouillées de leurs 
cils, on donne à cetfe maladie le nom de madarose, f'ariç. (Hipp. ), et celui de ptilose ^lyioscot. ), 
orsque, outre la çhtUe des cjls, le bord des paupières de¬ 

vient épais et calleux; on peut cependant regarder ces noms 
divers cpmine exprimant une seule altération, ou tout au plus 
différons états d’une mênoe maladie, 

Plusieurs maladies peuvent pire suivies de la perte des cils : 
quelques fièvres malignes; la variole confluente, qui produit 
des croûtes, dPbf 1® chute entraîne pelle desûfis, la syphilis 
et certaiues altérations du bulbe sont les plus.ordwai.fés. 

Lorsque la cause qui prpduit la chute des cils n’a point al¬ 
téré le tissu des paupières , on peut espérer qu’ils se reproduir 
ront, comme ou voit les cheveux renaître; mais si ce bord 
des paupières était de.venu dur et calleux, il est rare de voir 
les cils se reproduire ; s’ils sont tombés à la sufie d’un.e affec¬ 
tion de leurs bulbes, comme dans le cas d’ulcérations,, on ne 
doit plus cornpter sur leurs reproductions; pn dpit chercher 
alors à dissiper la rougpur, les callosités et guérir les ulcères. 

Une cause a,sse? fréquente de cette maladie, et beaucoup 
trop ignorée, c’est la présence d’insectes, espèce de pous 
(^pédicillifs ferusc pul/.is) qui pénètrent dans Ig bord des pau-;, 
pièces, y causent d’abord un gonflement insupportable, bien-? 
tôt le gonflêment, la rougeur, la chute des cils et des callosi? 
lés, Dioscpride , Âètius, sont les premiers qui aient parlé de 
cette cause singulière de milphose : pediçidi generantiir in 
paipehris.lati, parvi, mnl(i, dit Aëtius {Tetriobiblion) : il les 
l'ait dépéndre de la malpropreté et du piauyais régime. Zacu- 
tus Liisîtanus, ÉpcestUS en ont fourni plusieurs observations 
très-çuriéuses. 

Lorsque les bords dès paupières offrent de simples callosi¬ 
tés avec rougeur, on peut parvenir aies résoudre par l’appli- 
cation des émôUiens; mais lorsqu’ils sont bordés dp peti.is ul¬ 
cères qui altèrent le bulbe fies cils, ou garnis de pous, dont la 
présence cause un prurit et une irritation iusupportabies, on, 
imploie avec succès les préparations dans lesquelles entrent 
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l’oxide rouge de mercure, son iTiuriàte suroxide'. Il est pro¬ 
bable qu’à l’aide de ces substances on a souvent détruit lepe- 
dicuhisferaæ pubis ou le cyro d’Aëtius, quand on ne croyait 
résoudre qu’un simple engorgement calleux, ou cicatriser de 
légères ulcérations. • 
■ Aëtius, Forestus, conseillent aussi, pour détruire ces in¬ 
sectes , des lotions faites avec des substances âcres ou amères, 
telles que la décoction de poivre, la dissolution de sel ammo¬ 
niac j l’eau chargée d’aloès, de myrrhe; des onctions faites 
avec un corps gras et de la suie. La pommade mercurielle peut' 
remplacer tous ces moyens. ( m. p. ) 
• MINERAL, subst. ou adj., metallum ou mineralis , suivant 
qu’on le fait substantif ou adjectif. 

Les minéraux répandus dans l’atmosphère, dans l’intérieur 
ou à la surface de la terre, forment une des branches princi¬ 
pales de Thistoire naturelle. Cette sci.ence, qui est la connais¬ 
sance de tous les objets qui composent le globe, apprend aussi 
à les distinguer et à rapprocher les uns des autres ceux qui 
ont entre eux des rapports nombreux ou très-importans. 

En observant avec attention les 'corps qui se ressemblent 
par plusieurs propriétés physiques générales, on remarque' 
bientôt, si on approfondit et étudie leur origine, leur déve¬ 
loppement, les principes qui les composent, et la fin à la¬ 
quelle ils sont destinés, qu’ils peuvent être divisés en deux 
grandes classes, en corps inorganiques privés de la vie, et en 
corps vivans ou organisés; les premiers , les seuls dont nous 
devions nous occuper ici, désignés par les noms de minéraux, 
de corps bruts, et dont l’étude particulière se nomme minéra¬ 
logie , sont reconnaissables dans la nature ,. par leur masse , 
leur repos absolu, par l’absence de toute espèce d’organe; par 
leur accroissement, leur augmentation, qui ont lieu par juxta¬ 
position; par une composition très-simple, des formes très- 
variables ; par les modifications et les altérations qu’ils éprou¬ 
vent de la part des corps qui les environnent, et par l’influence 
tout puissante des lois de l’affinité, à laquelle ils sont soumis 
pour leur formation et leur origine. 

On distingue deux sortes de minéraux, ceux qui sont per¬ 
ceptibles, pondérables et coercibles : et ceux qui sont impon¬ 
dérables et incoercibles; les premiers sont véritablement des 
substances palpables, douées de propriétés matérielles et per¬ 
ceptibles par nos sens; les seconds, auxquels les physiciens, 
sans doute par l’insuffisance de nos moyens, n’accordent, 
parmi les propriétés générales des corps, que l’étendue et la 
mobilité, sont la lumière, le calorique, l’électricité, le magné¬ 
tisme. ployez ces mots. 

Les miBtérajix perceptibles et pondérables selon l’arrange- 
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ment de leurs molécules, se.présentent à nous sous deux états 
d’aggrégatipn, solides et fluides. Les fluides sont formés de par¬ 
ticules adhérentes ensemble, se séparant difficilement, ne 
changeant pas de dispositions et présentant une forme particu¬ 
lière et déterminée. Les molécules des fluides n’adhèrent pas 
également ensemble, se séparent facilement, changent respèc- 
tivement de position et n’ont aucune forme déterminée. Parmi 
les corps fluides, les uns conservent leur volume sans s’étendre, 
on les nomme liquides; les autres tendent continuellement k 
s’écarter, ce sont les fluides élastiques. D’après cela, les coi;ps 
sont susceptibles de trois états d’aggrégation ; beaucoup d’entre 
eux peuvent y passer successivement, à l’aide de forces na¬ 
turelles ou artificielles, sans pour cela changer de nature, 
comme l’eau, le mercure et plusieurs métaux. 

Deux forces sont nécessaires pour produire ces divers états 
dans les corps minéraux, ce sont le calorique et les combinai¬ 
sons chimiques. L’eau passe facilement aux trois états d’aggré-' 
gation, par le moyen du'calorique; l’eau se dissout aisément 
dans l’air, et les gaz muriatique et ammoniaque, en contact avec 
l’air humide,'se solidifient. 

Selon l’opinion de quelques physiciens, l’état d’aggrégation 
dépend de deux forces, l’une attractive, et l’autre répulsive; 
là première réside dans les molécules mêmes des corps, et 
Pauire est due au calorique, qui a la propriété de les écarter j 
en sorte qu’un corps est solide quand la force attractive des 
molécules l’emporte sur la force répulsive du calorique, li¬ 
quide lorsque ces deux forces sont en équilibre, et fluide élas-' 
tique quand c’est la force du calorique qui l’emporte sur 

Sous ces trois états d’aggrégation, les minéraux possèdent 
chacun, dans un degré plus ou moins éminent, des propriétés 
particulières physiques ou chimiques, qui peuvent servir à 
les distinguer entre eux. 

Les propriétés physiques qui appartiennent aux minéraux 
solides, et qui se manifestent sans que leur nature soit altérée, 

■1°. La pesanteur spécifique, ou, en d’autres termes, le 
rapport qui existe entre les poids de plusieurs corps pris sous 
un volume égal, rapport-qui est aussi le même pour leur 
densité, et fondé sur ce principe hydrostatique, qu’un corps , 
pesé d’abord dans l’air et ensuite dans l’eau, perd dans ce' 
fluide une partie de son poids égal à celui du volume d’eau 
déplacé ; ■ . . . 

2°. La cohésion, qui suit aussi la raison de la densité, est 
la force ou l’affinité d’aggrégation qui lie et retient ensemble 
lés molécules des corps. Gctte force, qui peut varier selon la- 
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nature des minéraux, se mesure par la difficulté qu’on éprouve 
à séparer leurs molécules. Par l’application des rnoyens mécani¬ 
ques et chimiques de cette plus ou moins grande'résistance , 
résultent les corps durs, mous, friables, tenaces, roides ,.flexi-. 
blés, etc. De la force de cohésion dépendent aussi quelques 
propriétés particulières, telles que la dureté, la ténacité , la 
ductilité, la malléabilité: nous les passerons sous silence, en 
ayant déjà parlé au mot métal; 

3°. La porrosité est ce que l’on peut définir la propriété 
qu’ont certains corps de ne pas remplir en matière l’espace 
qu’ils occupent. Les interstices qu’ils présentent ne sont pas 
vides pour cela ; plongés , ainsi que tous les corps, dans l’air, 
ce fluide les remplit. Il résulte de là, que les corps poreux 
sont légers, et tombent moins vite que les autres. Les pierres 
filtrantes, les boules minces de métal, pleines d’eauetsou- 
mises à la presse, prouvent très-bien la porrosité des miné-. 
laux. 

4°. La cristallisation est une opération naturelle par laquelle 
les parties solides des corps, écartées par un fluide, sont dé¬ 
terminées à se rapprocher par la dissipation ou l’évaporation 
de ce fluide, pour former des masses solides plus ou moins 
diaphanes et régulières, appelées cristaux. La description dea 
formes qu’alfectent les minéraux se nomme cristallographie. 
Plusieurs auteurs s’étaient occupés de la formation et de la 
structure des cristaux. M. Haüy, depuis eux, a formé de ces 
deux objets un corps de doctrine intitulé : Ssscfi d’une théorie 
sur la structure des cristaux, qui est un des ouvrages les plus 
importans en histoire naturelle qui aient paru à la fia du 
siècle dernier. 

Cet à’uteur définit un cristal un assortiment de naolécules inté¬ 
grantes, semblables et égales, juxtaposées depuis Je centre jus¬ 
qu’à la surface, de manière à former des larnes que l’on peut 
enlever successivement lorsque le cristal se prête à. cette opé¬ 
ration. La théorie des cristaux consiste, comme il le dit lui- 
même , à résoudre dans chaque cas particulier ce problème 
général. Etant donné un cristal, déterminer la forme précise 
des molécules constituantes, leur anungernent respectif, et 
les lois que suivent les variations des lam,es dont il est com¬ 
posé. Voyez cRisTAui-isATioN, tom. vu, pag. dgfi. 

Les autres propriétés physiques des minéraux solides sont 
de moindre valeur que ces quatre premières ; ce sont la trans¬ 
parence, la réfraçtion , la structure , la cassure, le chatoie¬ 
ment, le happement à la langue, la couleur, laphosphores- 

' cence, l’électricité , le magnétisme. 
Les propriétés particulières physiques que l’on remarque 

dans les minéraux fluides, sont : i". La cohésion et la figure. 
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La cphésipn .des minéraux liquides, étant très-faible, ils ne 
peuvent posséder aucune forme particulière et déterminée, 
parce que leurs molécules n’adhèrent pas entre elles et se sé¬ 
parent aisément; cependant les liquides, divisés en petites 
portions, prennent naturellement la forme globuleuse, comme 
on le voit, relativement au mercure jeté sur une assiette, à 
l’eau qui tombe sur une poussière fine, et à la rosée sur les 
feuilles dés plantes. On attribue la cause de la foriUe globu¬ 
leuse, à l’attraction de cohésion que les particules liquidés 
ont entre elles, et à leur grande mobilité. La forme des mo¬ 
lécules intégrantes des liquides ne saurait être déterminée 
comme celle des solides; on ne pourrait pas dire que les molé¬ 
cules intégrantes fi’un corps solide qui passe à l’état de liqui¬ 
dité, sont les mêmes pour la forme sous les deux étals, parce 
qu’il est probable qu’un liquide étant la combinaison d’une 
base solide avec le calorique, cette combinaison possède alors 
des propriétés différentes et particulières. 

3°. L’impénétrabilité. Les liquides sont impénétrables aux 
solides, quand ceux-ci ne s’y dissolvent pas ; c’est ainsi qu’en 
plongeant un morceau de bois dans un vase rempli d’eau, il 
s’en échappera et déplacera un volume de liquide égal à celui 
du corps qu’on y a plongé. Les liquides, quand il n’y a pas 
combinaison , sont également impénétrables entre eux, exem¬ 
ple ; l’eau et le mercure, l’ûuile et l’eaul’alcool et l’huile. 
Les liquides sont de même impénétrables aux gaz qui ne s’y 

'dissolvent pas. En èffet, en soufflant par un tube au fond d’un 
vase rempli d’eau ou de tout autre liquide, on verra le gaz le 
traverser rapidement, et se dégager à la surface sous forme de 
bulles ; 

3°. La compressibilité et l’élasticité des liquides sont nulles. 
Selon les physiciens, leur élasticité apparente n’a lieu que 
par un changement de forme. Le choc, et quelquefois la pres¬ 
sion produisent cet effet; la forme du globule liquide étant 
changée rapidement, et son retour à la forme sphérique se fai- ‘ 
saut instantanément, il en résulte que le globule rebondit sur 
le plan contre lequel il a frappé j ce qui lui donne une appa¬ 
rence d’élasticité. 

Les propriétés physiques particulières des minéraux ga- 
aeux, à raison dé leur .invisibilité et de leur légèreté, sont peu 
nombreuses. On les trouvera décrites avec beaucoup d’exacti¬ 
tude, au mot GAZ, tom. xvii, pag. 474- 

Les propriétés chirniques des minéraux, celles qui servent" 
aux minéralogistes pour les distinguer entre eux , sont-en biéh, 
plus petit nombre que les propriétés physiques. En les met¬ 
tant en évidence, on ne se propose pas de faire une analyse 
exacte, on cherche seulpœent à les reconnaître à l’aide de quel- 



ques qnalités saillantes, faciles k apercevoir et à observer 
promptement et dans tontes les circonstances. Ces principans 
caractères chimiques sont la fusibilité à l’aide du. chalumeau ^ 
l’action des acides et celle de quelques réactifs, tels que le bo¬ 
rax, l’ammoniaque, etc. 

On a extrait de la minéralogie tontes les substances qui ont 
un rapport direct avec la médecine, et on lésa comprises d'ans 
la màtièrè médicale. Dans la revue que nous allons en faire, 
nous ne nous servirons pas des diverses classifications miné¬ 
ralogiques , qui augmenteraient inutilement ect article; nous 
les examinerons d’ftprès leur état d’aggrégation gazeux, li¬ 
quide et solide. 

Nous avons dit, en commençant, que les minéraux étaient 
soumis k Faction tout-puissante de l’affinité; c’est sans doute 
la cause pour laquelle, à l’exception d’un petit nombre de 
corps, tels que les minéraux impondérables et incoercibles , 
la lumière, le calorique*, l’électricité, le magnétisme, on les 
trouve si rarement libres et isolés dans la nature. La physique 
et la chimie enseignent les moyens k employer pour les re¬ 
cueillir et les appliquer à l’usage médical ( Ployez ces quatre 
mots). Les minéraux simples, pondérables et coercibles , tels 
que l’oxigène, l’hydrogène, l’azote, Je chlore, ne se présen¬ 
tent jamais isolés ; la moindre de leur combinaison est toujours 
avec le calorique pour former des fiuides élastiques. Voyez 
les mots AZOTE et oxigèke, celui de gaz pour l’hydrogène, et 
ACIDE pour l’acide muriatique oxigéné ou chlore. 
■ Les autres minéraux simples solides sont divisés en non 
métalliques et en métalliques : les premiers sont le carbone, 
le soufre; et les métalliques sont tous les autres métaux. Voyez 
CAEB0NE ou CHABBQN, METAL , SOÜFBE. 

Les minéraux composés non métalliques et gazeux sont le 
résultat de l’union de l’bydrogène avec l’azote, le carbone, le 
soufre, le phosphore, d’où proviennent les co.mposés connus 
sous les noms d’ammoniaque, de gaz hj'drogène carbure, piids- 
phoré, sulfuré (Voyez ammoniaque et gaz). Les minéraux com¬ 
posés non métalliques liquides et solides sont les bitumes 
(Voyez ce mot), et les composés métalliques solides senties 
carbures et les sulfures. Voyez sulfbbe métallique. 
.. Après les premières combinaisons des minéraux simples 
entre eux, viennent celles de Foxigène avec ces mêmes corps, 
beaucoup plus nombreuses et plus intéressantes. La première, 

1 qui est naturelle , et regardée plutôt comme un simple mé¬ 
lange d’oxigene et d’azote, que coinmé uiie combinaison ,' est 
l’air atmosphérique ( Voyez ce mot ). L’'opcrationpar laquelle 
toutes les autres combinaisons de Foxigène avec les corps sim¬ 
ples lion, métalliques et métalliques sont formées, a été nom- 
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mée, .par les-cliimistes , combustion ^ ce motLes 
produits de la combustion sont les oxides et les acides. 

Les oxides. Il en existe de non me'talliques et de métalliques : 
parmi les premiers, je place en première ligne, l’oxide naturel 
d’hydrogène, connu plus particulièrement sous le nom à'eau 
( Voyez ce mot, et celui eaux minérales). Les oxides métàL 
îiques sorit formési par l’oxigène .ét tous les métaux ; on com¬ 
prend parmi eux les terres et les, alcalis {Voyez oxide). Le* 
oxides métalliques unis ensemble forment des composés natu- 
lïels, parmi lesquels on trouve : i”. les pierres, dont quelques- 
unes ont été usitées en médecine, comme le quartz-hyalin cris¬ 
tallisé ou cristal déroche, le zircon ou hyacinthe, et celles 
désignées sous le nom de cinq fragmens précieux-, 
'terres et oxides mélangés, tels que le quartz arénacé, les ar¬ 
giles, les glaises, les marnes, lés bols. ' 

Les seconds produits de la combustion, les acides, sont des 
composés naturels de l’oxigène ^avec les corps combustibles 
simples non métalliques- et métalliques. On trouve dans la 
nature, en divers lieux, les acides sulfurique et sulfureux, 
muriatique, carbonique, borique. Voyez ces acides au mot 
iCiDK. ' ■ ■ 

‘ 11 existe un autre ordre d’acides dont la formation n’est pas 
due à l’oxigène, commé les précédens, et qui tiennent leur aci¬ 
dité de l’hydrogène. Ce corps a la propriété d’acidifier trois 
substances simples, le soufre, le chlore et l’iode, et de for¬ 
mer avec elles trois acides nouveaux, dont deux naturels, 
Tacide hydro-sulfurique , connu depuis longtemps sous le nom 
de gaz hydrogène sulfuré \ Voyez gaz) ; et l’acide hydro -chlo- 
rique, désigne autrefois parles noms d’acide marin, d’acide 
muriatique, ét dont les principes constituans n’ont été décou¬ 
verts que depuis peu de temps. 

Quand les oxides et les acides s’unissent ensemble naturel¬ 
lement ou artificiéllement, il en résulte des conaposés nou¬ 
veaux , qui sont les sels. Les sels minéraux naturels se ren- 
cQntrenten a.ssez grand nombre; il en existe de non métalliques 
et de rnétalliques. Les sels usités en médecine, parmi les sul- 
fate.s , sont ceux de baryte , de soude, de magnésie, de fer , 
de zinc et de cuivre. Les nitrates nous présentent ceux d’argent 
et de potasse. De tous les muriates, on, n’emploie que ceux de 
soude) d’ammoniaque et d’or : dans le nombre dès phosphates, 
celui de chaux est le seul utile. Nous n’employons qu’un seul 
borate, le sous-borate de soude, nommé vulgairement borax. 
La série des carbonates, si nombreuse, n’offre à la médecine 
que les sous-carbonates de soude, de magnésie et de chaux. 

Les trois acides nouveaux, dont nous venons de parler, et 
qui ont l’hydrogène pour principe acidifiant, forment égale- 
'meût dé^' sels avec les bases salifiables ; il existe donc des Iiy- 
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dro-sùlfates alcalins , terreux et me'talliques, des hydriodates 
alcalins, tei’reux et métalliques, et enfin dés hydro-chloratés 
alcalins, terreux et métalliques. Ces derniers sèls sont les seuls 
parmi lesquels on en rencontré de naturels et d’usagé : nous 
venons de les désigner sous le nom de mdriates. Beaucoup de 
chimistes considèrent actuellement ceS sels comnie des combi¬ 
naisons directes du chlore avec des métaux, auxquelles ils don¬ 
nent le nfim dé chlorure. F’oyes SEt. (machet) 

MINÉRALES (eaux ), aquie médicatæ. On donne ce nom à 
toutes les eaux qui . sortant du sein de la terre , sont natùrel- 
iement chargées de substances propres à opérer la guérison 
de quelques maladies. Cette expression d’eaux minérales sem¬ 
ble indiquer qu’elles seiilés contiennent des principes minéraux, 
et cependant l’eau commune, celle de pluie, de rivière, ren-- 
ferment plusieurs de ces mêmes substances ; rea;u distilléé seule 
e'tant la plus simple, celle oit'l’hydrogène et l’oxigène sont 
isolés le plus possible de toéite autre miaticré. Lé terme d’eaux 
minérales est donc inexact, et peut-êtré devrait-on lui substi¬ 
tuer celui d’eaux médicinales ou médîcàménleüsès. Nous ne 
parlerons pas dans cés articles des différences qui existent entre 
reau commune et les eaux minérales, de la division de cès der¬ 
nières en chaudes et en froides, en sàlinéS, sulfureuses, fer¬ 
rugineuses et acidulés; tous cés‘ objets ont été traités par 
M. Alibert dans le tome xi, page 24 de cet ouvrage. Nous 
ajouterons ici, par Sapplëniteut, quelques details utiles aux 
personnes qui font usagé deS èaiix ntfnéraîés ; mais aupara¬ 
vant il nous semble convenable dé jeter un coup d’œil général 
sur l’histoire de celte partie intéressante de là thérapeutique. 

Aperçu sur (histoire dés eàùx ïnînéralés. De tous les temps 
l’utiiité des eaux minérales à été généràleménf réconnue ; ré¬ 
pandues sur toute la surface du globe, elles offrent à l’homme 
uU rémêde puissant k ses maux. Leur découverte fut due au 
hasard. Dans les premiers âges dé la médecine, la tradition 
fit seule connaître leur efficacité; IcS gUérisonS qu’elles opé¬ 
raient engageaient d’autres ntalades à les aller prendre , et c’est 
par une suite de succès qui né se Sont pas démentis, qu’elles 
ont obtenu et mérité la confiance des niédécins de tous les 
siècles. . ' 

' Les Grées, dont les connaissances en médecine furent au- 
dessus dé colles dés natioiis ijui les avaient précédés , hono¬ 
raient les sources d’eaux châudéS comtiie un bienfait de la di¬ 
vinité; elles étaient dédiées à Hercule, lé dieu de la force. Ils 
s’en servaient pour boisson, en bains ét comme rémèdes topir 
ques. Hippocrate nous parle d’éaüx chaudes imprégnées de 
cuivre, d’argent, d’or , de soufré, de bitünie, de nître, et les 
rnterdit pour la boisson ordinaire. Aristolë enseignait, quatre 
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cents ans avant l’ère chrétienne, qu’il se mêle, avec les eaux 
des sources minérales, dès vapeurs dè différente nature qui 
font leur principale vertu ; Strâbon décrit une source miracu¬ 
leuse , à laquelle il attribué la propriété de diviser la pierre 
datis la vessie, et d’en évacuer lès graviers. Théopompe en 
indique une qui guérit les blessures. Arcbig'èhé conseille les 
eaux minérales en boisson dans les maladies de vessie, depuis 
ütie livre jusqù’k douze Ou quinze. Plusieurs médecins grecs 
employaient ericoré ce remède contre l’éléphantiasis , les coli¬ 
ques, la paralysie , les affections nerveuses j déjà on parlait 
des eaux soufrées, alumineuses, bitumineuses, nitreuses, fer- 
fugirieuses. Galieiï fait rélogé d’u'nè éàu bitumineuse et mar¬ 
tiale , dont sé servaient ceux qui étaient sujéls à la gravélle, 
11 défend la boisson des éaux minérales à ceux qui ont quel¬ 
que üHticÜoh, dcërhié , àcrlniônie dans lés humeurs. 

Leé éà'iix rUinéralès étaient un remède familier auxEotnains,' 
qtii faisaient un usage habituel dè celles d’Italie. Horace a 
Vanté les bains de Saint-Câssiano ét de Baies. Vitruve, qui 
étudia également l’histoire Hatûrelle et l’architecture, dit que 
les eaux nitreusès sont purgatives. Sénêqüè le philosophé 
s’explique davantage : il est, suivant lui, des eaux célèbres 
par leur saveur, ou l’usage avantageux qu’on en fait; les unes 
sont bonnes pour les yeux, les autres ont la vertu de guérir 
lés maladies invétéréés et mane désespérées ; il en est qui con¬ 
viennent aux nlcëres; la boisson de queïqUeS-dnes èst utile 
aux poumons et aux viscèrés ; leurs vertus sont aussi variées 
que leur saveur; Pline , dans son Histoire naturelle , traite des 
eaux gazeuses, sülfarcùSes, salées, nitreuses, alumineusès et 
àiartiâles. Il prétend que l’eau Sulfureuse èst très-bonne pour 
les nerfs ; que délie qui est aluminéüse convient aux paraly¬ 
tiques; il décrit la source de TOngfes. Oribase, qui vivait 
sous l’empereur Julien , parlé beaucoup dès éaux minérales 
naturelles ; il donné de bons précèpfes relativement aux eaux 
ferrugineuses qti’rl conseille dans les affections de l’estomàc et 
du foie; il; développe quelques aperçus sur lés eaux spiri- 
tuéuses qu’on nomme aujourd’hui acidulés, ét il les juge salu¬ 
taires dans les maladies des sens. 

Dans tous les pays où' les Romains portèrent leurs armes 
triomphantes , ils cherchaient des éaüx minérales et s’arrê¬ 
taient de pr^féreiice aux sources chdüdés, sans douté parce 
qu’ils, avaient rem.arqué qu’elles étaient propres à guérir les 
blessures. Aix en Provence, Bourbon-rArchambâült, NériS, 
le mont d’Or, les soüicés des Pyrénées, furent autant de liéuX 
êechereftés par les Vainqueurs du monde, qui venaient y réta¬ 
blir leur santé , sé délasser des fatigues dè là guerre, et goûter 
les plaisirs de la Gaule. En rcconnâtssance des bienfaits qu’ils 
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avaient éprouvés de l’usage de ces sources , ils,les décorèrent 
do plusieurs monumens dont il reste encore des vestiges, qui 
portent l’empreinte de la grandeur que ce peuple imprimait à 
ses moindres ouvrages. Chaque fontaine fut placée sous la p>ro- 
lection de quelque divinité tutélaire. Les prêtres du paganisme 
abusant alors de la crédulité des malades, inventèrent cer¬ 
taines cérémonies religieuses , qu’ils rendirent indispensables 
pour obtenir le soulagement ou la guérison qu’ils venaient 
chercher à 4a source, et les inscriptions qu’on lit encore suc 
les murs de quelques fontaines minérales, attestent que les 
cures qui s’opéraient dans ces temps, étaient moins attribuées 
à l’efficacité des eaux qu’aux bienfaits de la déesse. La chute 
de l’empire romain entraîna la ruine de ces édifi^ces précieux. 
Les Gaulois, loin de les conserver, les négligèrent, affectèrent 
même de les laisser dépérir. Dès-lors les sources minérales fu¬ 
rent délaissées : « Les chrétiens, dit Bordeu, fixant ces objets 
du côté dé la mondanité, et, jugeant qu’ils appartenaient aux 
rêveries du paganisme, les trouvaient déplacés: ils se concen¬ 
traient dans leur ménage et s’occupaient peu de la propreté et 
de la santé du corps j ils ne pensaient qu’à celle de l’âme. » 
Les valétudinaires allaient ensevelir leurs infirmités dans des 
maisons religieuses, devenues l’objet principal des sensations 
dans ces temps d’ignorance. 

Dans le dixième siècle, où la médecine fut plus particuliè¬ 
rement cultivée par les Arabes, les sources minérales obtin¬ 
rent quelque crédit ; les médecins se bornèrent à répéter ce 
qu’en avaient dit Pline et Galien. Avicenne les recommanda 
dans les obstructions et plusieurs autres maladies internes. 

En France les fontaines minérales restèrent désertes j usqu’au 
règne de Charlemagne. Convaincu de leur utilité , ce prince 
Et construire lui-même, à Aix-la-Chapelle, un vaste bassin, 
pour s’y baigner avec tous ses enfans. Les autres sources miné¬ 
rales commençaient à être fréquentées , lorsque la mort de ce 
grand homme , et la division de ses états, replongèrent la 
France dans l’ignorance et la barbarie. 

Ce n’est que sur la fia du quinzième siècle que les médecins 
s’occupèrent des eaux minérales, et les Italiens furent les pre^ 
miers à faire revivre leur antique célébrité. En ,1498, Jean- 
Michel Savonarola de Padoue composa un traité considérable, 
sur les bains en général et sur toutes les eaux thermales de 
l’Italie. Dans le deuxième livre , intitulé De la nature et des 
propriétés des bains d’eaux minérales, il recherche la cause de 
la chaleur de ces eaux, les propriétés du soufre et-de l’alun, 
celles du nilre, de la chaux et du fer, qui entrent dâns leur 
composition. André Baccius publia en tSqfi un traité sur les 
eaux thermales les plus célèbres de la France, et indiqua 
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quelques procëde's pour reconnaître leurs principes constituabs. 
Henri iv, qui pendant sa jeunesse avait fre'quente' les eaux des 
Pyrénées, et qui avait reconnu les abus qui s’étaient glissés 
dans l’emploi d’un remède aussi salutaire, chercha à les ré-' 
primer lorsqu’il fut monté sur le trône de France. H nomma-, 
par les édits et lettres-patentes du mois de mai (6o3, des surinten- 
dans et intendans généraux qui étaient chargés de là haute sur¬ 
veillance des eaux, bains et fontaines minérales du royaume. 
Çes édits firent confirmés par Louis xiv, Louis xv et Louis xvi. 
De toutes parts on étudia les propriétés des eaux minérales, 
ïin lojo, l’académie des sciences de Paris chargea Duclos et 
Bourdelin de faire l’analyse de toutes les eaux minérales de la 
France; mais lachimie étant encorédans l’enfance, leur tr^vaif 
nepouvait qu’être imparfait. Les procédés analytiques reçurent 
de grandes améliorations dans le dix-huitième siècle. Geoffroi, 
Boulduc, Leroy de Montpellier, Home, Margraff, Black, 

■Venel, Priestley, le duc de Chaulnes, Rouelle, Bayen, Monnet, 
Bergmann enrichirent la chimie de plusieurs découvertes qui 
servireutà décomposer les eaux minérales, et qui furent le pré¬ 
lude de la création de la chimie pneumatique. C’est alors que 
l’on soumit les eaux à un examen sévère, comme le prouvent 
les travaux de MM. Vauquelin, Deyeux, Thénard, etc., qui 
sont insérés dans les Annales de chimie et le Journal de phar¬ 
macie. Tandis que les chimistes cherchaient à révéler les prin¬ 
cipes constituans des,eaux, les médecins étudiaient leur action 
sur le corps humain, et tâchaient d’apprécier et dé déterminer 
les cas où elles sont utiles, et ceux où elles peuvent être dange¬ 
reuses. Éclairé sur ce nouveau moyen de prospérité publique, 
le gouvernement fit élever .près des fontaines minérales des 
hôpitaux, où les soldats et les pauvres sont soignés gratui¬ 
tement. Sénac, premier médecin de Louis xv, fut chargé de la 
surintendance générale des sources du'royaume; des médecins' 
furent nommés auprès de chaque source, pour veiller à l’ad¬ 
ministration des eaux et à la santé des malades. Plusieurs mé¬ 
decins distingués, tels que Bordeu-, Leroy de Montpellier, 
Rauiin , Carrère, M. de Brieude, etc., publièrent sur les 
eaux minérales, en général ou en particulier, dés ouvrages 
plus ou moins estimés. .Enfin dans notre siècle les eaux miné¬ 
rales jouissent d’une grande faveur. Tous les ans dans là belle 
saison , un grand nombre de malades, parmi lesquels se trou¬ 
vent beaucoup d’illustres personnages, accourent aux sources 
les plus célèbres. Ou voit d’après cet aperçu que les eaux miné-, 
raies, d’abord honorées chez les Grecs et chez les Romains, 
liégligées'par les Gaulois, puis cultivées par les Arabes, ont 
été déplus en plus fréquentées, à mesure que la civilisation 
et la méd.ecine ont fait des progrès. 

33. ay 
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Pe l’utilité dés eaux minérales. Nous venons de voir que les 
eaux minérales oui e'té connues des anciens, et que la confiance 
qu’ils leur ont accorde'e a e'te' jusiifie'e par les observations des 
modernes. En effet, comment'pourrait-on douter de l’efficacité 
des eaux, surtout dans les maladies chroniques, lorsqu’on 
pense qu’elles offrent à la fois un mo^en me'dicamenteux et 
hygie'nique ? C’est à cette heureuse association que l’on doit 
les succès étonnans qui ont été quelquefois obtenus aux sources 
minérales. liU nature nous donne libéralement ce remède, pour 
nous inviter à y avoir plus souvent recours dans les maladies. 
Elle a épargné, autant qu’il a été possible, notre délicatesse, 
notre goût; elle a tempéré la vertu des eaux, leur force, et lés 
a prpportionnées à une infinité de tempéramens. Malgré des 
avantages aussi précieux, les eaux minérales ne sont pas autant 
estimées qu’elles devraient l’être. 11 est une chose qui a beau¬ 
coup concouru à les décréditer dans l’esprit des médecins; 
c’est que la plupart des auteurs qui ont écrit sur les eaux mi¬ 
nérales , se sont laissé entraîner par une prévention qui leur a 
fait voir dans leurs eaux un remède à toutes les infirmités hu¬ 
maines. Les eaux ne sont pas une panacée universelle ; la na¬ 
ture a départi à plusieurs sources des propriétés spéciales, bien 
distinctes, qui ne se sont pas démenties depuis des siècles. Ainsi, 
depuis un temps immémorial, les eaux de Bourbonne-les-bains 
et de Bourbon-l’Archambault.sont renommées contre la para¬ 
lysie; celles du mont d’Or et de Bonnes contre la phthisie 
pulmonaire ; celles de Vichy contre les engorgemens chroniques 
au foie et des viscères abdominaux ; celles de Barèges contre 
les plaies d’armes à feu et les maladies cutanées anciennes. 

L’expérience a démontré que dans les maladies aiguës, et 
surtout dans les phlegmasies un peu vives, les eaux minérales 
ne conviennent point; leur marche rapide nécessite des moyens 
actifs et repousse les remèdes dont l’action est douce et insen¬ 
sible. Il n’en est pas de même des maladies chroniques : on ne peut 
en obtenir la guérison que par le concours des ressources que 
nous offrent la pharmacie et surtout l’hygiène. Bordeu, Dumas, 
le professeur Pinel ont observé que la solution de ces maladies 
ne s’opère quelquefois qu’à l’aide de mouvemens fébriles assez 
prononcés qui s’excitent spontanément. L’usage des eaux mi¬ 
nérales produit souvent cet effort critique, et c’est à cette exci¬ 
tation lente, modérée, que Bordeu attribue en grande partie 
l’action puissante des eaux de Barèges. En général les eaux’ 
minérales raniment la circulation languissante, impriment une 
nouvelle direction à l’énergie vitale, rétablissent l’action pcr- 
spiratoire de la peau, rappellent à leur type physiologique 
les sécrétions viciées ou supprimées, provoquent des évacua- 
iions salutaires soit par- les uriues, les selles ou la-transpira- 
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îiou; elles produisent dans l’e'conomie une transmutation in¬ 
time, un changement profond. Que de malades abandonne's 
de tous les me'decins ont trouvé la santé' à des sources mine'rales ! 
Que d’individus épuisés par de violentes maladies ont recouvré, 
par un voyage aux eaux minérales, le ton, la mobilité, l’éner¬ 
gie, qu’on aurait peut être, tenté de leur rendre d’une autre 
manière'avec des succès moins assurés ! 

Mais, il faut l’avouer,combien cette action médicamenteuse 
des eaux n’est-elle pas secondée par le voyage,, l’éloignement 

.des lieux témoins d.es maux qu’on a soufferts, l’abandon mo¬ 
mentané de toutes les affaires et de tout ce qui peut mettre en 
jeu une sensibilité trop active, l’espoir d’une guérison pro¬ 
chaine, un air pur, un régime salutaire, la régularité dans 
l’emploi méthodique du temps, des eaux, dans les heures du 
repas, le lever, le coucher, souvent même dans les plaisirs, les 
divertissemens ? La vie active que les malades mènent aux 
«aux intervertit bientôt l’ordre de leurs idées, et les arrache 
aux affections tristes qui les minent sourdement. «Ils se trouvent 
tout-à-coùp, dit le docteur Bertrand (^Recherches sur les eaux 
du mont dOr), lancés dans, un monde nouveau, au tnilieu 
d’une foule mouvante, inoccupée, exempte de soins, affranchie 
d’affaires, libre de devoirs, où chacun ne songe qu’à son réta¬ 
blissement, et travaille, sans s’en douter, au rétablissement des 
autres. On se voit, on s’encourage mutuellement, en s’entrete¬ 
nant de ses maux ; il est si doux d’en parler à qui nous écoute ! 
et quel autre nous écouterait avec l’intérêt de celui qui souffre 
lui-même? Que les heures qui s’écoulent dans de pareils entre¬ 
tiens se passent doucement ! que de tristes pensées ils détour¬ 
nent ! que de momens d’inquiétude et de découragement ils 
préviennent!» 

Personne ne conteste aux eaux minérales leur efficacité 
comme moyen hygiénique j il n’en est pas de même comme 
moyen médicamenteux, Quelques médecins nient l’action mé¬ 
dicamenteuse des eaux, et proclament avec une sorte d’affec¬ 
tation que les bons effets qu’elles produisent sont dus unique¬ 
ment au voyage, à la distraction, au changement d’air et 
d’habitudes. Sans doute ces causes sont bien puissantes pour 
la guérison des maladies vaporeuses et hypocondriaques,- mais 
les voyages -, les distractions, les charmes d’un beau site sont- 
ils suffisans pour guérir des rhumatismes chroniques, des pa¬ 
ralysies, des engorgemens des viscères, des exanthèmes cutanés, 
des ankylosés fausses, des plaies fistuleuses, suite de coups de 
feu ? Les eaux minérales contiennent plusieurs sels dont on 
fait un fréquent usage en médecine : pourquoi, puisés dans le 
laboratoire de la nature, n’auraient-ils pas la même vertu que 
pris dans celui de l’apothicaire ? Si l’eau pure est efficace dans 

29. 
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beaucoup de maladies, dè quelles vertus ne dôit-elle 'pas être 
doue'e, lorsqu’elle tient en dissolution des substances minérales 
combine'es par la nature? Rien n’est plus nuisible dans la pra¬ 
tique médicale que les opinions exclusives; on sait que l’action 
des remèdes est complexe, que souvent leur efficacité dépend 
d’un grand nombre dè circonstances accessoires : pourquoi n’en 
serait-il pas de même des eaux? Pour concevoir leur action, 
le médecin, doit considérer non-seulement leur composition , 
mais encore le temps, le mode de leur administration, l’im¬ 
pression qu’elles produisent sur les divers organes et princi¬ 
palement sur l’estomac, par leur quantité et leur température. 
Il doit y ajouter l’influence simultanée du climat, de la saison , 
de la nourriture et de l’exercice. 
; Dangers, des eaux minérales. En recommandant les eaux 
minérales dans les maladies chroniques, nous sommes bien loin 
d’approuver les égaremens d’un zèle indiscret et irréfléchi. lien 
est de ce remède commede tous ceux qui sont efficaces; il est 
très-utile employé avec prudence et discernement ; il devient, 
au contraire; nuisible ..lorsqu’on l’administre dans des cas 
où il est contre-indiqué. Ainsi , les eaux minérales ne convien¬ 
nent point aux personnes menacées de quelque-maladie aiguë, 
ou qui en ressentent les préludes, tels que frisson , mal de 
■tête, lassitudes spontanées. 11 faut en interdire l’usage aux 
malades qui ont des tumeurs rénitenies , dures et squirieuses , 
ou qui sont menacés d’abcès intérieurs ou d’épanchemens dans 
quelques cavités. Les eaux chaudes sulfureuses , salines et 
ferrugineuses sont nuisibles, comme toniques et irritantes, 
dans toutes les maladies qui ont un caractère aigu , et chez 
les individus dont la fibre est délicate et sensible; les eaux 
acidulés froides sont alors très-convenables. 

Remarques sur Vassociation des médicamens aux eaux 
minérales. Quelle que soit l’efficacilté des eaux minérales, 
leur usage réclame, dans plusieurs cas, celui de quelques re¬ 
mèdes propres à seconder leur action. Hoffmann donne les 
plus grands éloges k la combinaison du lait avec les eaux 
TOinérales.|^ans le traitement des scrofules, Théophile Bordeù 
a obtenu des avantages signalés de l’union des frictions mer¬ 
curielles aux eaux de Barèges.Pour la curation des dartres, on 
ajoute avec succès aux eaux les sucs d’herbes savonneuses et 
dépuratives , des-laxatifs et quelques pilules de Belloste. Les 
substances dites fondantes, les purgatifs salins associés aux 
eaux, sont très-utiles dans les engorgemens des viscères. C’est 
au médecin observateur à connaître et à distinguer les cas où 
la nature n’a besoin que des eaux, de ceux où la combi¬ 
naison d’autres médicamens devient indispensable ,• il faut 
eojisulter le tempérament, l’état des organes malades, et se 
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rappeler que, dans le Iraitement des affections chroniques, on 
ne doit pas surcharger la nature de remèdes qui, loin de 
l’aider, ne tendent qu’à l’opprimer dans beaucoup de circons¬ 
tances. Les malades qui viennent aux sources minérales ont 
le plus souvent épuisé toutes les ressources de la pharmacie; 
leur estomac est fatigué de drogues dégoûtantés dont on l’a 
accablé, et leur suspension n’est peut-être pas up des moin¬ 
dres avantages que les malades retirent de leurs visites aux 
fontaines minérales. Nous ne pouvons trop engager les mé¬ 
decins inspecteurs à établir près de leurs sources un dépôt 
d’eaux minérales les plus célèbres. Il se présente beaucoup 
de cas où ils pourront les combiner avec celles qu’ils admi¬ 
nistrent. Les eaux purgatives peuvent remplacer vulgairement 
les médecines noires pour lesquelles les malades ont une ré¬ 
pugnance invincible. 

Précautions à prendre avant l’usage des eaux minérales. 
Les eaux minérales ne conviennent pas à tous les genres de 
maladies ni à tpus les malades,- 

Il ne faut se déterminer à boire les eaux que d’après le 
conseil d’ün médecin instruit, après lui avoir bien expliqué 
son mal, son tempérament, ses habitudes , te degré de ses 
forces. 

Le médecin, véritablement ami de l’humanité, ne doit 
jamais attendre que le malade soit dans un état désespéré 
pour l’envoyer aux eaux comme à son dernier refuge. Il doit 
chercher à distinguer les cas absoluinent incurables de ceux 
qui peuvent trouver un secours'efficace dans le voyage aux 
sources minérales. C’est à lui à choisir la fontaine qui, eu égard 
à sa situation , à l’activité et à la température des eaux, à 
l’affection morbide du malade, paraît la plus convenable. Il 
peut aussi fixer la quantité d’eau que le buveur prendra , et 
régler à pou près la durée de son séjour aux eaux. 

Il serait à désirer que chaque médecin donnât à ceux qu’il 
envoie aux eaux un bulletin exact et détaillé de leur maladie ;■ 
instruits par lui, les médecins-inspecteurs n’auraient d’autre 
tâche à remplir que celle de surveiller l’administration du 
remède , et de le faire concourir au traitement adopté. 

Il faut quelquefois se préparer par des remèdes généraux ; 
mais cette règle n’est pas uécessaire ni avantageuse à tous les 
malades ; c’est au médecin à décider s’il faut être saigné ou 
purgé auparavant. 

L’ignorance a fait naître, et la routine a conservé l’emploi 
des purgatifs avant et pendant l’usage des eaux minérales. 
L’expérience confirme chaque jour que les purgatifs sont 
nuisibles lorsque les fonctions de l’estomac s’opèrent dans 
l’ordre physiologique. Sydenham se plaignait déjà de. est 
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abus. Cependant, lorsqn’il existe des sjmptômes d’embarras 
gastrique ou intestinal, il faut, avant de commencer à 
prendre les eaux , faire disparaître ces accidens par un e'me'- 
tique ou un cathartique, selon l’indication. 

La saigne'e , dont on a fait un précepte ge'néral, est le plus 
souvent inutile et quelquefois même contre-indiquée ; c’est seui- 
îement dans quelques cas d’une constitution pléthorique', 
d’une habitude très-longtemps contractée de la saignée , que 
l’on peut se permettre d’ouvrir la veine. 

Si l’on est fatigué par le voyage, il faut se reposer pen¬ 
dant deux ou trois jours, avant de commencer le trai¬ 
tement. 

Réunie que l’on doit suivre pendant Vusage des eaux mi¬ 
nérales. C’est à l’aide du régime que l’on parvient à guérir 
les maladies les plus rebelles, et les eaux mânérales n’ont au¬ 
cune puissance , si l’on n’observe pas en même temps les 
jègles que prescrit l’hygiène. 

11 est des personnes qui, dès qu’on leur a ordonné l’usage 
d’une eau minérale, se rendent arbitres de leur propre con¬ 
duite , et pensent qu’il n’y a qu’à boire, et que tout ira biem 
Elles nbnt pas besoin d’un homme instruit pour les guider 
dans la quantité de la boisson, des alirnens, dans l’exercice , 
ou bien elles s’en rapportent aux différens donneurs davis 
qui fourmillent auprès des sources minérales, et qui ne con¬ 
naissent ni la médecine ni les eaux. Pour retirer de son 
voyage tout le succès qu’on a lieu d’en attendre, il faut con¬ 
sulter fréquemment le médecin-inspecteur , lui faire part des 
effets des eaux, et suivre ses conseils. Essayons les préceptes 
généraux qui doivent servir de base de conduite aux buveurs 
d’eau et aux baigneurs. 

1°. Rechercher un air pur; faire renouveler souvent celui 
de l’appartement que l’on occupe ; ne pas s’exposer à la cha¬ 
leur du soleil ni au serein qui est pernicieux auprès de quel¬ 
ques sources. , 

à°. Régler ses repas ; le matin, après la boisson d’eau miné¬ 
rale, prendre un aliment léger et un peu de vin vieux de 
bonne qualité ; ne faire usage du café et du chocolat qu’au- 
tant qu’on en a contracté depuis longtemps l’habitude. 

Au dîner, manger des viandes tendres, rôties, grillées^ 
' bouillies, des légumes cuits au gras. Au dessert, faire usage 
de fruits bien mûrs , de confitures et de café même si l’estomac 
y est accoutumé. 

Le souper doit être léger ; les eaux passent mieux le lende¬ 
main quand l’estomac est dans un état de vacuité. 11 doit 
consister en légumes, en potages, en œufs ou en quelques 
compotes de fruit.. 
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S’abstenir de viandes noires , salées, de ragoûts, de salade, 
de pâtisserie, de fruits crus et acides, de fromage, de 
liqueurs alcooliques. Les eaux minérales provoquent quel¬ 
quefois un si grand appétit, qu’il est dangereux de s’y aban¬ 
donner; aussi faut-il être circonspect sur la quantité d’alimens; 
lorsque l’estomac est rempli d’un trop grand nombre de subs¬ 
tances, la nature ne peut pas s’occuper du rétablisement de la 
santé. Dans les maladies graves et de longue durée , ce n’est 
pas en mangeant beaucoup qu’on reprend des forces ; plus de 
malades les ont perdues en mangeant trop qu’en ne mangeant 
pas assez. 

5°. Les vêtemenscontribuentbeaucoup à la santé des hommes. 
Sydenham disait que la mode de changer d’habits suivant les 
saisons, avait tué plus de monde que la poudre à canon. Les 
vêtemeus doivent être légers et chauds. Les sources minérales 
sont presque toutes situées dans des vallons entourés de mon¬ 
tagnes, où l’air est froid et humide et la température atmo¬ 
sphérique très-variable. On ne doitporter que des habits d’hiver 
et d’automne. 

4°. Il est extrêmement utile que les excrétions se fassent 
dans l’ordre physiologique. Si les selles sont trop fréquentes, 
il faut les modérer j on les provoque au contraire s’il y a 
constipation. 

5°. Comme l’exercice est favorable à la guérison des mala¬ 
dies chroniques, il faut se promener à pied, à cheval ou en 
voiture : on doit éviter les exercices violens. 

6®. Les malades doivent bien se persuader que ce n’est 
pas toujours en pensant à leur maladie, et en s’occupant de 
son traitement qu’ils parviennent à guérir d’une manière plus 
prompte. Ils doivent éloigner de leur esprit les affaires , les 
inquiétudes, les chagrins de la vie, s’égayer et s’amuser sans 
application au milieu d’une agréable et paisible société. 

Nous n’insisterons pas sur ces préceptes généraux qui doi¬ 
vent être modifiés selon une multitude de circonstances. 

Ifygiène du buveur d’eau minérale. C’est à la pointe du 
jour, dans les belles matinées, que l’on va à jeun boire les 
eaux à la source. On les prend par verre de cinq à six onces ; 
on en boit d’abord quelques verres , et on augmente chaque 
jour la dose jusqu’à la quantité que l’on peut supporter sans 
s’incommoder. On laisse entre chaque verre un intervalle d’un 
quart d’heure , d’une demi-heure, que l’on consacre le plus 
souvent à un exercice modéré. Tantôt on boit les eaux pures , 
tantôt on les coupe avec le lait ou la décoction de quelques 
plantes; quelquefois on ajoute des sels neutres suivant le 
genre^e maladie.. i 

On peut boire soit en se promenant, soit dans le bain, soit 
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dans le lit. Cés trois'manrères sont également bonnes, et iî ne 
faut donner la préférence qu’à celle qui permet aux eaux dte 
passer lè mieux. L’eau passe bien quand elle ne pèse pas sur 
l’estomac, et quant, au bout d’une demi-heure, ob se sent 
disposé à boire.un second verre. Il né faut pas imiter ceux 
qui, dans l’intention de hâter leur guérison et d’abréger leur 
séjour aux eaux , en boivent de grandes doses les premiers 
jours de leur arrivée. Cette conduite occasione des pesanteurs 
d’estomac, des douleurs générales , des gastrites , des fièvres 
inflammatoire, bilieuse, putride. Les eaux minérales ne sont 
pas un remède à produire en peu de jours les effets dont il 
est capable. Quatre-vingts livres d’eau, prises en trois ou 
quatre jours, ne feront pas le même effet que cette même 
quantité prise en vingt ou vingt-cinq jours. C’est par un grand 
nombre de petits effets augmentés de jour à autre qu’on ob¬ 
tient les plus parfaites guérisons. 

Toutes les eaux froides qui contiennent de l’acide carbo¬ 
nique doivent être bues telles qu’elles coulent à la source. 
La chaleur hâtfeleur décomposition, et dès-lors on ne peut 
plus compter sirt leur effet. Cependant, si l’estomac ne peut 
.supporter celles qpi sont très-froides, on en fait chauffer un 
p ;a, et on eu mêle une cuillerée dans un verre d’eau de la 
foiitaine. 

11 ne faut déjeuner qu’une heure ou deux après avoir cessé 
.de, boire , lorsque l’on sent l’estomac entièrement libre et le 
besoin de prendre quelques alimens. 

■ Quand on n lait us^e des eaux pendant un mois ou six 
semaines, il faut se reposer pendant une quinzaine , et les 
reprendre si la maladie l’exige. J^oyez saison des eaux. 

Il ne faut pas terminer l’emploi des eaux d’une manière 
brusque, mais, sur la fin , diminuer progressivement la dose , 
et revenir à la quantité par laquelle on a commencé. En effet , 
l’économie animale supporte difficilement les changemens 
subits et intempestifs. 

Des accidens qui peuvent survenir pendant l’usage^ des 
eaux minérales. Il n’est pas rare d’observer des accidens qui 
surviennent lors de l’emploi des eaux minérales. Indiquons 
les plus fréquens et les. moyens d’y remédier. 

I.a fièvre qui apparaît durant le traitement ne doit pas 
toujours inquiéter le médecin et le malade : elle est souvent 
un moyen de guérison employé par la nature. Pendant sa 
durée, il faut garder le repos, manger peu et suspendre la 
boisson minérale. 

O.n doit tenir la même conduite lorsque les eaux ne passent 
pas bien > lorsque l’on ressent du malaise, de la chaleur à la 
peau, une diminution de l’appétit, la langueur des forces. 
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, 11 est très-fréquent de voir des personnes qui font alms des 
eaux minérales ; elles éprouvent des douleurs à l’épigastre, 
une anxiété générale 5 la bouche devient mauvaise, la langue 
rougit, la peau se sèche, le pouls est petit et fréquent. A la 
première apparition de ces symptômes, les malades doivent 
se soumettre à la diète, et prendre des tisanes acidulés. 
L’intensité des symptômes nécessite quelquefois l'applicatiou 
des sangsues à l’anus ou à l’épigastre. Le médecin-inspecteur des 
eaux ne peut surveiller avec trop d’attention l’action de ce 
liquide sur l’estomac des malades. 

L’augmentation des douleurs n’est pas toujours.un signe 
dangereux : la plupart des eaux déterminent cet effet qui cède 
facilement au repos et aux boissons délayantes 5 souvent aussi 
cette exaspération est l’avant-coureur d’une crise favorable 
par la peau, les urines, les selles. Dolor amàrissimum na- 
furæ remedium, àifÿiyàenham. 

Les autres accidens les plus communs sont, 1°. un senti¬ 
ment de froid dans la région épigastrique ; on le fait cesser en 
couvrant la région de l’estomac avec des linges chauds, et 
en buvant une tasse de café, de vin chaud ou de quelque 
autre boisson excitante ; 2°. une pesanteur incom,mode accom¬ 
pagnée de tiraillement, de gonflement à l’épigastre ; on y 
remédie par quelques cuillerées d’eau de fleurs d’orangei-, 
de menthe, ou quelques gouttes .d’éther j 3°. la constipationj 
elle cesse spontanément au bout de quelques jours par une vie 
active, ou bien on la combat par quelques gros de sel neutre 
que l’on mêle à la,boisson; ^cs vomisseihens ou la diarr 
rhée : si des symptômes concomitans , tels que la rougeur de 
la langue, la chaleur et l’aridité de la peau dénotent un état 
inflammatoire , il faut suspendre l’eau minérale, et se borner 
aux adoucissans et au régime ; si ces accidens sont purement 
nerveux , les caïmans suffisent. 

U est des bains d’eau thermale qui déterminent, au bout de 
quelques jours, une éruptiou miliaire à la peau; cet exan¬ 
thème est presque toujours suivi d’un soulagement ou de la 
guérison. 

Les eaux acidulés et ferrugineuses produisent quelquefois 
un léger mal de tête, de l’assoupissement et une sorte d’ivresse. 
Ces accidens sont de courte durée et disparaissent par l’exer¬ 
cice. Pour les prévenir , on peut, avant de boire-les eaux ,, 
laisser dégager à l’air libre une partie des gaz qu’elles con¬ 
tiennent. 

Enfin, s’il survient une maladie aiguë, il faut surseoir à l’usage 
des eaux. ' . 

. Précautions à prendre après Vusa^e des eaïue minérales. 
On pensait autrefois que les eaux minérales laissaient dans les 
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premières voies un sédiment, et on aurait cru faire une fauté 
essentielle si on avait manque' de se purger pour chasser au 
dehors cette substance nuisible. 

Si l’appétit est bon , si les digestions s’exécutent facilement , 
si l’on n’a point commis d’excès dans le régime, il faut s’abs¬ 
tenir de purgations qui, loin d’être utiles alors, sont dans le 
cas de détruire le fruit qu’on a pu retirer des eaux minérales. 

Il est prudent de ne partir qu’un ou deux jours après avoir 
cessé de prendre les eaux , de s’en retourner à petites jour¬ 
nées, et de saisir en voyageant les momens où les chaleurs 
sont moins fortes. 

Après le départ, il faut encore, pendant un mois, suivre le 
régime qu’on a observé. L’expérience à prouvé nombre de fois 
que l’action des eéux se prolonge même après en avoir inter¬ 
rompu l’emploi, et que la guérison , commencée à sa source , 
s’achève , se confirme, lorsqu’on est de retour dans ses foyers. 

Si l’on a éprouvé un soulagement marqué de l’usage des 
eaux, il faut retourner les prendre quelques mois après qu’on 
les a quittées, ou l’année suivante. Plusieurs personnes qui 
ont trouvé leur guérison, vont, par reconnaissance, visiter 
les sources où elles ont puisé la santé. 

Avant leur départ, les malades doivent demander au mé¬ 
decin inspecteur qui les a dirigés , un bulletin du traitement 
pendant le temps des eaux : ce moyen ne peut que tourner 
au profit des malades et aux progrès de la science. 

Précautions nécessaires dans le transport des eaux miné¬ 
rales. La plupart des eaux minérales naturelles, et surtout 
les gazeuses, perdent une partie de leurs propriétés par le 
transport. Comme les malades, après leur séj our aux eaux , 
sont souvent obligés , à raison de l’opiniâtreté du mal, d’en 
continuer l’emploi, même dans leurs foyers, et comme on ne 
peut pas se procurer partout des eaux minérales artificielles , 
nous croyons devoir indiquer les précautions qui nous parais¬ 
sent les plus sûres pour transporter les eaux avec la moindre 
perte possible de leurs vertus. • 

Il vaut mieux se servir de bouteilles de verre ordinaire que 
de bouteilles de grès; les premières se nettoyent plus facile¬ 
ment, et il est plus aisé de les boucher exactement. Ces bou¬ 
teilles ne doivent ni être fêlées, ni avoir contenu du vin ou 
autre liquide ; il faut les rincer avec de l’eau minérale, et 
veiller à ce qu’il n’entre pas dans leur intérieur des parties 
végétales, telles que des brins de paille, etc., qui pourraient 
déterminer la putréfaction de l’eau. 

Lorsque l’on veut puiser des eaux gazeuses pour les trans¬ 
porter, il importe beaucoup de faire attention à l’état de l’at- 
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mosplïère, car rhumidité les affaiblit' eir absorbant" beaucoup 
île gaz. 

On a coutume quelquefois, quand on veut avoir des eaux 
bien naturelles et les plus parfaites qu’il est possible , de metuc 
dans les bouteilles les dépôts , les espèces de glaires que les eaux 
minérales forment autour des parois des fontaines; mais, par 
ce moyen , l’eau se décompose plus vite, perd son goût et sa 
saveuiv-Il faut emporter l’eau comme elle coule à sa source. 

Pour remplir les bouteilles, il faut les plonger audessous 
du niveau de l’eau , enfoncer- dans leur intérieur un petit 
Bâton cylindrique , qui fait sortir assez d’eau pour qu’on 
puisse introduire dans le goulot un bouchon neuf de liège que 
l’on fait pénétrer avec un petit maillet de bois. 

Il faut clore les bouteilles au moment même où l’on vient 
depuiser l’eau pour prévenir l’évaporation des gaz. Cependant, 
il est des eaux acidulés qui sont tellement chargées d’aeide 
carbonique qu’il est nécessaire de les laisser un moment expo¬ 
sées à l’air avant que de boucher les bouteilles. Si l’on né¬ 
glige cette précaution, celles-ci se cassent, ou bien le gaz fait 
sauter les bouchons , comme il arrive au vin de Champagne 
mousseux. 

Les bouteilles étant bouchées, on les plonge renversées dans 
de la poix liquide, on lie ensuite un morceau de peau pardes¬ 
sus , et on les replonge une seconde fois jusqu’au cou dans de la 
poix ou goudron. 

Les bouteilles doivent être couchées horizontalement dans 
un lieu tempéré, à l’abri de l’humidité et de la chaleur. Celles 
qui sont remplies d’eau gazeuse doivent être placées renversées 
dans un vase plein d’eau commune, afin de diminuer la perle 
du gaz acide carbonique. 

Quand on boit les eaux minérales ainsi trartsportéès, faut-il 
leur donner le même degré de chaleur qu’elles ont à la foit- 
taine ? Telle eau thermale qui ne brûle pas à sa source, brû¬ 
lerait peut-être échauffée artificiellement au même degré; il 
est à craindre aussi que le feu n’altère les principes constituans.. 
Nous conseillons aux personnes qui peuvent ainsi les digérer, 
de les boire froides, telles qu’on les reçoit;, mais si elles pèsent 
sur l'estomac, il faut les®faire échauffer au bain marie, ou bi ott 
en faire bouillir une certaine quantité, et avec quelquescuil- 
lerées de celle-ci, échauffer la dose que l’on veut boire. 

Il n’y a point de saison'affectée pour les personnes qui iisens 
des eaux minérales transportées ; le besoin du malade doit seul 
décider. Il est indispensable de suivre le même régime qu’à las 
source. On compense un peu, par l’augmentation de la-dose <fe- 
l’eàu et par la i.irée du. traitement, ce qu’elle perd par le u aus-r 
port.. 



46o Mm 
Parallèle des eaux minérales naturelles et artificielles. On 

doit beaucoup d’éloges et de reconnaissance aux chimistes et 
aux médecins qui sont parvenus à imiter le travail de la na¬ 
ture dans la composition des eaux minérales; ils ont rendu un 
grand service à la société en général et à la médecine en parti¬ 
culier. Les personnes aisées peuvent seules aller puiser la santé 
à des sources lointaines; l’art procure une partie de ce bien¬ 
fait à l’homme d’une fortune médiocre, au pauvre artisan , à 
l’honnête indigent, au riche même qui, à cause dé sa faiblesse , 
de la mauvaise saison, ne peut entreprendre un long voyage. 
Ces avantages sont réels , incontestables; mais doit-on admettre 
avec quelques chimistes, que les eaux qui sont un produit de 
l’art par imitation, méritent la préférence sur les eaux miné¬ 
rales naturelles, par la raison que l’on peut les modiOer à vo¬ 
lonté, augmenter la pioportion de leurs principes, les rendre 
plus ou moins actives, et supprimer tout ce qu’elles peuvent 
offrir de corps nuisibles, ou quf ne sont pas essentiels? Nous 
sommes loin d’adopter cette opinion. En effet s’il est vrai , 
comme onne peut en douter, que l’analyse chimique n’a pu 
faire connaître encore tous les principes constituans des eaux 
minérales naturelles, n’est-il pas évident que les eaux facticesj 
calquées sur ces analyses incomplettes, ne peuvent jouir des 
mêmes propriétés que les eaux qui empruntent à la terre leurs 
élémens minéralisateurs? Nos analyses nous paraissent com- 
plettes, et peut-être qu’un jour on découvrira de nouveaux 
moyens pour saisir, apprécier des substances qui n’ont pas été 
aperçues, dans l’état actuel de nos connaissances, par les plus 
habiles chimistes. S’il est vrai,, comme l’assure Guyion-de 
Morveau, qu’un millième de substances ajoutées ou soustraites 
dans une composition y produit des changemens de propriétés 
notables, quelle confiance peut-on ajouter aux analyses qui 
SC pratiquent souvent sur des eaux transportées, et quelque¬ 
fois par des pharmaciens ou des médecins peu accoutumés à 
ces sortes d’opérations? L’analyse des eaux minérales,"dit Berg- 
mana, est la partie la plus difficile de la chimie, celle qui 
demande le plus d’habitude et^de sagacité. Mais, quand bien 
même les analyses chimiques seraient parfaitement exactes et 
fidèles, ne faudrâit-il pas encore que'l’observation qui est le 
meilleur guide en médecine eût constaté la supériorité des eaux 
fournies par l’art sur celles que nous prodigue la nature ? La 
plupart- des bons médecins ont jugé le procès en faveur des 
eaux minérales naturelles. Plusieurs pharmaciens et chimistes 
distingués partagent ce sentiment. ' 

C’est donc à la source qu’il faut aller chercher les bienfaits 
des eaux,-et ce qui forcera toujours les médecins a accorder 
une préférence aux eaux minérales naturelles, c’est que l’effe 
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(cacité des premières , reconnue depuis des siècles , est justifie'e 
par de nombreux succès, et que leur administration oblige le 
malade à voyager , quitter ses affaires, changer de pays, de 
climat, d’habitudes , le force à prendre de l’exercice; circons* 
tances qui favorisent singulièrement les effets des eaux miné- 

Nous sommes loin de nier les vertus des eaux mine'rales fac¬ 
tices et de vouloir les rejeter de la pratique medicale. Qui 
pourrait en effet refuser une puissante action sur nos organes 
à des eaux imprégnées de diverses substances énergiques ? La 
médecin,e actuelle en fait un grand usage, et les recommande 
dans beaucoup de maladies chroniques. Quel succès n’ob- 
lient-ou pas chaque jourde l’usage des bains sulfureux contre les 
maladies de la peau; les rhumatismes chroniques, les para¬ 
lysies? Aussi, sur tous les. points de la France, et particuliè¬ 
rement dans la capitale, on multiplie les établissemens d’eaux 
minérales; ils sont devenus si communs, que, sans sortir de 
son quartier, ou même de sa chambre,,on peut.se procurera 
volonté un bain de Barèges, de Cauterets, du mont d’Or, de 

Quoique les eaux minérales factices ne soient pas entière¬ 
ment semblables aux eaux naturelles, cependant lorsque la 
nature d’une maladie nécessite l’emploi de ces dernières , et 
lorsque le malade ne peut entreprendre un long voyage, ni se 
procurer des eaux fraîches venant de la source, on peut avoir 
recours aux eaux minérales factices, en observant avec atten¬ 
tion leurs effets sur l’économie animale. Nous ne pouvons trop 
engager les praticiens à communiquer leurs observations à ce 
sujet ; ellçs serviront à éclairer un des points les plus impor- 
tans de la thérapeutique. 

Au reste, quand on use des eaux minérales factices , il faut 
suivre le môme régime et observer les mêmes précautions que 
pour les eaux minérales naturelles. Ôn peut les prendre dans 
toutes les saisons lorsque la maladie l’exige. 

Quant aux eaux thermales, nous n’en parlerons pas ici, 
T^oyez theemau. 

Après avoir jeté un coup d’œil gc'ne'ial sur l’histoire des 
eaux minérales,' sur leur degré d’utilité, sur les-précautions 
qu’elles exigent avant, pendant et aprèsdeur emploi, nous,pen¬ 
sons qu’il est utile, pour compleiter cette partie importante 
de la thérapeutique, de présenter ici une notice sur les eaux, 
dont on n’a point parlé jusqu’alors dans ce Dictionaire ; en. 
effet, l’article eaux minérales contenu dans Je neuvième vo-> 
lume, ne renferme que la description des eaux minérales les 
plus célèbres; pour remplir cette .lacune, nous allons exposer 
brièvement ce qu’il y a de plus certain sur chaque s.ource en. 
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particulier. Dans l’examen des eaux, nous suivrons l’ordreal- 
phabe'tique. Nous nous occuperons spécialement des eaux mi¬ 
nérales de la France, cependant nous ferons en même temps 
mention de quelques eaux minérales étrangères. 

Ahach. Cette source d’eau minérale existe en Basse-Ba¬ 
vière, à quatre lieues de Ratisbonne, au bord du Danube. 
L’eau est froide, transparente, d’une odeur sulfureuse j sa sa¬ 
veur est fétide; elle forme un dépôt lorsqu’on l’expose à l’air. 
Elle contient de l’acide carbonique, de l’hydrogène sulfuré, 
du carbonate de chaux, de soude, du muriate de soude, du 
fer et de l'extractif. Cette eau est employée dans les maladies 
hystériques, les flueurs blanches, la goutte et les maladies de 
la peau. 

Ahbecourt; village à une lieue de Poissy et six de Paris. La 
fontaine minérale qu’on y observe, jouissait en iq rS d’une 
assez grande réputation ; elle est actuellement négligée. L’eau 
est froide et limpide; elle a une odeur un peu sulfureuse; son 
goût est ferrugineux ; ses vertus sont celles des eaux martiales. 
F’byeZ MARTIAL.- ■ 

Abbeville: ville sur la Somme, à huit lieues N. O. d’A¬ 
miens. La source minérale est dans la ville. Lemaire, phar¬ 
macien à Paris, en a fait l’analyse en 1789. Il conclut de ses 
expériences que l’eau minérale est composée de sulfate de fer, 
de nsuriate de soude, de sulfate de chaux et de bitume. 
■ Abein ; village à quatre lieues de la Queville, sur le chemin 
d’Issoire, près du mont d’Or. Les eaux minérales sont chaudes. 
On les a recommandées autrefois contre la lèpre. 

Accous: bourg de la vallée d’Aspe , sur la rive droite du 
Gave, à trois lieues S. d’Oleron. La fontaine minérale, appe¬ 
lée deSuberlache', est dans un champ du tef'ritoiredecebouig ; 
l’eau est tiède ; Bordeu la regarde comme sulfureuse et ferru¬ 
gineuse ; il la vante contre les rhumatismes. 

Ajff'rique [Saint-) petite ville à cinq lieues de Milhaud. La 
source minérale, appelée de ï^ailliausy, est près de celte ville. 
Elle est froide. , 

Agincourt • village à une lieue de Nancy. La source miné¬ 
rale est froide ; on la dit ferrugineuse. 

Abensberg. Cette source est très-près d’Abensberg en Ba¬ 
vière. Elle sort d’un rocher. L’eau est transparente, a une 
saveur alcaline et astringente-, son odeur est sulfureuse. Cette 
eau contient de l’hydrogène sulfuré, de l’acide carbonique, du 
carbonate de chaux, du carbonate de magnésie, du carbonate 
de soude, du muriate de chaux, du carbonate de.fei'. On fait 
usage de cette eau dans les cas de paralysie, d’apoplexie , les 
pâles couleurs, l’hydropisie, les obstructions et les maladies 
cutanées. . ■ 
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Adelholzen. Cette source existe dans la Haute-Bavière. 
L’eau est froide, transparente, d’une odeur faible, sul¬ 
fureuse; sa saveur est fade. Elle forme un dépôt à l’air ; elle a 
fourni à l’analyse de l’hydrogène sulfuré, de l’acide carboni¬ 
que, du carbonate de chaux, du carbonate de magnésie, du 
sulfate de chaux, de magnésie, du mur'iate de soude, du fer , 
et du carbonate de soude. On a obtenu de’ très-bons effets de 
cette eau dans les jaunisses, les fièvres intermittentes, les obs¬ 
tructions, etc. 

Aigues-Caudes. On les nomme encore eaux chaudes-, pla¬ 
cées dans la vallée d’Ossan , elles sont à deux lieues de Bonnes, 
k une S. E. d’un grand et beau village appelé Làruns. Ces eaux 
minérales sont connues depuis très-longtemps. C’étaient les 
eaux à la mode à la cour de Henri iv,-lorsqu’il était roi de 
Navarre. Ces eaux, assez fréquentées durant la belle saison, 
sont dirigées par un médecin inspecteur. On compte cinq 
sources : i°. là fontaine du roi, 2®. l’esquirette, 3°. le trou , 
4°. laressec : ces quatre sources sont chaudes ; 5”. la main- 
vielle, laquelle est froide. L’eau claire à la source, répand une 
odeur d’œufs couvés; sa saveur est fade, désagréable. Sa tem¬ 
pérature est depuis 22° jusqu’à 3S“. Analysée par le docteur 
Pommier, l’eau de la fontaine du roi a fourni de l’hydrogène 
sulfuré, un peu d’acide carbonique, du muriate de magnésie, 
du muriate de soude, du sulfate de magnésie, du sulfate de 
chaux, du carbonate de chaux, du soufre et de la silice. De¬ 
puis deux ou trois cents ans, on emploie les eaux chaudes 
contre la jaunisse, les engorgemens du foie, delà rate, contre 
la chlorose, la suppression des flux hémorroïdal et menstruel. 
Boideu les conseille aux hypocondriaques. En boisson, on 
prend cinq à six verres d’eau minérale chaque matin. Les bains 
sont très-utiles, à raison de leur chaleur, dans les paralysies, 
les rhumatismes. 

Alban ( Saint- ) ; hameau dépendant de la commune de 
Saint-André d’Apchon, sur la rive gauche de la Loire, à deux 
lieues de Roanne. Les sources minérales sontassez fréquentées; 
l’eau est claire, limpide; sa saveur est piquante; sa tempéra¬ 
ture est constamment de i5° , therm. Ptéaum. D’après les ex¬ 
périences du docteur Cartier et de M. Barbe, les eaux miné¬ 
rales de Saint-Alban contiennent du nitrate de chaux, du car¬ 
bonate de soude, du sulfate de chaux, du carbonate de chaux, 
de l’oxide de fer, de la terre argileuse et de l’acide carbonique. 
M. Cartier recommande ces eaux dans l’atonie de l’estomac, 
la jaunisse, la clilorose, la suppression des règles, les engor¬ 
gemens des viscères, et surtout dans les maladies qui survien¬ 
nent au temps critique des femmes. On boit les eaux dé Saint- 



Alban k la-dose de cinq à six verres’chaque matin. Lés bains 
sont très-propres. 

Alhignac: paroisse à deux lieues O. de Fontane. Il j a deux 
sources à vingt pas l’une de l’autre, Tune au haut d’un pa-' 
cage, et l’autre au bout d’un petit ruisseau. Elles sontfroides ; 
on les dit gazeuses. 
. Alet : petite ville sur l’Aude, à six lieues de Carcassonne. 
On trouve dans les environs de la ville quatre sources miné-; 
raies , trois froides, voisines l’une de l’autré, que M. Soulère 
dit très-ferrugineuses, et une chaude ,• celle-,ci est à trois cents 
pas de la ville. 

Amand ( Icl Roche-Favine Saint- ) •• bourg du diocèse de 
Clermont, à un quart de lieue de Saint-Saturnin. Les eaux mi¬ 
nérales sont près de ce bourg : il y a deux sources ; i Saint- 
Amand^ iP^La Fayole. Elles sont froides ; on les croit, dans 
le pays, ferrugineuses. 

Amhonay: village à cinq lieues de Châlons, et deux d’Eper- 
nay. On trouve sur la montagne d’Ambonay plusieurs filets 
d’eau minérale froide, auxquels M, Navier attribue une saveur 
martiale très-forte. 

. Allmanhausen. SLa source se trouve dans un bois, près 
d’Alimanhauscn en Bavière. L’eau minéx-ale est transparente, 
a une odeur sulfureuse, une saveur douce et astringente. 
Elle contient de l’hydrogène sulfuré, de l’acide carbonique , 
du carbonate de chaux, du carbonate de soude, du m.uriate de 
chaux , du muriate de magnésie et du fer. Cette eau a lés pro¬ 
priétés des eaux ferrugineuses. . > 

Anctoville : bourg à une lieue de Villers, une et demie de 
Çaumont, quatre à cinq de Bàyeux et deux de la mine de 
fer de Montbots ou de Montboscq. La source minérale est dans 
une prairie, à côté de la rivière de Seule; Elle est froide. 

Andelys : petite ville à huit lieues S. E. de Rouen. La source 
ininérale est à un quart de liéiie de la ville l’eau est froide. 
Lepecq de la Clôture dit qu’elle contient peu de fer ; il la re¬ 
commande dans la chlorose et les engorgernens des viscères. 
' Angers: ville à dix-huit lieues N. E. de Nantes. La source 
minérale est appelée la carrière de bouillon. Elle est aux envi¬ 
rons de la ville. ' , 

Archingeay : bourg à trois lieues S. O. de Saint-Jean-d’An- 
gely , quatre de Saintes. On y- voit une source minérale ap- 

fontaine carrée. L’eau-minérale, qui est froide, a lia sa¬ 
veur et l’odeur d’œufs pourris. D’après: les expériences de 
M. Marchant, elle contient du carbonate de chaux, une ma¬ 
tière bitumineuse dans une forte proportion, une petite quan¬ 
tité de muriate de soude et de l’oxide de fer. M. Marchant la 
préconise dans les maladies chroniques des premières voies, 
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Ja suppression du flux he'morroidal, les engorgenïfens des vis¬ 
cères , les pâles couleurs, etc. On en fait usage en boisson. 

jdrgenson : village dans les montagnes près de Veyres, à 
cinq lieues de Gap. On y trouve une source minérale , qu’on 
appelle _/bnteîne Æ Saint-Pierre ou fontaine vineuse. L’eau 
;est froide et a une saveur vineuse; elle contient de facide car¬ 
bonique et un peu de fer en dissolution. On regarde ces eaux 
comme analogues à celles de Pyrmont. 

Arlant : petite ville sur la rivière de Dore, à sept lieues 
d’Issoire. La source minérale est froide; on Ja croit ferrugi¬ 
neuse. 

Arles : ville sur le Rhône, à quinze lieues O. d’Aix. La 
source qu’on a regardée comme minérale est appelée 
de la Craux. Elle est près'de la ville. M. Darluc conclut de 
ses expériences qu’elle n’est point minérale. 

Arsac: paroisse du haut Vivarais , à upe demi-lieue d’En- 
traigues. La source minérale est dans un lieu appelé Marchai. 
Elle est froide. 

Ascain : paroisse à une lieue de Saint-Jean-de-Luz. La 
source minérale, appelée Vigriemont, est froide. On la dit 
ferrugineuse. 

Asciano : l’eau acidulée d’Asciano contient de l’acide car¬ 
bonique libre , du sulfate de soude, du sel commun, du sul¬ 
fate de chaux, du muriate de magnésie, du Carbonate de 
chaux , du carbonate de magnésie, de la terre alumineuse et 
de la silice. 

Attancouri : village situé en Champagne à une demi-lieue 
de Vassi. On trouve , dans ses environs , une fontaine miné¬ 
rale, dont l’eau est froide , légère, et a un goût un peu aigre¬ 
let. Cette eau paraît être ferrugineuse. M. Navier dit qu’elle 
est en réputation et en grand usage depuis fort longtemps. 

Atteuœtting ; appelée georgen brunnen. La source de cette 
eau minérale se trouve au pied d’une montagne, à trois quarts 
de lieue de Neuættingen en Bavière. Elle contient de l’acide 
carbonique, du carbonate de chaux, du carbonate de soude, 
du sulfate de chaux, du sulfate de magnésie, du muriate de 
soude, du fer et de l’alumine. Cette eau est employée dans les 
éruptions à la peati, les fistules, les'vieux ulcères, les hémor- 

Availles : petite ville sur la rive gauche de la Vienne à deux 
lieues de Confolans , onze de Poitiers. Les fontaines miné¬ 
rales sont au pied d’une montagne, à mille pas de la ville. 
Les eaux sont froides ; leur goût est salé et un peu. ferrugi¬ 
neux, leur odeur sulfureuse. D’après les expériences''de De- 
launay, elles contiennent du muriate de soude, du muriate 

i)3. 
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teixeux, du sulfate de soude et du fer. Dblaunay Vante ceâ 
eaux comme une panacée universelle. , . 

- Aubin- (iSmnf) : paroisse sur l’Avre,près deNouancourt., à 
cinq lieues de Laigle. Les eaux mine'raies sont au ^rd dé la 
paroisse. Elles sont froides ^ on les ci oit martiales et ga¬ 
zeuses. . . , . 

Avenheim : village à trois lieues dc-Strasbpurg. Gn y trouve 
une source d’eaux minéraies ,,appele'e dans le pays le puits in-> 
tarissahle. Les eaux sont froides en e'té et chaudes en hiver j 
leur nature parait être alcaline. . .. 

Avennes : petit village à cinq lieues de Lodève, trois deEe< 
darrieux. La source minérale jaillit an pied E'une naontague 
nommée Berdu. L’eau est limpide, fade au goût j sa tempéra¬ 
ture est de 23° therm. Réaum. Elle contient de l’acide caebo- 
nique , du carbonate de chaux , du carbonate de magnésie, du 
sulfate de chaux, du sulfate de soude, du muriale de soude, 
du muriate de chaux, du muriaté de magnésie. L’eau d’A- 
vennes est recommandée contre les dartres et les ulcères ato- 
niques des jambes. On prend les eaux en boisson et en bains. 

Avold ( Saint- ) : petite ville sur la Rosseile, à quatre lieues 
de Bouiay, six de Sarloui.s. Les eaux minérales sont près 
de la ville. Elles sont froides. Ou les çroit ferrugineuses. 

Avrànches : ville à neuf lieues de Coutances ; la source mi¬ 
nérale , appelée est h un demi-quart de lieue de 
la ville, dans, la paroisse de Saint-Cénien. L’eau est froide. 
Sa nature est acidulé et martiale. 

Audinaç : village à une demi-lieue de. Saint-Girons. La 
source minérale est dans un pré. D’après les expériences dé 
MM. Lafont-et Magnes, elie contient un peu de gaz hydro¬ 
gène sulfuré, de l’acide carbonique, du sulfate de chaux, dit 
sulfate de magnésie, du muriate de magnésie, du carbonate 
de chaux , du carbonate de fer et du bitume. En bains, on -re- 
coihmande ces eaux contre les rhumatismes chroniques , las 
dartres ; en boisson, on les prcsciât dans les engorgemens des 
viscères , etc. . . 

Aurel: village a une lieue S. de Die. La source minérale 
est froide J on la dit gazeuse. • . . - 

Aurillac : ville sur la rivière de Jordaiié , dans un vallon à 
onze lieues de Tulles. 11 y a deux sources minérales froides 
dans les faubourgs de la ville. M; Roqüier lés dit l’une et 
l’autre légèrement ferrugineuses. 

; village près d’issoire. Il y a une source miné¬ 
rale. , . . 

Auzpn: village à deux lieues d’Alais et trois d’üzès. La 
foàtaiae est dans une prairie près du village. Gn l’appelle la 
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fonluine puante. Sauvages legaide cette eau comme purga¬ 
tive. 

jliizon : village à une petite distance de' la rive droite deTAlT 
lier, à quatre lieues d’issoire. Il y a une source tnine'rale. 

Azemt-1 village à une petite distance de la rive droite de 
l’Ailier, à une lieue et demie de Brioude, quatre d’issoire. 
Il y a une source minérale. - 

Baden en Autriche. Il existe douze sources de ces eaux, qui 
se trouvent près de la ville de Baden, à six lieues de Vienne. 
Lear température est de 3^-29° de Réaumur; cependant, dans 
trois elle est de 28 à 4o“. Les'eaux ont une couleur laiteuse, 
une odeur fétide; leur saveur est aigre, saline, amère. .Elles 
contiennent du carbonate de chaux, de magnésie, du sullate 
de chaux, de nnagnésie, de soude, du muriaîe d’alumine,'.de 
soude. On en fait usage dans les rhumatismes, les maladies 
nerveuses et spécialement riiystérie. 

Baldbhri : les eaux de Baidobn sont, depuis longtemps, 
usitées en médecine. Elles contiennent de la maiière résineuse, 
du muriate de magnésie, du sulfate de soude, de magnésie, 
du muriate.de soucie, du carbonate de chaux , de là silice et 
du sulfate de chaux;. 

Bains-Prez-Arles : village-sur la rive droite du Tec, à 
trois quarts de lieue d’Arles. 11 y a Ir-ois sources minérales 
qui exhalent une odeur sulfureuse et qui ont le-goût d’œufs 
cuits : leur température est de 40* à 67“ therni. Réaum. Car¬ 
rère regarde cçs eaux comme sulfureuses. Prises en bain, ces 
eaux sont utiles dans la sciatique, les rhumatismes dironiques, 
la paralysie , les anciennes plaies d’armes à feu.. 

Bannières ; village près de Condat et de Martel.-La source 
minérale est placée à l’extrémité de la plaine Saint-Michel. 
Analysée par M. Vergue , elle'a fourni de l’acide carbonique, 
une petite quantité d’hydrogène sulfuré , du .muriate de ma¬ 
gnésie , du sulfote de magnésie , du sulfate de chaux , du car- 

- honate de chaux , une matière grasse et du carbonate de fer. 
Ou dit ces eaux utiles dans la suppression des règles, la Icu- 
cophlegmaiie, la jaunisse, leS fièvres intermittentos, etc. 

Barbazan : village sur la rive droite de la Garonne:, au pied 
d’une montagne, à une lieue de Saint-Bertrand deCommin- 
ges. source minérale est dans un pré. . 
, Barberie [La). Cette fontaine est située à une demi-lieue 
de Nantes , sur la route de Rennes. L’eau est froide; analysée 
par M. Dabitj^ile a^foarni du gaz acide carbonique , du 
muriate de magnésie , du muriate de soude , du sulfate de 
magnésie, du carbonate calcaire, du carbonate de fer et de 
l’argile. . . 

Barhotan: village à quatre lieues de Mézin, une demi- 
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lieue de Casaubon. On y trouve plusieurs soiirces d’eauï 
thermales dont la température est de 26 à "iaP thermora. de 
Eéaum. D’après les expériences de M. Dufau , ces eaux con¬ 
tiennent une petite quantité d’hydrogène"^ sulfuré, des sels à 
base d’alcali du sulfate de chaux, un muriate à base ter¬ 
reuse , du sulfate de soude, du carbonate acide de chaux. 

Baretous : vallée à deux lieues S; O. d’Oléron. La source 
minérale est. dans la vallée. 

Barjac : village à cinq li.eues du bourg St.-Andéol. La 
source minérale est froide. 

Barre. Petite ville de la vallée de Saint-Ulrich, à six lieues 
de Strasbourg. Les eaux minérales sont à un quart de lieue 
de la ville. Elles sont tièdes. 

Barlhe'lemi {iaint- ) : village à trois lieues de Grenoble. On 
voit près du village la fontaine ardente ou fontaine qui brûle, 
qui a été regardée autrefois comme une merveille du Dauphiné; 
Ce n’est point une source minérale; nous la citons cependant 
ici, parce qu’elle a été longtemps regardée comme telle. 

Barthélemi{Saint-) : paroisse à une demi-lieue d’Alençon. 
La source minérale est froide; elle est ferrugineuse, et Lepecq 
de la Clôture la recommande dans les obstructions. 

jSostennes .• paroisse à quatre lieues de Dax, trois d’Ortez. 
La source minérale est dans la paroisse : elle est froide; on la 
dit analogue, pour les principes et les propriétés, aiix eaux de 
Barèges. 

Bastide-du-Peyrat : village à environ deux lieues de Mi- 
repoix. La source est a quatre cents toises du village; elle est 
chaude; M. Jalabert croit qu’elle contient une très-petite 
quantité de fer. 

Bath en Angleterre. Les sources de cette eau qui, d’après 
les débris trouvés près de l’abbaye, étaient déjà connues 
des Romains, et qui actuellement sont encore fort usitées en 
médecine, sont ferrugineuses. La température est de ^5,80^ 
Farenheit; l’eau est transparente, sans odeur; sa saveur est 
martiale ; à l’air, il se dégage des bulles et il se forme un dépôt 
blanchâtre. Elle contient du carbonate de chaux, de magnésie', 
de soude, du muriate de soude, de l’oxide de fer, du sulfate 
de cuivre. On l’emploie dans les maladies scrofuleuses, la 
colique des peintres et la goutte. * 

Bâtisse {La) : canton près de l’Auronne, à trois lieues de 
Clermont. La source minérale est dans ce territoire ; l’eau est 
tempérée ; M. Cuel la dit salino-gazeuse. » 

Baurin : village h trois quarts de lieue de Guise et quatre de 
Roye. La fontaine minérale, appeléede St.-Martin, 
est près de ce village. L’eau est froide; d’après les expériences 
de M. Cadet, elle est très-légère, et contient une petite quan- 
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tité d’acide carbonique, du sulfate de chaux et du jnuriate 
de soude. M. Cadet attribue à ces eaux des vertus merveil¬ 
leuses. 

Beauclair: terroir de la paroisse de Fonlange; à une lieue 
de Salem , onze de St.-Flour. La source minérale est froide j 
on la dit gazeuse. 

Bsaufort: hameau k deux lieues de Dol. La source minérale 
sort du penchant d’une colline; elle est froide; M.Lemonnier 
la dit ferrugineuse. 

Beaulieu : village à une lieue de la petite ville de St.-Ger- 
main. La source minérale est au-dessous du village, sur la 
rive gauche de la rivière d'Aignon. L’eau est froide; elle con¬ 
tient du carbonate de fer. 

Beauvais ; ville sur Therrain, à douze lieues d’Amiens. Les 
eaux minérales sont aux environs de la ville. 11 ya deux sources 
principales, appelées, l’une les Fontainieux, l’autre la Rouge- 
vrete. Analysées par M. Vallot, ces eaux contiennent beaucoup 
de fer, et possèdent les propriétés des eaux martiales. 

Bec (Le) ; bourg à six lieues S. O deüouen. La source mi¬ 
nérale est froide et contiènt du fer. 

Bedoux ; bourg de la vallée d’Aspe, sur la rive droite du 
Gave, à trois lieues S. d’Oléron. La fontaine minérale, appelée 
Carole, est dans le territoire de ce bourg, sur le bord d’un 
pré. L’eau, est froide. 

Beignicourt : village sur le Madon, à deux lieues de Mi- 
recourt. La source minérale est froide; on la croit ferrugi¬ 
neuse. 

Bellesme ; ville à trois lieues de Mortagne, six d’Alençon. 
• Les eaux minérales sont à une demi-lieue de la ville, dans une 

forêt. 11 y a deux sources qui sont connues sous le nom de la 
Herse-, elles sont froides; M. Doolant Desnos les dit ferrugi¬ 
neuses. 

Beïley: ville près du Rhône à sept lieues de Chambér;^. 11 
y a près de la ville une source d’eau minérale. M. Récamier, 
médecin a Belley, assure que, prise à la dose de six ou sept 
verres, cette eau purge les uns, et provoque chez les autres 
une salivation abondante. 

Benedektbaiem. On trouve la source dans la Haute-Ba¬ 
vière, entre la rivière d’isar et celle de Loisach. Celle eau 
est claire, un peu jaunâtre; elle n’a point d’odeur; sa saveur 
est alcaline; exposée à l’air, il s’en dégage de petites bulles. 
Elle contient de l’acide carbonique, du carbonate de chaux, 
du carbonate de magnésie, du carbonate alcalin, du muriate 
de soude et du fer. Cette eau est employée avec succès dans 
les maladies de la peau, du foie, les fièvres intermittentes, les 

, pâ les couleurs, la j aunisse. 
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Bem-.- viüage à une lieue et demie de Reims. La source mî- 
liéraîe est au bas d’une montagne; l’eau est froide; M. Caqué 
la dit très-peu ferrugineuse. 
■ .Sewe • pefite ville à deux lieues du mont d’Or, sept de Cler¬ 
mont-Ferrand. La source minérale, appele'e la VUlelour, est 
à quelques pas de la rivière de Coûte; l’eau est froide, et a ud 
goût aigrelet. D’après les expérieuces de M. Mitouart, elle 
contient du sulfate de cftaux,im muriate terreux, une très- 
petite quantité de fer et beaucoup de gaz acide carbonique. 
Cette eau est efficace dans le dérangement des digestions, les 
engorgemens des viscères. 

Beutiigny : paroisse à quatre lieues de Vire. La sourcé mi-, 
nc'rale est froide; M. Polinière la dit martiale. 

Bezan^ ; village à une lieue S. E. de Vie, La source miné¬ 
rale est froide; on la dit ferrugineuse. 

Biervjlle ; village à une lieue et demie d’Etampes. La source 
minérale est à un demi-quart de lieue du village. L’eau est 
froide. Elle contient, suivant l’anal jse que l’abbé Tessier en a 
faite, du carlmnate de fer, du sulfate de chaux, du sulfate de 
soude et du muriate de soude. 

RzYizzat bourg à^eux lieues de Thouars, huit de Poitiers. 
11 y trois sources minérales; leur odeur est sulfureuse, leur 
saveur est désagréable, leur température e.'t du jq au 20® 
ilierm. Réaiim. D’après uue analyse incomplette de ces eaux , 
faite en 1774 par MM. Mitouart et Linacier, elles contiennent 
du gaz hydrogène sulfuré, du sùlfate de soude, du muriate de 
soude. Celte eau est renommée dans le pays pour la guérison 
de la gale. 

• jÇZant •• village à une lieue de Vernon-sur-Seine et cpualrè 
d’Évreux. La source minérale est froide. ^ 

Bléville : \îUa.ge à trois quarts de lieue du Hâvré. La source 
minérale est au pied d’une falaise; sa saveur est martiale; ana¬ 
lysée par M. Dupray, elle a foui-ni du muriate de magnésie, 
de soude, du sulfate calcaire, du carbouate calcaire et du car¬ 
bonate de fer. On compare ces eaux à celles de Passy. 

Baisse : à une demi-lieue de Fontenay-le-Comte. La source 
minérale est dans une prairie, près de la rivière de Vendée; 
elle estfroide; ou la dit purgative. 

Bois-Vvontç&rohse à trois lieues et demie do Vire et quatre 
d’Âvvanclies. La source minérale est froide ; M. Polinière la 
ditmartiale. 

Bordeaux : vAlc sur la Garenne, à cent cinquante lieues de 
Paris. Les eaux qu’on regarde comme minérales sont dans deux 
puits de la ville, dans la rue de la Roasseïle. Elles sont 
lioides. 

Barse : village de la vallée d’Aspe, sur le Gave. La fon-- 
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taine miutfrale, appelcb du Pontron, est au-deladu village, le 
long du Gave; l’eau est tièdè; Bordeu la cousidèi’e-comme 
fenugineusci ' - 

Boucquenom : petite ville sur la rive droite de la Saare. à 
deux lieues de Fénestiaiige, six de Bitehe. La source mine'ratè 
est appelée Sttrbronn, c’est-à-dire fontaine aigre. Elle est 
l'roide. 

Bourboule: village à une lieue du-mont d’Or. H y a dans 
ce village deux sources d’eaux minérales chaudes. 

Bourges : ville à dix lieues de Nevers. Il y a dans cette ville 
deux sources d'eaux minérales : l’une est appelée fontaine de 
fer ou. de St.-B’mnin; l’autre, connue sous le nom de source de 
/'/idpîfaZ, est à l’hôpital général. 

Bouman : bourg à deux lieues de Loudun et deux de Chinon., 
La source minérale est près du bourg ; elle est froide ; M. Li- 
nacier la croit sulfureuse. , 

Boursaull ; vi liage à une lieue et demie d’Epernay. La source 
est dans un Bois près du village ; l’eau est froide; dlle paraît 
cire martiale. ' , 

Bousquet : village à une petite lieue de Tessières-les-Boliers. 
La source minérale jaillit dans un vallon; l’eau est froide; 
M. Roquier la dit gazeuse. 

Brcdne : petite ville sur la vive droite de la Vcrle, à trois 
lieues de Soissons. La source minérale est près de la porte de 
la ville appelée porte de ChAtillon-, elle est froide. 

Brandi-Bets ; près de St.-Pol, en Chalançon. La source mi¬ 
nérale est froide; sa nature est martiale, 

Breteul ; gros bourg sur l’Iton, à six lieues d’Evreux. Les 
eaux minérales sont dans le bourg; elles sont froides. - 

Brieux {Saint-) ; ville à une demi-lieue de la mer. 11 y a une 
source minérale près de la terre de Bobien-, elle est froide; 
M. Bagot la dit gazeuse et martiale. 

Brion: village près de Mende. La source minérale appelée 
la Chaudette est près du village et de Ghanchailles ; elle est 
thermale. 

Briquebec : bourg dans une forêt du, même nom à quatre 
lieues de Cherbourg. La source minérale est près du bourg; 
elle est froide; d’après l’analyse de MM. Pia et Cadet, cette 
eau est martiale; 

, Bristolen Angleterre. M. Canick a public une nouvelle ana¬ 
lyse de l’eau minérale de Bristol; elle contient de l’acide car¬ 
bonique,.du muriate de magnésie, du muriate de soude, du 
sulfate de soude, du carbonate de chaux. 

Brossardière : château sur le che/nin des Fontenelles, à un 
quart de lieue-de la Roche-sur-Yon. La source minérale 
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est près de ce château; l’eau est froide; M. Gallot la croit 
ferriigineuse. 

Brucourt : paroisse de la valle'e d’Âuge, piès de Dives, 
à trois lieues de Caen. La source minérale est a^ppcléefontaine 
de Dives; l’eau est froide; elle confient, selon iVl. Deschamps, 
de l’acide carbonique, de l’oxide de f< r, un peu de muriale de 
soude, du sulfate de soude, beaucoup de sulfate de chaux et 
de carbonate de chaux. liepecq de la .Clôture fait un grand 
éloge de cette eau, et assure qu’elle est très-utile dans la jau¬ 
nisse, les engorgemens des viscères, etc. 

Bruyères s ville à onze lieues de Nancj. La source minérale 
est appelée la Magdelaine; elle est froide; M. Poma la dit 
acidulé et ferrugineuse. 

Bruyères ; bourg à une lieue et denaie de Laon. La source 
minérale est froide; on la croit ferrugineuse. 

Bures paroisse à six lieues de Paris. On y trouve une source 
minérale froide appelée de la Haquenière. 

Buxtonen Angleterre. Les fontaines de Buxton jouissaient 
déjà d’une grande réputation du temps des Romains. Les 
eaux sont limpides, sans goût, sans couleur,• sans odeur, 
mais remplies de bulles d’air qui se dégagent sans ce.sse. L’eau, 
de ces fontaines tient en dissolution du gaz acide carbonique, 
du gaz oxigène, et du gaz qui a paru être du gaz azote; 
dè plus, du carbonate de chaux, du sulfate de chaux et du 
muriate de soude. Le carbonate de chaux fait à lui seul les trois 
quarts du tout. La température de ces eaux est de 22® therm. 
Réaum. Le docteur George Pearson a publié un ouvrage inté¬ 
ressant sur les eaux de Buxton. 

Cadiac ; village de la vallée d’Aure, à une demi-lieue d’Ar- 
reouet cinq S. de Capvern. 11 y a quatre sources minérales 
froides. M. Brun croit que deux sont sulfureuses et deux alu¬ 
mineuses. 

Caen; ville .sur l’Orne, à vingt-six lieues de Rouen. Il y a 
dans la ville plusieurs sources d’eaux minérales , situées à l’o¬ 
rient du quartier de l’île St.-Jéan : on en distingue principa¬ 
lement deux; celle de la Tuanderie, et celte de ta Pompe. Les 
eaux sont froides ; elles sput faiblement martiaies. 

Caldas. Caldas est une petite ville à douze lieues N. de 
Lisbonne, auprès de Leria. Ses eaux minérales sout très- 
renommées pour les maladies ohroniques. L’eau a une odeur 
sulfureuse très-marquée ;, sa saveur répond à son odeur, mais 
elle laisse un peu d’àpreté dans la bouche. L’eau comient du 
gaz acide carbonique, du gaz hydrogène sulfuré, du carbonate 
de chaux, du carbonate de magnésie, du sulfure de fer, de l’a¬ 
lumine, de la silice, du muriate. de magnésie, du sulfate d,e 
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eliaux, du sulfate de soude, du muriate de soude. Cette analyse 
est due a M. Withering. 

Camarez ; petit canton situe' près de Sylvanès, à une demi- 
lieue du pont de Camarez. Il y a deux sources minérales ; la 
principale s’appelle fontaine dJndabre, la seconde se nomme 
fontaine de Prugne ou de Prugniez. L’eau est froide, a un goût 
ferrugineux ; elle contient beaucoup de gaz acide carboni<iue , 
du muriate de chaux, du sulfate et du muriate de soude, du 
carbonate de chaux et de fer, et une matière extractive. On 
recommande ces eaux dans les engorgemens des viscères, les 
coliques néphrétiques, lesflueurs blanches, etc. 

Camion-• près le village de la Crasse, de l’autre côté du 
Tarn, à deux lieues de Milhaud. Les eaux minérales sont 
froides. 

Camhonnes : paroisse à deux lieufs de Castres. La source 
minérale appelée Ferouse est dans cette paroisie j elle est froide 5 
M. Pujol la dit ferrugineuse , non gazeuse. 

Campagne ; \i\\a.ge sur la rive gauche de l’Aude, à une 
lieue et demie d’Alet. Il y a deux sources connues sous le nom 
de source du Pont et source de Campagne. La saveur des eaux 
est un peu ferrugineuse; leur température est de 22" therm. 
Réaum. D’après Tes expériences des docteurs Estribaud et Fré- 
jacque, et de M. Reboulh pharmacien, les eaux de Campagne 
contiennent de l’acide carbonique, du muriate de magnésie. 
du muriate de soude, du sulfate de magnésie, du carbonate de 
magnésie, du carbonate de chaux, du carbonate de fer, de la 
silice et du fer. On recommande ces eaux dans l’atonie de l’es¬ 
tomac, les obstructions du foie, etc. 

Candé ; village à une lieue de Loudun, quatre de Chinon. 
Les eaux minérales sont dans une prairie au bas du vil¬ 
lage ; eljes sont froides, et paraissent être ferrugineuses et 
acidulés. 

Capelle-en-Vezie : paroisse à trois lieues et demie d’Au- 
rillac. La source minérale est froide et gazeuse. 

Capus. Non loin des bains de la Malou, on tronve une source 
minérale connue sous le nom de source de Capus. L’eau est 
acidulé: analysée par M. Saint-Pierre, elle à fourni de l’acide 
carbonique, du carbonate de soude, du sulfate de soude, du 
muriate de soude, du carbonate de chaux, du carbonate de 
magnésie et du carbonate de fer. Les vertus de cette source sont 
les mêmes que celles de la Malou. 

Capvern ; village situé entre les villes de Tournay et de 
Launemez. On y trouve une source minérale dont l’eau est 
fade. D’après les expériences de M.Save, elle contient du gaz 
acide carbonique, du sulfate de chaux, du sulfate de magnésie, 
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du muriate de magnésie, du carbonate de magnc’sie, et du 
carbonate de chaux. 

Cappone. Celtè eau a la saveur du bouillon, d’où lui vient 
le nom dé Cappone. Elle prend sa source k l’île d’Ischia^ 
dans le royaume de Naples; elle contient du carbonate do 
soude, du carbonate de chaux et du muriate dé soude; on en 
fait usage dans la mélancolie. 

Cascanière ; village sur la rivière d’Aude, à quatre lieues 
de Mont-Loüis. H y a quatre sources qui concourent à former 
le Itaîn doux., le bain fort. M. Baifère les croit sulfureuses. 
- Carlsbad en Allemagne. Cette eau ' minérale contient du 

Carbonate de soude, du sulfate de soude, du muriate de 
soude, du carbonate de chaux, de la silice, de l’oxidê de fer 
et du gaz acide carbonique.'Ceite analyse est due à Klaproth..' 

CaStèra vivent. Kofez vekdüsan. 
: Caucùez.-petite ville sur la Gli , à quatre lieues d’AIet. La 
source minérale est à un quart dé lieue de la ville ; elle est 
'appelée ' par les habitans aigues bonnes, c’est-k-dire eaux 
bonnes. L’eau est tiède. M. Soulère y a trouvé du sulfate de 
soude et une très-petite quantité de fer. 

Cavfene : paroisse k quatre lieues de Dax. La source mi¬ 
nérale est dans un bois. L’eau est froide. M. Massie la croit 
sulfureuse. 
• Cerisy: bourg k une lieue de Littry, trois de Saint-Lô. La 
source minérale, appelée &e Bàisnes', est k un quart de lieue 
de la ville. Elle est froide; on la croit ferrugineuse. 

Cemay: bourg k quatre lieues de Poitiers. La source mi¬ 
nérale, appelée de Sentinet, est près du bourg. Elle est chaude.. 
M. Linacier la croit sulfureuse. 

Cemières; bourg à cinq lieues de l’Aigle. La source mi¬ 
nérale est près du bourg, daîns un vallon entre deux petites 
rivières et deux monticules. L’eau est froide. M. Renède la 
considère comme gazeuse, 

Cernm (éumif-)'.-paroisse du diocèse de Saint-Flour. La 
source minérale, appelée àn Cambon, est dans une prairie 
qui porte son nom. Elle est froide et à un goût de fer-. 

Cezeriat : village k deux lieues de Bourg-en-Bresse. La 
source minérale est froide. 

Chaliers village k deux lieues de Saint-Flour. Il-y a une 
source minérale. 

Çhalindrey .- village k trois lieues de Langres. Il y a des- 
eaux minérales froides. 

Chanonat ; bourg k deux lieues de Clermont. La source 
d’eau niihérale, qui est assez abondante , est k une demi-lieue 
du bourg , sur le penchant d’une colline. 

Chanterai ; près du hameau appelé la Chapelle dAlignons 
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La source mîneiaîe est froide J on prétend qu’elie est chargée 
de suifàtç de fer. 

Chantrigué : bourg près de Niort, à trois lieues dcMàyenne. 
La-source minérale est dans la paroisse de Niorlj elle est 
froide. M. Jeudrj la dit très-chàrgée de fer. ' 

Charbonnières ; mW&ge Z une lieue et demie de Lyoïi.Ony 
trouve une source minérale dont la saveur est ferrugineuse. 
D’après les expériences de Bl. Carlhant, elle contient de 
l’oxide do fer, du sulfate de chaux , du carbonate de chaux, 
du muriate de soude , de la matière' extractive colorante , de 
l’acide carbonique , du soufre et du gaz hydrogène sulfuré. 
MM. Pignol et Sainte-Marie, médecins à Lyon, ont fait, en 
iSio, une nouvelle analyse de ces eaux. Celles-ci possèdent 
la plupart des vertus dès eaux martiales froides. 

Chartres; ville sur l’Eure, à vingt lieues de Paris. Près 
des murs de la ville , on trouve la fontaine des Petits-Prés et 
le puits-Petey dont les eaux sont minérales. Elles ont fourni à 
31. Cosme du gaz acide carbonique, de l’oxide de fer et du 
carbonate de chaux. 

Ghâteau-Gontier : ville, sur la Mayenne, à huit lieues 
d’àngers. La source minérale est près de lu ville ; elle est 
froide. M. Linacîer la dit ferrngineuse. 

Château-Landon ; ville h quatre lieues de Montargis. La 
source minéralesourde d’une colline; elle est froide. M. Rose 
la dit un peu chargée de fer et d’alua. 

Châteaurla-Valüère : ville à cinq lieues de Baugé. La source 
minérale est à une demi-lieuç de la ville; elle'est froide. 
M. Linacîer la dit ferrugineuse et très-chargée de sulfate de 

Châleaulin ; petite ville à cinq lieues de Quimper. La source 
minérale est à deux cents pas de la ville; l’eau est froide. 
31. Léclerc la dit ferrugineuse. 

Châteauneicf : bom-g.sur ïa. rive droite de la Loire entre 
Sully et Gérgeau, à cinq lieues d’Orléans. Il y a une source 
minérale froide. 

Château-Thierry ; ville .sur la Blaine , à quinze lieues de 
Reims. Il y a dans une maison de la ville une source d’eau 
minérale appelée Veau de la Jleur de lis. L’eau est froide; 
on la croit ferrugineuse. 

Châtenoi ; petite ville à neuf lieues de .Strasbourg et à une 
lieue de Schelestadt. La source d’eaux minérales, appelée 
dans le pays Badbriinlein, est près de Châtenoi, au pied de' 
la montagne Halinenberg, dans un pré marécageux. Les eaux 
sont froides; leur saveur est salée; leur odeur tire sur celle 
du soufre. D’après l’analyse de Guérin, faite en 1769, ces 
eaux contiennent de l’acide carbonique , du sulfate et du mu- 
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viate de soude , du carbonate de chaux, de la silice et une 
certaine quantité de bitume. On croit ces eaux propres à guérir 
la gale. 

Chatillon ; petite ville à trois lieues de Die, onze de Mon- 
telimart. La source minérale est dans un sol bitumineux et 
noirâtre. M. Nicolas la regarde comme sulfureuse. 

Chaudehourg : ferme à trois quarts de lieues de Thionville. 
La source'minérale est au couchant de cette ferme. L’eau est 
froide. M. Parant conclut de ses expériences qu’elle est ga¬ 
zeuse et très ferrugineuse. 

Chaudefons ^^bourg sur la petite rivière de Laon, à une 
demi-lieue de la Loire et trois d’Angers. La source minérale 
est dans le bourg. 

Chaulieu ; paroisse à deux lieues de Vire. La source miné¬ 
rale est froide ; ou la dit ferrugineuse. 

Chaumont ; honig à trois lieues de Beaufort. La source 
minérale, appelée Fons roidlleuse ou Fontaine rouilÛe, est 
près du bourg. Elle est froide. M. Linacier la dit ferrugineuse 
et gazeuse. 

Chef [Saint- ) .• bourg à sept lieues de Vienne en Dauphiné. 
Les eaux minérales sont froides ; on les croit martiales. 

Chenay : petit village à deux lieues de Reims. La source 
minérale est au pied du mont d’Or. 

Cherbourg •• ville à quinze lieues de Coutances. Il y a aux 
environs de la ville plusieurs sources minérales que M. De- 
launey croit martiales. La principale-, appelée de Lucey, est 
à un quart de lieue de la ville. 

Cheylard: bourg du Haut-Vivarais, sur la rivière d’Eyrieu, 
à cinq lieues de Tournon, neuf de Viviers. La source miné¬ 
rale est à trois quarts de lieue du bourg. Elle est froide. M. Bo- 
niface la croit martiale et acidulé. 

Christ [Saint- ) •• village près de Peronne. L’eau minérale 
est froide. D’après l’analyse de M. Geoffroy, elle a les mêmes 
propriétés que celles de Forges. 

Cittara. La source de cette eau se trouve dans l’île d’Ischia, 
sur la côte d’Italie, près de la mer. La température est de 3o 
degrés Réaumur. Elle est transparente j sa saveur est saline. 
Elle contient du caibonate de chaux, du sulfate de chaux et 
du muriate de soude. On l’emploie dans les obstructions et 
comme purgative. 

Clives. La source de cette eau fut découverte, en 1741, par 
le docteur Schitte. Elle est à un quart de lieue de Elèves et-à 
huit de Wesei en Westphalie. Elle contient du carbonate de 
magnésie, du carbonate de fer et du sulfate de fer. . 

Clinehamp : paroisse à une lieue de Vire, sept de Cou- 
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tances. Les eaux mîne'rales sont froides; on les croit martiales. 
Collioure : ville au bord de la mer, à cinq lieues de Per¬ 

pignan. La source minérale est près de la ville au pied d’une 
montagne. L’eau est froide. D’après ses expériences, M. Carrère 
pense qu’elle est martiale. 

Combraud : bourg à une lieue de la Pommeraje. La source 
minérale est à une lieue du bourg. Elle est froide. M. Gallot 
la dit purgative. 

Couches : petite ville à trois lieues d’Evreux, seize d’Alen¬ 
çon. Il y a deux sources minérales froides. 

Coudé^ communément Condé-la-Ferlé : bourg sur la rive 
gauche de la Marne à trois lieues de Meaux. Les eaux miné¬ 
rales sont froides. M. Lebrun les dit martiales et purgatives. 

Cornella-la-Rivière : village sur la rive droite de la Tet, a 
trois lieues de Perpignan. La source minérale, appelée Piche- 
rottes , est à une demi-lieue du village, au lieu dit la Berne, 
dans un vallon. L’eau est froide. 

Corp : village à une lieue de la Salette, deux de Monteli- 
mart. 11 y a une source minérale froide. M. Villars la dit sul- ■ 
fureuse et purgative. 

Cours de èaint-Gervdis : à peu de distance de la petite 
ville de Saint-Gervais ( département de l’Hérault ) , existent 

■ deux sources minérales assez rapprochées l’une de l’autre , et 
que l’on appelle eaux du Cours. M. Pierre a découvert dans 
ces eaux beaucoup d’acide carbonique, des carbonates de 
chaux et de fer. On les préconise contre les coliques néphré¬ 
tiques. 

Cpirtance^ ; ville près de la mer, à neuf lieues d’Avran- 
ches. Ou trouvé à ün quart de lieue de la ville deux sources' 
minérales froides appelées Fontaines du parc , et situées dans 
un bois connu sous le nom de Parc à Vévéque. M. Bouté 
conclut de ses expériences que cette eau contient du fer et du 
sulfate de chaux ; Lepecq de la Clôture la regarde comme 
ferrugineuse. 

Craute (la ); village à cinq lieues d’Autun. On y trouve 
une source minérale, qui a été analysée par M. Durande. 

Cremeaor.-bourg à trois lieues de Roanne et trois de la 
rive gauche de la Loire. La source minérale est dans un pré 
audessous du bois Buivon , dont elle prend le nom. Elle est 
froide. 

Creuzot ; montagne au nord-est du mont Cénis. La source 
minérale sort du pied de la montagne, et forme un ruisseau 
assez considérable. Elle est froide. .Son analyse a été faite, 
en 1773 , par Guy ton de Morveau. 

Cristau d’Aidious ( Saint- ) : village de la vallée d’Aspe. 
On y trouve des eaux minérales. 
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Cugan : paroisse à trois quarts de Keue de Clisson , et six 
de Kantes. La souiço mmérale, appeiee Barb^linge, 
le penchant d’une collâie. Éile est un- peu chaude et a un 
goût légèrement sulfureux. 

Daulhac ; près du bourg de Beaumont. La source minérale 
est froide; on la croit chargée de soude et de magnésie. 

Dauphin : viUsLge à dcùx lieues de îdanosc. La première 
source es t regardée comme sulfuieusc ; on dit la seconde char¬ 
gée de muriate de soude. . 

Deinach.Ÿi'ès du village de Deinac en Souabe, à l’entrée de 
la Forêt-Noire, il. y a une source minérale qui contient de 
l’acide carbonique, du carbonaie de fer, de soude, du sulfate 
de magnésie, du carbonate de chaux. On recommande cette 
eau dans les maladies nerveuses et lymphatiques. 

Denis-sur-Loire [Saint-), appelé aussi Denis-les-Bôis : 
paroisse à une lieue de Blois. La source-minérale est dans 
cette paroisse. On la nomme Fontaine de Médieis. 

Dorvid: bourg sur la rive gauche de la Vilaine-, à neuf 
lieues de Nantes, et dix de Rennes. La source minérale est 
froide. 

Dicq, près le j5o^ere-i52Vrère. La source minérale est connue, 
sous le nom de Cancavelle. L’eau est froide. Çluloiiàu la dit 
ferrugineuse. 

Die; ville sur la Drôme, à neuf lieues de Valeacc. Les 
eaux minérales'Sont près de la ville, dans le Lerritoire de 
Pênes dont elles portent aussi le nom. 

Die [Saint-): bourg sur la Lojre, à trois lieues de.Soles. 
La fontaine minérale est à,trois lieues de ce bonrg. On l’ap¬ 
pelle la Belle-Fontaine. 

Dieu-le-Füt : gros bourg à quatre lieues de Montelimart, 
six de Die. Les sources minérales sont au nombre de trois ; 
savoir, le Saint-Louis, la Madeleine, la Galienne. Possiaa 
préconise ces eaux dans tontes les maladies chroniques. 

Diez [Saint-) .- ville sur la Meuithe , à dix lieues de Luné¬ 
ville. Les sources minéralèssont au nombre trois. Elles sont 
froides. M.Poma les, di t acidules ; l’une des trois est sulfureuse , 
çt l’autre martiale. . • 

Dige ; village à trois lieues d’Auxerre. Le souice minérale 
est froide. ' . ■ . : 

Dinan ; petite ville sur la Rance, à six lieues de Saint-: 
-Maio. On y trouve une source minérale appelée la Coninaie. 
Elle a une saveur ferrugineuse très-marquée. Elle'CSi.lrQidc.: 
D’après les expériences du docteur Bigeon, cette eau contient 
du imiriaio calcaire, de soude, de magnésie, du cal'bona.te 
calcaire, du sulfate calcaire,-de la silice, et du carbonaté 'aci¬ 
dulé de fer. ' , 
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I .jDwîsaciy-.'beurg aU’ois lieues e^ ,dernl<; de Dax,' et trois 
tVOrtez. Les eaux miuerales ^oii.t frQÎdes. ,M. Massie les dit 
sulfureuses. ....... 

Drffgç'; paroisse à doux lieues d’Àyfanches. La source mi¬ 
nérale est froide. M. Houssa.rd» rnédecin a Avranches, la dit 
chargée de fer. Elle est trcs-fréquenlée par les ■ habitans de> 

, euvirous. , ; 
, 7)urerfll .‘petite, ville à quatre lieues d’Angcjrs, à un quart 

de lieuse de la ville. Ou trouve deux sources minérales froides ;• 
la première est appelée PcM-jÇaiVGoUriîfe et la seconde ;î/a«- 
repas. M. Linacief les dit ferrugineuses. 
, Eheaupin i^se/urce de V)* Elio est située dans la commune 

de A'^erton , à une lieue de Nantes, sur le bord de la Sévie.' 
L’eau est froide et a un goût ferrugineux. D’après MM. Heclot 
et Ducommun, elle renferme du gaz acide carbonique, du 
muriate de chaux, de magnésie , de soude, une subitance 
extractive, du carbonate çaTeaire , du carbonate de magnésie, 
du caibonate de fer, de l’alumine et de la silipe. Ces eaux 
réussissent particulièrement dans les fièvres intermittentes, 
r Egeren Âüemagrif. Reuss a trouvé dans celte eau du carbo¬ 
nate de soude cristallisé, du muriate de soude cristallisé, du 
sulfate de soude, du carbonate de for, du carbonate de chaux 
et beaucoup de gaz acide carbonique. 

Eglse. La source de cette eau sulfureuse est près du village 
nommé Egise, en Westphalie. Son odeur est sulfureuse; sa 
température est de iq° ihermoinctre Réaumur. Elle contient 
de la m.atière bitumineuse, du muriate de chaux, de magnésie, 
du sulfate de soude, de -c’iaux , de magnésie, d’alumine, de' 
rhjdragène sulfuré'et du gaz.acide carbonique. 

. Egre. Çes.eaux, connues depuis le dixième siècle, prennent 
leur source dans les tnontagnes.d’Egre en Bohême. Leur sa¬ 
veur est astringente; leur températiue de -L thermomètre 
Réaumur. Elles contiennent du carbonate do soude, du sulfate 
de soude V du muriate de soude, du-carbotrate de ,fer, dd 
chaux et de là silice. Oo emploie ces.eatix dans les difficultés 
de la digestion, la jaunisse, l’hypocondrie, l’hystérie, la 
goutte, etc. . . : 

Les eaux d’Ems prennent leur source au bord sepiten- 
trional de la rive nommée Lahn, dans les environs de Darmstadt 
et Nassan-Dietz. Leur savmur est saline et amère; la température 
estdeqo° thermom. Fahrenheit. Les caractères chimiques sont 
analogues à ceux de l’eau de Balh en Angleterre. On recom¬ 
mande ces eaux contre la gale, les fièvres intermittentes, la 
jaunisse, etc. ' - 

Enseigne Co/www (F ).* village à une lieue de Landelle, et 
quatre de Vire. La source minérale est près du' village. Elle 
est froide. M- Solinière la dit martiale. 



48o MIN- 

Entraigues ; village du Haut-Vivarais, ' à deax lieues 
d’Aubenas, et six de Viviers. Les environs de ce village sont 
remplis d’eaux mine'rales. On distingue principalement les 
suivantes : i®. la Mazoyer; 2“. la sourqe du Pre' du Mare'- 
chal. Toutes ces sources sont froides. M. Boniface les dit 
martiales. ' 

Epervière {F): a deux lieues nord-est d’Angers. Il y a trois 
sources renfermées chacune dans des bassins de pierre. Elles 
sont froides. 

Erival ; honrg près de Volvier. La source minérale est 
froide ; on la croit martiale. 

Erfurt en Allemagne, Cette eau, dont la température est 
à 59® I de Fahrenheit, contient, d’après l’analyse de Plauer, 
du sulfate de magnésie, de chaux^ du muriate de soude, du 
carbonate de magnésie. 

Err : village à deux lieues de Mont-Louis, huit de Prade , 
et seize de Perpignan. Les sources minérales, au nombre de trois, 
sont à un demi-quart de lieue du village. Elles sont froides. 
M. Barrère les dit ferrugineuses. 

Escaladas 00. Caldas; village ainsi appelé des eaux chaudes 
qu’il renferme, à trois lieues du Mont-Louis , et vingt-deux; 
de Perpignan. Les eaux minérales sont au milieu du village. 
Il y a deux sources ; elles sont chaudes. M. Carrère les dit ana¬ 
logues aux eaux de la Preste. Voyez ce mot, 

Escot : village de la vallée d’Aspe, sur la rive droite dti 
Gave, à deux lieues d’OIeron et cinq de Pau. Les fontaines 
minérales sont à un quart de lieue du village, le long du 
Gave, qui s’y mêle lorsqu’il déborde. H y a trois sources et 
deux bains. Les eaux sont tièdes. • - 

Espira: village à une lieue et demie de Vinca, huit de 
Perpignan. La source minérale est près du village. Elle est 
froide; on la croit martiale. 

Estoer : village du Bas-Conflent, à un quart de lieue du 
précédent. La source minérale est près du village. Elle est 
froide; on la regarde comme martiale. 

Eulmont : village à une lieue et demie de Nancy. Les eaux 
minérales sont au bas de la montagne. Elles sont froides. 
M. Bayard conclut de ses, expériences que ces eaux sont'sul¬ 
fureuses. 

Evroidt {Saint- ) : bourg à environ trois lieues de Laigle. La 
source minérale est au bord d’une petite cote, à une demi- 
lieue du bourg. Elle est froide et martiale. 

Eaching : dans les environs de Bamberg. L’eau de Faching 
Ou de Uietz, dont on faisait commerce autrefois avec plusieurs, 
pays étrangers, et que l’on envoyait même aux Indes, contient 
de l’acide carbonique, du carbonate de soude, du muriate de 
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soude, dn carbonate de chaux, du carbonate de magne'sie, 
de fer, du sulfate de chaux. Ces eaux augmentent le ton de 
l’estomac. 

Falkemberg en Bavière. La'Sàveur de cette eau est alcaline j 
elle contient de l’acide carbonique, du carbonate de chaux, du 
carbonate de magnésie, du carbonate de soude, du muriate de 
soude, du sulfate de soude. Ou emploie cette eau comme celle 
de Seidchutz.' 

iTîron ? village à trois lieues d’Avesnes, aune lieue de 
Ti-elon. La source minérale, qui est froide, a une saveur fer¬ 
rugineuse; elle contient du muriate de magnésie, du muriate 
de soude, du sulfate de chaux, de magnésie, du carbonate de 
chaux, des traces d’oxide de fer et de silice et de l’acide car¬ 
bonique. Cette analyse est due à M. ïordeux. 

Feinières [La) : village à trois lieues de Vire. La source 
minérale est froide ; M. Polinière la dit martiale. 

Fèrrata. Cette eau a sa source près de Naples, au bord de la 
mer, dans une espèce de grotte. Les principes dominans de eçtte 
eau sont de l’acide carbonique, du carbonate de fer, de soude 
et‘de l’alqmine. 

Feriière-Bechet ;-ÿsxohie à une lieue de Séez et quatre 
d’Alençon. La source minérale est dans la cour du presbytère 
de la paroisse ; elle est froide et acidulé. M. Doolant-Desnos 
la croit ferrugineuse» 

Ferté-sur-Amance {La) •. village k sept lieues de Langres 
et trois de Bourbonne. Il y a une source minérale froide. 

Feurs ? petite ville sur la Loire, à .onze lieues de Lyon , 
dix de Roanne. L’eau minérale sort d’un tronc d’arbre, à un 
quart de lieue de la ville ; on l’appelle eàu des ejuatre. Elle 
est froide ; on la croit acidulé. 

Fillols i yiWige du Bas-Conflent, à une lieue de Ville- 
franche de Conflent. 11 y a près de ce village une source mi¬ 
nérale froide , qu’on regarde comme ferrugineuse. 

Firmin i^Sainl-) : village au bas du Champsaur, vallée du 
Dauphiné, auprès duquel est la source minérale, sous,1a tour 
de la Roclie. L’eau est froide. M. Villars la dit sulfureuse, et 
dit en avoir fait usage avec succès dans les maladies dépendant 
de glaires. 

FiûCin : village k deux lieues de Dijon. Il y a dans ce vil¬ 
lage une source minérale froide appelée Chamois. M. Durande 
croit qu’elle ne contient que de la magnésie. 

Fixenen Bavière. Celte source preùd son origine k quatre 
petites lieues de l’ancien couvent nommé Waldrasscn. Cette 
eau a une odeur vineuse; sa saveur est piquante, un peu alca¬ 
line. D’après Graf, elle contient de l’acide carbonique, du 
carbonate de chaux, de magnésie, du muriate de chaux, de 

33. 3i 
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magnésie, du carbonate de soudé et de la silice. Cette eau 
remplace en Bavière l’eau de Seltz. 

Flétrive : territoire à deux lieues d’Auxerre. La source mi¬ 
nérale est dans ce territoire à un quart de lieue d’Aporgny, 
sur le bord de la rivière d’Yonne, à dix pas de la grande 
route de Paris à Lyon. Elle est aussi connue sous le nom 
à'Epoigny ou Apougny. Elle est fro'ide j M. Berryat la croit 
ferrugineuse. 

Florac : petite ville sur le Tarn , à quatre lieues de Mende. 
La source minérale est froide. M. Girard la croit gazeuse, sa¬ 
line et martiale. 

Foil : bourg à trois lieues de Saint-Brieux. 11 y a près de ce^ 
bourg dés eaux minérales froides. M. Bagot les croit martiales. 

Fofisancke. Celte source est entre Sauve et Quissac, à la 
droite de la Vidourle, et assez près du lit de cette rivière. 
Cette fontaine est intermittente. 

' Fontarie ■ village- à un quart de lieue de 'Saùlin, et à une 
demi-lieue de Roubelet. Il y a plusieurs sources minérales, 
dont une est considérable j elles sont froides. -, 

Force-Réal : montagne à une petite lieue de Millas et 
quatre de Perpignan. La source minérale est au pied de la 
montagne , près du Mas-Caganiga, Elle est froide. M. Canèse 
la dit analogue aux eaux de-Monné. Voyez ce mot. 

Fougères: ville sur le Couesnon, à huit lieues^d’Avranches^ 
dix-neuf de Rennes. Il y a près de cette ville trois sources mi¬ 
nérales froides : i°. la fontaine du château ou la Couarde y 
2°, celle de Montauber^^j^'î. la Louise. 

Fourton : village va* Aîné" demi-lieue de Las-Egnes, et dix 
et demie de Narbonne. 11 y a près de ce village deux sources 
salées, froides et abondantes. 

Fresne : village à deux lieues sud de Veselise. La source 
minérale est près du village. Elle est chaude. On la regarde 
dans le pays comme sulfureuse et bitumineuse. 

.-village sur l’Avière, à une lieue de Chatel-sur- 
Moselle. La source minérale est froide ; on la croit martiale. 

Frontigny : hameauâune lieue et demie de Château-Salins, 
La source minérale est froide j on la regarde comme ferrugi¬ 
neuse. 

Freîenwalde. Ces eaux, dans le Brandebourg, à douze lieues 
de Berlin, sont très-célèbres. D’apres l’analyse de M. Rose 
elles contiennent du muriate de soude, du sulfate de magnésie, 
du muriate de magnésie, du sulfate de chaux, de la matière 
résineuse, gommeuse, du carbonate de chaux, de magnésie', 
de fer, de la silice. Ces eaux sont employées dans toutes les 
maladies asthéniques, 

FùrchmuM en Bavière.^ Elle prend sa source au pied d’une. 
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montagne. Elle â l’odeur de l’hydrogène sulfure. D’après 
G.af, elle contient de l’acide carbonique, de l’hydrogène sul- 
fux^é, du caibonate de chaux, de soude; du muriate de chaux, 
de magnésie; de l’alumine, de la silice, de l’oxide de fer -, de 
l’oxide de manganèse. Elle a les propriétés des eaux sulfu- 

Çàbpin : village sur la petite rivière de Tongüe, à trois 
lieues de Pezenas, et quatre de Béziers. On y trouve trois 
sources minérales : x°. la source de ï'hidle de pétrole ; 0.°. ■\es 
deux autres sources s’appallent fontaine de santé ou A'Oùillot. 
La pretnière source contient, d’après les expériences de 
M. Saint-Pierre, de l’acide carbonique en excès,- du carbonate 
de chaux, de soude et de fer. M. Saint-Pierre ne met point 
l’huile de pétrole au nombre de ses matériaux; il dit qu’il 
ignore jusqu’à quel point ce bitume peut être retenu par 
l’eau. Les sources d’Ouilloi paraissent acidulés et un peu mar¬ 
tiales. ^ * 

Gamarde : bourg.à deux, lieues de Dax. La source a une 
saveur hépatfqne. Elle contient, d’après M. Meyrac , du mu¬ 
riate de magnésie, de soude, du sulfate de c’naux , du carbo¬ 
nate de chaux, du soufre; des substances végétales et du, 
silex. ■ . 

Gan village à une lieue de Pau. Il y a deux sources miné¬ 
rales ; l’une appelée du Broca, l’autre est connue sous le nom 
de ZflwW. Elles sont froides. -j. 

Gnuc/tm : village à un quart de lieue 3e Sainjj^ol. Les 
sources minérales , au nombre de trois, sont dans des prairies 
près de ce village. Les eaux sont froides. M. Piot dit ces eaux 
ferrugineuses. . 

Genestelle .• paroisse à une deihi-lieue d’Erilraigues. On y 
connaît plusieurs sources minérales, dont la principale se 
nomme YEscourjade. Elle est froide; M. Bqniface la dit ga^ 
zeùse, martiale et chargée de magnésie. • • 

Genev'rières i village à cinq lieues de Langres. 11 y a-une 
source;m;néiale froide. - ■ 

Cenis. Cette souice est située -à-cinq lieues de Turin, à 
peu de;distance de la rive droite du Po. Elle atété analysée 
par M. le marquis de Brézé. Elle contient du gaz hydro¬ 
gène sulfuré, de l’acide carbonique, du soufre, dii carbonate 
de soude, du 'muriate de soude,, du carbonate de chaux, du 
sulfate :e soude* de la terre silicée. , 

Cermain (Saint-) : paroisse .à demi-lieue de Monfaucon, 
deux de Clisson, et sept de Nantes. La source minérale ap¬ 
pelée des TroU-Lotos est dans un pré de la paroisse. Elle est 
tî-oide. iVl. du Roueix lui a trouvé un goût styptique et ferru¬ 
gineux. 
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Germain-en^Laye {Saint-) : jolir villô à quatre lieues dfe 
Paris. La source est située hors la ville, sur un coteau connu 
sous le nom de Terrasses. D’après l’analyse de Fourcroy, cette 
eau minérale contient de l’acide carbonique, du sulfate, du 
muriate de magnésie, et du carbonate de fer. Elle jouit des 
propriétés des eaux martiales. 

Geyier en Islande. Cette eau est chaude, a une faible odeur 
de gaz hépatique. D’après l’analyse de Black, elle contient 
de la soude, de la terre argilleuse, de la terre silicée, du mu» 
riale desoude, du sulfate de soude sec. 

Ginolles ; village à une demi-lieue de Quillau , et trois 
d’Aiet. On y trouve trois sources thermales, qui, d’après 
M. Sottlère, contiennent du sulfate de soude. 

Glenat .■ paroisse à six lieues d’Aurillac et sept de Garlat. 
La source minérale est froide et acidulé. 

Gournay e petite ville sur l’Epte, à cinq lieues de Gisors, 
dix de Beauvais. Les environs de Gournay présentent une 
infinité de sources minérales ; il y en a deux qui sont assez 
fréquentées,: i®. la fontaine de Jouvence ou de Saint-Eloi; 

la fontaine <\es Malades. D’après M. Dupray, ces eaux 
contiennent du carbonate de chaux, de magnésie, de fer; du 
sulfate de chaux. Elles jouissent des propriétés des eaux 
martiales. ■ 

GomssainviUe ; village à une demi-lieue de Gonesse, et 
trois de Paris. La gource minérale est près du village; on l’ap¬ 
pelle la Ipntained’E'pü^arz?. 

Grammat : bourg à six lieues de Figeac et sept de Cahors, 
1 i 3"^ a près du bourg une source minérale dont les eaux sont 
analogues à celles de Mier. 

Grpssay : froisse à demi-lieue de Mayenne. La source mi¬ 
nérale est dans cette paroisse. Elle est froide. M. Jeudry la 
dit très-légèrement martiale. 

Gratéloup : village h une lieue de Tonneins. Il y a deux 
sources minérales froides. 

Gueroulde {La) : commune à demi-liene de Breteuil et six 
d’Evreux. 11 y a dans la paroisse une source minérale appelée 
V Allier ; elle est froide. M. Tende croit qu’elle est ferrugi- 
aeuse. 

Gurgitelli dans leroyaume de Naples. Elle prend sa source 
au pied d’une colline, dans l’île dTscbia. Elle est composée de 
carbonate de soude, de muriate de soude, 'de carbonate de 
(Jiaux, de magnésie, de gaz acide carbonique. Celte eau est 
particulièrement employée en bains dans les rhumatismes chro¬ 
niques , les paralysies. 

Halloviüe ; village à droite de la Moselle, à une lieue de 
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Blamont, et cinq de Lunéville. La source minérale est près, 
de ce village. Elle est froide ; on la croit martiale. 

HaiOerive village sur l’Ailier ^ à une demi-lieue de Vichy. 
H y a deux sources minérales à cinq ou si^ pieds l’une de 
l’autre. I.es eaux sont froides et paraissent êtrèacidulés. 

Hardeek. Cette source est à deux lieues et demie de la fron¬ 
tière, entre trois montagnes. L’eau a une saveur piquante; elle 
contient de l’acide carbonique, du carbonate de ehaux, d* 
magne'sie, du carbonate de sonde, du muriate de soude, du 
sulfate de soude, du sulfate de chaux et de l’oxide de fer. 

Haye-^'Ectot [La) : paroisse.à deux lieues de Briquebec, 
cinq de Valognes. La source minérale est dans la paroisse ; 
elle sort au pied d’une montagne. L’eau est froide. M., Bonté 
la dit très -ferrugineuse. 

Hebecevron ."bourg à quatre lieues de Coutances et deux- 
de Saint-Lô. La source minérale est froide; elle est aujour¬ 
d'hui fort peu en usage. 

paroisse à trois lieues de Lamballe et six de Saiiîli 
Brieux. La source minérale, appelée de Gueravilly, est dans 
cette paroisse. Elle est froide. M. Bagot la croit martiale. 

Zfereneiora ." petite ville sur la rivière de Biavet, à dix 
lieues de Vannes, six d’Auray. Il y après de cette ville deux 
sources minérales, qu’on dit sulfureuses. 

Hermonvitle i paroisse à trois lieues de Reims. Il y a deux 
sources minérales qui sont froides.. 

Heuchiloup .* sitaé à deux lieues de Mirecourt, arrosé par 
la rivière de Madon. La. source minérale est près d’un mou¬ 
lin. L’eau est froide. 

Hodonville petit viHage sur la rive gauche de l’Itôn , è 
deux lieues d’Evreux. La source minérale est près du village. 
Elle est froide. 

Holz ou Holzbad village près de Benfeld, à six lieues de 
Strasbourg. Les eaux minérales sont dans une espèce de puits. 
Elles sont froides. 

Honoré [Saint-). : bourg à treize lieues de Nevers, huit 
d’Autun. On ,y trouve une source thermale dont la chaleur 
est de 27°-thermomètre de Réaumur. Les eaux contiennent, 
•d’après les expériences de M. Vauqiieliii, du sous-carbonate 
de potasse, du carbonate de chaux, du carbonate de magné¬ 
sie , du fer carbonate, du sulfate de soude, du muriate de 
soude, • 

Hoste :■ près, de Crest et de la Dromc, à six lieues de Va¬ 
lence. La source minérale est près du chemin de Dieu; elle 
est froide. M. Villars la dit gazeuse. 

Hi^polyte [Saint-) : village des Cévennes, sur la rivière de 
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Vidourle, à quatre lieues d’Al'ais. Il y a une source minérale. 
Ides : paroisse à deux lieues de Mauriac' et trois de Saint- 

Flour. 11 y a une source minéiaie appelée de laForêt. 
/rai : village .sur l’Aure, à trois lieues de Laigle, quatre 

de Verrieuil. La source minérale est près du village au pied 
d’un monticule. L’eau est froide. 

Jspanhac : petite ville sur le Tarn , à deux lieues de Mende. 
La source minérale est froide. M. Girard la croit ferrugineuse 
acidulé. 

Issel : village à .deux lieues de Castelnaudary. Il y a une 
source minérale froide. • 

Javols oa Javouls : bourg à quatre lieues de Mende; il y 
a une source minérale.froide. 

Job : paroisse du diocèse de Clermont; on y trouve deux,- 
sources minérales froides : i°. celle de S'anhetiis, 2°. celle de 
la Becherie. Dans le pays on regarde ces eaux comme ferrugi¬ 
neuses. 

Làissac : village à une lieue de Gabrîac et quatre de Rliodez. 
La source minérale,est daus^ le territoire de 'Versets, dont elle 
a pris le nom : elle est froide. 

Lamballe ville à deux lieues de, l’Océan, quatre de Saînt- 
Brieux. La source minérale, appelée de la Gïievière, est à un 
quart de lieue de la ville : elle est froide ; on la dit légèrement 
martiale, 

Lanoy : commune à deux lieues d’Alençon. La sourceminé- 
rale est dans une prairie de cette paroisse ; elle est froide. 
M. Lepecq de la Clôture la dit chargée de fer. 

Laval: hameau de la paroisse de Champ, à deux tiers de 
lieue de Bruyères.; Il y a une source minérale froide que 
M. Didelot dit ferrugineuse, ... 

Lavardens : petite ville à une lieue de Verdusan. La source 
rninéraie est à un quart de lieue de la ville; elle est appelée 
Fontaine chaude. 

Lauverièré .• village à trois lieues de Vire. La source miné¬ 
rale est froide ; M. Polinière la dit martiale. 

Léger de Peyre {Saint) : village à .une lieue de Marvejols. 
Il y a une source minérale froide. . ■ 

Lescun : paroisse dans les'Pyrénées, à cinq lieues d’O- 
îeron , huit de Pau. La source minérale est appelée Ca- 
heronat. 

Lisieux ;-ville au confluent de l’Arbec et du Gassey, à 
douze lieues de Caen et cinq de la mer. 11 y a aux environs 
de cette ville plusieurs sources minérales froides, doiit trois' 
sont appelées, i“. Roque., 2°. Roque-baignant., 3°. Fervaques-, 
on les croit ferrugineuses. - . . ■ 

Uo : village dans une vallée, entre des montagnes escar- 
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pées, à une lieue de mont Louis. Il ÿ a près de ce village 
plusieurs sources minérales : 1°. trois sources chaudes que 
M. Barrère croit sulfureuses; 1°. plusieurs sources froides qui 
sourdent au pied d’une montagne à travers des schistes: dans 
le pays on les regarde comme alumineuses. • 

Lô {Saint') : ville' sur la Vire, à cinq lieues de Coutatices. 
La source minérale est dans un des faubourgs de cette ville, au 
pied d’une espèce de coteau; l’eau est-froide. 

Lodève ; ville sur la Lergue, au pied des Cévennes, à onze 
lieues de Montpellier. La source minérale est froide. M. Es¬ 
té ve regarde -ces eaus. comme analogues a celles de Saint- 
Laurent. 

Lombrigny ; villagek une lieue de Blkmont, sur la foute de 
Badonvillers. .Les eaux minérales sont au bas de ce village; 
elles sont froides. 

Long (Saint).- bourg à deux lieues de Loudun. La source 
minérale est près de ce bourg; elle est tempérée. M. Linacier 
la dit sulfureuse. 

Loubouer (Saint) .- village’a trois lieues d’Aire et deux et 
demie deSt.-Sever. Les eaux minérales sont à demi lieue de ce 
village; il y a trois sources; elles sont froides, M. Massie les 
croit sulfureuses. 
- Magdelaine (La) : celte source est à deux lieues de Mont¬ 
pellier. L’eau est froide; elle contient, d’après M. Saint- 
Pierre, de l’acide carbonique en excès, du caibonale de chaux, 
du carbonate de soude, du muriate de soude, du sulfate de. 
soude, du sulfate de chaux. 

Maisoncelles-la Jourdan : commune à une demi-lieue de 
Vire. La source minérale, appeléeest dans cette pa¬ 
roisse; elle est froide ; on la croit martiale. 

Maison-Neuve .-près du bourg de Saint-Didier, diocè^ de 
.Saint-Flour. Les eaux minérales sont froides : on les croit fer¬ 
rugineuses. 

Mandailles : paroisse sur la rivière de Jordane, à quatre 
lieues d’Aurillac et deux de Péruchez. La source minérale est 

■gazeuse. 
Manosque : ville dans une vallée, à une demi-lieue de là 

rive droite de la Durance, k sept lieues d’Aix. On trouve au 
pied des monlagnes deux sources minérales froides appelées 
fmtaines de soufre, qu’on dit être sulfureuses. Bouche les dit 
efficaces contre la giavelle; Colomby ajoute qu’elles sont 
utiles dan-, l’asthme. 

Marcel de Crussol (Saint) : village k deux lieues de la 
’Vou'tc, et huit de Viviers. La source minérale est à uii petit 
quart de lieue du village, dans uu fond entouré de montagnes, 
sur un sol pierreux et ferrugineux et près d’un ancien volcan. 
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11 y a deux tains de'couvèrts pratiques dans le roc : i". le bain 
des hommes, 3“. le bain desfemmes.Oa dit la source chaude: 
cependant, d’après les expériences de M. Boniface, elle a fait 
descendre le thermomètre de Réaumur à i6°., tandis que la 
chaleur de l’atmosphère était à 19®. M. Boniface dit que 
celte eau est employée avec succès dans les maladies de la 
peau. 

Mareuil : village à trois lieues de Crépy. La source minérale 
•est au pied d’une montagne ; l’eau est froide. 

Marguerite {Sainte) •• village à deux lieues de Dieppe. Tl y 
•a plusieurs sources minérales froides j M. Faudacq les croit fer¬ 
rugineuses. 

Martigny : village à deux lieues de Contrexeville, quatre 
de Bourbonne. Il y a une source minérale froide. 

Martres de Veyre -• paroisse sur la rive gauche de l’Ailier, 
■à deux lieues de Vic-le-Comte et six de Clermont. La source 
minérale est à dix pas de l’Ailier : l’eau est froide j sa saveur est 
aigrelette et vineuse. 
. Maramet bu Maraguet : petite ville à deux lieues et demi* 
de Castres et^ix de Lavaur. La source minérale est près de 
cette ville j elle est froide. M. Pujol la dit légèrement martiale 
et très-peu gazeuse. 

Masse ( la ) ; village h une demi-lieue de Coutances. Ce vil¬ 
lage abonde en eaux minérales qui sont toutes froides j M. Bonté 
les dit ferrugineuses. 

Maur des bois (Saint) -• paroisse à quatre lieues de Yire. La 
source minérale est au pied du château de la paroisse j elle est 
froide; M. Polinièrela dit martiale. 

Maureilhan : ancien village qui n’existe plus, près de Vie, 
à un quart de lieue de Mireval, vers le petit chemin de 
Montpellier à Cette. La source minérale est aussi appelée la 
Roubinej il y a plusieurs sources, dont deux sont très- 
considérables; leur réunion forme une rivière; les eaux sont 
chaudes en hiver. M. Montel les croit salines et les dit purga¬ 
tives. 

Menitone : canton de Mortain. Les eaux minérales sont 
froides: on les dit ferrugitjeuses. 

Mensbourg à deux lieues de la Mure et cinq de Grenoble. 
La source minérale est froide et gazeuse. 

Milerie (la) : terre près de Villedieu. La source minérale 
est dans une prairie; l’eau est froide et martiale. 

Milhaud à neuf lieues de Mende. 11 y a près de cette 
ville une source minérale froide appelée la Fontaine du champt 

. du prieur. 
Millery .• village à droite de la Moselle, à trois lieues 
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de Nanci. Là source mine'ràle est froide j on la dît ferrugi¬ 
neuse. 

Il a e'té ou il sera question des autres eaux minérales à leur 
place alphabétique dans les autres lettres. (pâtissier) 

MINIUM, s. m., vermillon commun, deuloxide de plomb 
rouge des chimistes. On savait depuis longtemps qu’en chauf¬ 
fant suffisamment, sans cependant le vitrifier, de l’oxide de 
plomb gris, on obtenait une poudre rougeâtre, bien éloignée, 
pour l’éclat et la couleur du véritable minium préparé dans les 
fabriques. Avant 1789, les Hollandais et les Anglais possé¬ 
daient seulsle secret de cette fabrication. L’industrie française, 
éclairée par les détails donnés dans les Mémoires de l’acadé¬ 
mie française pour 1770, tom. 1, page 364» P^r Jars, sur les 
fabriques de minium du comté de Derby, imagina bientôt et 
découvrit des procédés analogues pour la préparation de cette 
substance. On suffit ainsi aux besoins des arts , et nous cessâ¬ 
mes d’être tributaires de l’étranger pour cette matière. MM. Oli¬ 
vier , Paillard, fabricans de faïence à Paris, élevèrent des ate¬ 
liers , d’où sortirent des quantités considérables de cet oxide, 
qui ne le cédait en rien à celui de Hollande. Les procédés 
usités aujourd’hui varient selon la nature du métal employé, 
l’intelligence des fabricans et les quantités sur lesquelles ils 
opèrent. Sans entrer dans de plus grands détails, nous nous 
contenterons de dire qu’ils aboutissent tous à oxider le plomb 
dans des fours à réverbère, avec le contact de l’air, à le con¬ 
vertir en une poussière jaune-verdâtre nommée massicot. Ce¬ 
lui-ci, broyé et lavé dans l’eau par des moyens mécaniques, 
afin de le diviser et le séparer des grenailles de plomb qu’il 
peut encore contenir, et convenablement séché, est introduit 
de nouveau sur le sol du même fourneau, dans lequel on le 
calcine pendant quarante-huit heures, pour l’obtenir d’une 
belle couleur rouge, brillante; on laisse refroidir très-lente¬ 
ment, en fermant soigneusement toutes les ouvertures du four¬ 
neau; il est ensuite passé à travers des cribles de fer très-serrés. 
( Pour les divers procédés usités, Voyez la Chimie appliquée 
aux arts., par M. le comte Chaptal, t, iti, p. 389). 

Afin d’assigner au minium le rang qu’il occupe parnii les 
oxides de plomb, il faut se rappeler que les chimistes en 
comptent trois dilférens, le proto, le deuto et le tritoxide. 
Les prqtoxides formés de 100 parties de métal, et de q-j 
d’oxigène, sont le massicot dont nous venons de parler, et la 
lilharge, qui est le même oxide à demi {Voyez ceniot); 
le deutoxide ou minium, celui dofat nous nous occupons, se 
compose de loo parties de métal et ii-i d’oxigène; le tri- 
toxide puce, découvert par M, Proust, et sans usage dans les 
arts et la médecine, contient sur 100 parties de métal r5-4 
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d’oïigêne. Ces'trois oxides’ chaiiffe's fortement se fondent et se 
vitrifient avèc une grande facilité ; le verre qui en provient est 
le corps te pins fondant, le plus vitrifiant que l’on connaisse; 
aacaa vase ne peut lui résister , il .les traverse tous : la porce¬ 
laine dure et bien cuite est la matière qui le contient le mieux. 

On falsifie quelquefois le. minium ;avec de l’ocre ou de la 
brique pilée : on découvre la fiaude par le lavage, et en cii 
faisant chauffer une. petite quantité dans un matras de verre 
ati bain de sable. Le minium pur se desoxide et devient j aune ; 
en peut aussi en déterminer la quantité en le chauffant avec 
dn charbon, 

Leminium d’Anglcferre'remporte toujoursshr Iç.nôtreqi'oùr 
la pureté, parce que nos plombs .soûl alliés de cuivre , qué 
nous employons à sa préparation, tjes vieux plombs contenant 
de la soudure d’étain, et que la calcination n’est pas toujours 
poBSséeassez loin, de sorte que.notre minium ést un mélange 
deproCoetdedeutoxidede plomb, (ÿoxide decuivreel d’étain, 

Qiiand nous voudrons, nous le ramènerons aisémeht au de¬ 
gré de poreté nécessaire, et le rendrons même supérieur à ce¬ 
lui di’Aagleterre , en le traitant à une douce chaleur avec de 
l’acide acétique faible qui, en dissolvant les trois oxides 
étrangers, laissera le deutoxide libre et pur. Le vinaigré 
obtenti de la distillation du bois pourra être employé avec 
beaucoup d’avantage à cette purification ; ce sera encore un 
nouveau moyen d’utiliser ce produit de notre industrie. 

Le minium, dans les arts, est employé à la préparation des 
cristaux et du fiint - glass. Comme le manganèse, il nettoie, 
purifie le verre fondu; il le rend plus pesant, plus limpide, 
plus mou, moins fragile et propre à la fabrication des verres 
acEirqmatiqaes ; il sert en peinture et entre dans la composition 
des vernis appliqués sur les poteries. 

Bans l’usage médical, cet oxide ne s’administre qu’à l’ext’é- 
rieair, rarement b l’état pulvérulent; trop longtemps en con¬ 
tact avec les plaies , il occasione des inflammations et beaucoup 
de douleurs ; suffisamment étendu, il produit, ainsi que tous 
les oxidés et sels de plomb, un sentiment de fraîcheur locale. 

Son application sur la peau entière n’a pas d’inconvénient ; 
mais lorsqu’il’y a.solution de continuité de cet organe, il à 
«ne action caustique; il peut être absorbé et OcCasioner des 
douleurs vagues..On lui donne ordinairement, en l’unissant à' 
des excipiensconvenables, la forme onguentacée, et plus sou¬ 
vent eraplastique., comme dans l’emplâtre dé minium ; on le 
fait entrer également dans les emplâtres de céroëne, de Nu- 
rembeig, slyplique, et il fait.la base des troebisques escarro- 
tiques de minium, dont on se sert pour aggrandir les ouver¬ 
tures fistuleuses des bubons-vénériens, etc., et de l’ongucat 
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brun, qu’on emploie si fréquemment pour cicatriser lès cban- 
cres syphilitiques. 

On a renoncé à son'usage dans la préparation des emplâtres, 
parce que son état de deutoxide rend sa combinaison'avec les 
corps gras difficile et incomplette ; il en est de même des autres 
sels de plomb. Le minium.se dissout imparfaitement,dans les 
acides, et pour y parvenir, il faut ajouter à'la solution üu’ 
corps hydro-carboneux, tel que.le miel ou le sucre, dont l’hy¬ 
drogène se porte sur une portion de l’oxigène de l’oxide.pouè 
former de l’eau et le ramener à l’état de protoxide dissolublë 
dans les acides. 

Les ouvriers qui travaillent à la préparation de cet oxide 
sont sujet^a la colique métallique, à la paralysie des membres 
supérieurs, etc. Voyez coIique métalcique. (sicBET) 

MINORATIF , de mtraomre,, diminuer ; médicament qui 
purge doucement, /^qyez laxatif , lom. xvii, pag. 35a. 

MINORATION, purgation douce , sans colique ni trouble^ 
à l’aide de médicamens laxatifs. ■ ( f. v. .m. ) 

MIRAGE : C’est le nom que les marins donnent à un phé¬ 
nomène d’optique, qui consiste en ce que les objets vus très- 
près de l’horizon paraissent quelquefois doubles. Une des 
images est alors droite, et l’autre renversée exactement comme 
il arriverait si, d’une part, on voyait directement l’objet, et 
que de l’autre on èn aperçût en même temps une représenta¬ 
tion formée par des rayons réfléchis à la surface d’un miroir 
placé horizontalement. Plusieurs physiciens et astronomes oiit^ 
à différentes époques, parlé de cè fait; mais aucun, avant 
M. Monge,, n’était parvenu à découvrir la cause qui le pro¬ 
duit. Cet illustre géomètre en a consigné, dans les Mémoires de 
l’Institut d’Egypte, une explication qui ne laisse rien à désirer» 
A peu près dans le même temps, M. ’Wollaston faisait en An¬ 
gleterre la même découverte, et vérifiait par des expériences 
.thermométriques la théorie donnée par M. Monge.,Enfin Je 
physicien anglais, en imitant de diverses manières;les condi¬ 
tions sous lesquelles on sait que se développe le mirage, est 
parvenu à le produire artificiellement. Dans sa production na¬ 
turelle, ce phénomène tient à des conditions topographiques, 
.que le médecin ne doit point négliger, encore .que le fait lui- 
même ne touche pas immédiatement, aux objets qui doivent 
nous intéresser d’une manière spéciale. 

Le terrain de la Basse-Egypte réunit toutes les circonstances 
les plus favorables à la production de ce phénomène j et l’ar- 
.mée française eut tous les jours occasion de l’observer en tra^ 
versant Je désert, depuis Alexandrie jusqu’au Caire. L’aspect 
de cette contrée est celui d’une plaine dont l’uniformité n’est 

.iuterrompue que par quelques éminences naturelles ou artifi- 
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cielles, sür lesquelles sont si taés des villages ^i, parce mojén^ 
sont préservés de la submersion lors des débordemens du jSlil ^ 
et le sot naturellement aride, s’échauffé'fortement à raison de- 
l’actioB presque verticale du soleiL Or, le mirage est évidem¬ 
ment dû à cette haute température et à l’influence des disposi¬ 
tions locales. En effet, le soir et le malin, on ne remarque rien- 
de particulier J mais, vers le milieu du jour, le terrain , à une- 
lieue de distance environ, parait inondé ; et les villages qui 
sont placés plus loin ressemblent à des îles situées au milieu, 
d’un grand lac. Audessous de chaque village on voit son image 
renversée, telle qu’on la verrait s’il y avait en avant une sur¬ 
face d’eau réfléchissante; cette illusion est d’autan^lus forte, 
que les contours de cette image sont mal terminé^et présen¬ 
tent cette espèce d’indécision, qui toujours accompagne les 
représentations formées par la lumière réfléchie à la surface 
d’un liquide légèrement agité. A mesure que l-’on approche de 
l’un des villages qui paraissait placé dans l’inondation, le bord 
de l’eau apparente s’éloigne, la largeur du bras de mer qui 
semblait vous séparer de ce village diminue, et bientôt même 
finit par, s’évanouir complètement. Mais le même effet se repro¬ 
duit pour jun autre village placé à une distance convenable , 
en telle sorte que nulle souffrance n’est peut-être comparable à 
celle qu’éprouve le voyageur qui, en parcourant ces déserts , 
est tourmenté d’une soif ardente, voi t à chaque instant l’appa¬ 
rence de l’eau, et ne peut jamais en atteindre la réalité; on 
peut croire que, lors de l’expédition d’Egypte, celte illusion 
n’est pas le moindre des maux que le soldat français eut à 
souffrir sur cette terre étrangère. 

Avant d’expliquer de quelle manière se produit le mirage, 
il est essentiel de rappeler un fait dont il a déjà été question 
en traitant de la lumière réfractée. Nous avons dit ( tom. xxix, 
pag. 143), qu’un rayon qui rencontre très-obliquement la 
surface d’un milieu moins réfringent que celui dans lequel il 
se meut, est, à raison même de la cause qui détermine la ré¬ 
fraction , obligé de replonger dans son premier élément en sui¬ 
vant une direction qui, en définitive, lui imprime un mouve¬ 
ment fout à fait semblable à celui qui résulterait d’une réflexion 
opérée à la commune surface des deux milieux. Or, le mirage 
ne reconnaît pas d’autre cause, et voici comment il se produit : 
la terre frappée par les rayons du soleil s’échauffe, et commu¬ 
nique à la couche d’air qui lui est immédiatement superposée 
une portion du calorique quelle a reçu. Cette couche, à raison 
de son accroissement de température, se dilate, et, par sa lé¬ 
gèreté spécifique, va gagner une partie plus élevée de l’atmo¬ 
sphère. Une seconde couche remplace celle qui s’est ainsi éle¬ 
vée , et ne tarde pas à subir la même modification', de façon 
qu’il s’établit un double courant, l’un d’air cbaud., qui estdi^ 
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i'ige de bas en haut, et l’autre d’air froid , qui se meut en sens 
contraire. En général, la rapidité de ces deux courans va en 
•diminuant, à mesure que la .température de l’atmosphère se 
i-approche davantage de celle de la terre. Aussi, vers le milieu 
du jour, il s’établit une sorte d’équilibre dans lequel les cou¬ 
ches d air les plus rapprochées du globe ont réellement une 
densité moindre que celle des couches qui reposent immédia¬ 
tement sur elles. Cet effet opposé à la constitution habituelle 
de l’atmosphère ne s’étend que jusqu’à une fort petite hauteur j 
et au-delà la densité de l’air devient sensiblement uniforme, 
puis décroît suivant la loi ordinaire. Si donc on suppose qu’un 
observateur placé dans la couche d’air dont la densité est cons¬ 
tante, regarde un objet peu élevé audessus de l’horizbn, ou 
Conçoit que, d’une part, il devra l’apercevoir au moyen des 
rayons qui lui arrivent directement à travers la couche d’air 
de densité uniforme. De l’autre part, une seconde image pourra 
lui être indirectement transmise par la lumière qui, dirigée 
très-obliquement vers la surface de la terre , traverse d’abord 
les couches inférieures moins denses, et est ensuite obligée dè 
se replier de bas en haut vers les couches supérieures qui l’at¬ 
tirent plus fortement, en telle sorte que ces derniers rayons 
pénètrent dans l’ceil, absolument comme s’ils provenaient 
d’un objet situé audessous du premier et plaêéen sens inverse. 
Si actuellement le corps que l’on examine se détache snr lé 
fond du ciel, la seconde image se trouvera, ainsi que cellequç 
l’on aperçoit directement , entourée d’une représentation des 
parties basses du ciel, que l’on voit alors renversée et audes¬ 
sous du véritable horizon. Mais* comme la surface réfléchis¬ 
sante qui sépare les deux couches d’air de densités différentes 
n’est ni parîàitemerrt plane , ni parfaitement immobile, les 
images renversées de l’objet et du ciel qui l’entoure'doivent 
paraître mal terminées et agitées sur les bords, comme serait 
celle que produirait la surface d’une eau qui aurait contracté 
de légères ondulations. Les rayons qui fournissent l’image.ac - 
cidenrelle devant, pour être réfléchis, arriver très-obliquement 
vers la surface de la terre, ou sent que cette condition ne sau¬ 
rait avoir lieu dans une plaine où l'horizon serait termiiié par 
des montagnes élevées et continues, car elles intercepteraient 
toute la lumière envoyée par les parties basses du ciel, et em¬ 
pêcheraient ainsi le développement de l’une des circonstances 
les plus importantes du phénomène. Cependant l’effet du mi¬ 
rage n’est pas alors entièrement nul, les objets éloignés et un 
peu élevés paraissent doubles; mais la seconde image n’est plus 
entourée d’eau , ainsi, qu’il arrive dans le premier cas. C’est ce 
que quelques physiciens ont nommé suspension^ parce qu’en 
effet cette représentation paraît suspendue et comme flottante 
dans l’air. 
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On conçoit que dans tous les lieux où l’ensemble des con¬ 

ditions que nous avons spe'cifie'es se trouveia réuni, le mi¬ 
rage devra se produire. Ainsi M. Monge, dans le mémoire que 
nous avons cité , et d’où nous avons en partie extrait cet ar¬ 
ticle, dit que.j.tiès-probablement, dans les landes de Bor¬ 
deaux, on doit, pendant les longs jours de nos étés,- observer 
quelquefois ce phénomène. Mais comme une différence de fa¬ 
culté réfringente dans les couches d’air superposées est la seule 
cause qui détermine cet effet, on conçoit que, même pendant 
riiiyer , le mirage' peut avoir lieu. C’est effectivement ce que 
MM. Biot et Mathieu ont remarqué durant le séjour qu’ils 
firent à Dunkerque dans l’hiver de 1808. Lorsqùe la tempéra¬ 
ture baisse rapidement, il arrive quelquefois , durant la saison 
froide, que la glace est plus chaude que l’atmosphère, et que', 
par conséquent, on peut, à la surface d’un élaiig gelé , si sou 
étendue est suffisante, observer tous les résultats que nous 
avons décrits. Enfin, si l’on admet que dans un plan horizon¬ 
tal une même couche d’air peut avoir une température va- 
;iiable, on sentira qu’il-peut exister un mirage latéral qui ne 
diflère du précédent qù’à raison de la situation du plan dans 
lequel s’exécutent les mouvemens de la lumière.' Or, c’est une 
observation que-tout récemment ( janvier 1819 )M. Prévôt a 
faite sur le lac de Genève, relativement à des barques qui, 
vues au moyen d’un télescope, donnaient deux images, une 
ordinaire, et une extraordinaire, exactement.disposée comme 
ripdique la théorie que nous venons d’exposer. Si le mirage 
considéré dans ses rapports avec la médecine, ne présente au¬ 
cune autre considération que celle dont nous avons parlé en 
indiquant les illusions qu’il produit, envisagé comme phéno- 
inéne d’optique^ il nous a paru, assez important pour devoir 
trouver ici une place. . , ( hai-lé et thillate) 
, MIREBEAÜ ( eaux minérales de), petite ville à cinq lieues 
dePoitiers. La source minérale est près de la ville. M. Gallot la 
dit sulfureuse. . ( m. p. ) 

MIROBOLAN. Voyei MvaoBonAN. ( r. v. m. ) 
MIROITIERS (maladie des ). 11 .n!y a de maladie particu¬ 

lières à cette profession que celles qui résultent de l’emploi 
du mercure dans l’étamage des glaces. On a pourtant cru que, 
dans quelques occasions, les parcelles de vèrre à miroirs ; 
qui s’échappent lorsque ces ouvriers usent ou càs'sent cette 
matière, pouvaient causer quelques affections nuisibles. C’est 
même à cette substance qu’on attribue la colique métallique 
dont ils sont parfois atteints, puisqu’on en trouve sur la listé 
des artisans qui viennent se faire traiter à la Charité, de cette ma-^ 
ladie. Jecrois pourtant qu’il est plus rationnel de penser qu’elle 
est causée, chez eux, plutôt par le plomb, qui peut altérer 
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j’étain, qui forme un des me'taux de l’alliage dont ils se ser¬ 
vent pour mettre au tain, que par les parcelles vitreuses qui 
s’échappent de leurs glacés ou miroirs. On avait encore la 
croyance que ces parcelles pouvaient causer une sorte d’em¬ 
poisonnement, mais on sait maintenant que le verre ne nuit 
que par son action vulnérante et physique, et non par des 
qualités malfaisantes particulières. 

Le mercure qui fait l’autre métal de l’alliage dont les mi¬ 
roitiers revêtent une des surfaces dés glaces, n’a pas ici l’incon¬ 
vénient qu’il présente chez lés doreurs sur métaux•( Poyez ma¬ 
ladies DES DOEEDEs). Il est employé à froid, et comme c’est 
surtout en vapeur qu’il cause ses ravages, il s’ensuit que les 
miroitiers ne sont que peu ou point incommodés par lui. Ef¬ 
fectivement j. on les voit très-rarement atteints du tremblement 
des doreurs, maladie fâcheuse pour ces derniers, puisqu’elle 
les empêche de travailler. Ce n’est jamais que d’une manière 
fort peu marquée que les miroitiers en sont quelquefois atta¬ 
ques. Ils sont plus susceptibles de contracter la salivation mer¬ 
curielle, lorsqu’ils étament beaucoup. Travaillant le plus sou¬ 
vent au rez-de-chaussée, dans de grands ateliers, ils sont pln.s 
incommodés du froid et de l’humidité que dé leur professioii 
même. 

Oh remédie au tremblement que peuvent-éprouver les mi¬ 
roitiers , par la méthode que nous avons indiquée pour les do¬ 
reurs ( toin. XXX, pag.'aSa ); la salivation a également des pro¬ 
cédés bien connus de traitement ( I^oyez ce mot ). Le plus 
simple et le plus certain de tous est dé cesser momentanément 
le travail, et de se promener en plein champ , de se purger dou- 
cemeut, et de se baigner.. 

Au surplus, ce ne sont plus précisément les miroitiers qui 
s’occupent de mettre les glaces au tain ; ce sont les étameuis de 
glace, ouvriers qui sont concentrés dans quelques manufac¬ 
tures principales, parmi lesquelles on remarque surtoitl celle 
de la rüe de Reuilly, àu faubourg .Saint-Antoine, à Paris. 

(méeat) 
MISANTHROPIE, s. i., misanthropia, /u/a-aî/ôpffl-rta, de 

pLtffoç, haine, «rSpaTs?, homme, üari.-: le langage general ,, la 
misanthropie est la haine des hommes et de la société : c’est 
l’opposé de philanthropie, pMlanthropia, de qxMei, amour, 
«tvôpfflTo?, homme, atnoui-des hommes. Hippocrate ( /Vme- 
dico, edit. Zwingeri et Cornarii ) ne veut pas que le médecin 
ait l’air misanthrope Figuram faciei habeat {medicu’i) mèdi- 
tahundam, sert-citra amarulentiani, ne superbus videatur et 
homines odio hahens, pvs'a.v6pti>'Toa- Foés a rendu l’expres¬ 
sion grecque par inhiimanus; mais Heurnius s’est servi d^i mot 
grec p.iva.fipaTo?', que Calvus a traduit par celui de homines 
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perosus.t'Da.m le langage familier, et cfuelquefoîs en me'decine, 
ces deux mots misanthropie et misanthrope ont etc employé'* 
comme synonymes de mélancolie êt de mélancolique. 

La misanthropie offre des degrés nombreux ; ses nuances 
sont aussi.variées qu’il y a d’individus à en être atteints. Celte 
différence, infinie en quelque sorte, est bien aisément sentie^ 
et serait dépeinte, exprimée très-difficilement. 

Pour bien faire connaître ce qu’on entend le plus ordinai¬ 
rement par misanthropie, nous n’en tracerons pas une simple 
esquisse, mais nous chercherons à la dessiner à grands traits ; 
puisse notre dessin ne pas paraître fait sur des proportions dé¬ 
mesurées; puisse-t-il 11’être pas aussi infidèle, aussi faible, 
aussi dépourvu d’intérêt que l’admirable tableau tracé par 
Molière est vrai, sublime et intéressant. Dans mon entreprise, 
j’aurai toujours une consolation , celle d’avoir payé^le tribut 
de mon admiration à ce beau génie. 

,Jean-Jacques Rousseau, dans ses Confessions; s’est peint 
lui-même sous des couleurs vraies, mais antisociales; lohg- 
temps avant, Lucien nous avait offert, dans son Timon , le 
modèle des misanthropes. 

, Considérée, en général, la misanthropie n’est point un vice 
du cœur, mais un défaut dans le caractère, un travers du ju¬ 
gement; elle n’est point un vice, car.un zèle amer, une vertu 
intraitable et l’âprelé des formes sont moins blâmables qu’une 
lâche complaisance, qu’une adulation servile : elle n’est pas 
non plus une maladie, mais seulement une disposition mentale 
à un état maladif; d’autres fois, une cause, un effet, un symp¬ 
tôme d’une aliénation d’esprit. C’est une disposition mentale , 
plutôt irrégulière que morbifique; c’est un sentiment exagéré ; 
plus ou moins, exclusif. La misanthropie acquiert-elle un ac¬ 
croissement remarquable, devient-elle prédominante; elle 
constitue alors une sorte do monomanie ou de mélancolie. 
Elle prend ordinairement “ia source dans les ennuis, les conr 
trariétés, les chagrins, los peines que l’homme éprouve ou 
qu’il se crée, et dont il exagère le degré ou l’importance. Dans 
d’autres cas, elle est i nnée, quelquefois mêine héréditaire. 
Elle ne provient pas de ces événeraens désastreux qui affligent 
si amèrement riiomnrie sensible : une guerre civile, l’invasion 
du sol de la patrie, la perte de nos païens , d’un enfant chéri. 
Ses sources les plu'j fécondes dérivent des rapports s’ociaux j 
aussi Molière n’a-t-il pas motivé le dépit de son misanthrope 
sur les désastres dre la nature, mais bien sur les travers pu les 
vices de la société; ; 

* J’eatre en nne humeur noire, en un chagrin profond , 
Quand ; voiy vivre entre eux les hommes comme ils font J 
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je ne Ironve partout que lâche flatterie, 
Qu’injustice, intérêt, trahison , fourberie: 
Je n'y puis plus tenir; j’enrage, étraon dessein 
Est de rompre eu visière à teut le genre humain. 

(Alceste, Ze Msanlhrops.) 

Plus fréquente dans les villes que daus les campagnes, dans 
les pays civilisés que dans les contrées sauvages, la misan¬ 
thropie est tantôt fille de l’égoïsme ou de la jalousie, tantôt 
d’un amour-propre aussi exagéré que ridicule, quelquefois 
aussi de la satiété. 

Lé misanthrope est franc, ouvert; mais sa franchise, qu’il 
pousse jusqu’à la rudesse, est souvent un résultat de la co¬ 
lère, Il ue dissimule pas ; il ne sè fait pas use visage, et con¬ 
fondant tous les individus dans son mécontentement, les.bons 
et les mécharis, il ne façonne ni ses gestes, ni ses manières au 
rang des personnes qu’il rencontre dans la société, dont, en gé¬ 
néral, il cherche toujours à s’éloigner. Sa physionomie ex¬ 
prime le sentiment qui l’anime ; son regard est dur et farou¬ 
che, ses sourcils se frpncent, et sur ses lèvres on découvre 
l’expression du mépris et de l’indignation. Dans ses,discours 
percent une sévérité sauvage, une âpreté grossière, une injus¬ 
tice repoussante. Il enveloppe dans sa prévention générale, 
non-seulement les actions réprehensibles ou coupables, mais 
encore les actions innocentes ou même dignes de louanges. 
La critique le blesse, les éloges et les témoignages affectueux 
l’irritent, comme autant d’expressions trompeuses ou per- 

D’éloges on regorge, oo les jette .à la tête; 
Et mon valet de chambre est mis dans la Gazette. 

( Alceste , Ze Misanthrope ) 

Les moindres fautes ou injustices sont des noirceurs ou 
d’atroces perfidies qui redoublent sa haine. Pour peu que son 
mal fût contagieux, il dégoûterait de la vertu, si celle-ci, heu¬ 
reuse ou malheureuse, ne portait en elle-même sa plus douce 
récompense. 

La misanthropie a été quelquefois confondue avec la moro¬ 
sité,, et cependant elle en diffère essentiellement. La première 
offre pour caractère, la haine des hommes et de la société ; la 
seconde n’est qu’un penchant à la tristesse. L’une est particu¬ 
lièrement dans la tête, dans les facultés intellectuelles; l’autre 
réside plus spécialement dans le cœur, j’oserais dire dans les 
viscères abdominaux, s’il était prouvé que les passions y eus¬ 
sent leur siège. Aussi l’individu qui digère mal est habituelle¬ 
ment morose; celui dont l’esprit est quinteux , bizarre, sera 
misanthrope. - ' 

Dans les hommes doués d’un bon jugemen'tv qûî apprécient 
33. , 32 
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bien leur situation , la valeur des choses et des e've'nemens ; 
on verra peu de misanthropes.- Ils se persuaderont facilement 
que si tout dans la nature n’est pas pour le mieux, tout du 
moins n’j est pas au plus mal, et que beaucoup de circons¬ 
tances de la vie offrent des compensations qu’eu ne trouve pas 
faute de les cherclier ou même de les remarquer. Au contraire, 
les personnes qui se distinguent par des dispositions oppose'es, 
qui s’abandonnent facilement à une imagination dére'gle'e, qui 
n’exercent que peu ou qu’imparfaitement leur jugement, qui 
voyent tous les objets sous un seul aspect, ou de travers, ou 
avec des couleurs exagére'es, fourniront un grand nombre de 
misanthropes. On en rencontre fréquemment aussi parmi les 
hommes qui ont reçu en partage un tempérament bilieux ou 
sanguin. Les enfans sont quelquefois moroses, mais jamais 
misanthropes. L’enfance est l’âge où tout s’embellit, où l’on 
vit d’espoir, et où l’on méconnaît la crainte et les soucis. C’est 
ainsi que la misanthropiê est, en quelque sorte,"étrangère au 
sexe, du moins dans la jeunesse. Elle est, au contraire, une 
disposition naturelle aux vieillards ; aussi Molière a-t-il choisi 
pour type du caractère qu’il voulait tracer, un homme, et un 
homme dans la force de l’âge. C’était avec raison, et par 
suite d’une connaissance profonde de l’esprit humain, qu’un 
de nos auteurs modernes les plus féconds, ayant voulu mettre 
sur la scène une femme misanthrope, la prit dans l’âge de re¬ 
tour. Celle qui embellit notre vie, et qui en fait le plus doux 
charme, ne devait pas naturellement être portée aux affections 
antisociales ou haineuses. Mais, dans l’arrière-saison, quand 
la hise est venue, si la femme n’a pas remplacé les illusions de 
l’amour-propre ou de la vanité par des jouissances plus so¬ 
lides , par des habitudes douces et agréables ; si ,‘loin d’inspirer 
des senti mens de bienveillance; si, ne pouvant plus dominer 
l’imagination de l’homme, elle ne s’adresse pas à son cœur; 
si elle aspire toujours non-seulement au même respect, mais 
aux mêmes éloges, aux mêmes hommages, elle sera fréquem¬ 
ment et tristement désenchantée. Au lieu de cet encens qui 
longtemps l’enivra, elle ne trouvera plus qu’un respect froid, 
dédaigneux, une indifférence ou un délaissement cruels; sou¬ 
vent alors la femme deviendra misanthrope. 

Les unes, ne pouvant se faire illusion, se consolent par des 
passions romanesques ; les au tresse livrent à l’étude des sciences 
ou de la littérature; plusieurs se jettent dans les intrigues ou 
dans les pratiques d’une dévotion outrée. 

La misanthropie dispose à la monomanic et aux aliénations 
beaucoup plus qu’à l’hypocondrie. On l’a même, non sans 
raison, considérée comme un symptôme de la mélancolie, dont 
bien souvent aussi elle favorise le développament. 
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Les misanthropes, comme tous les individus avec prédomi- 
saance des organes biliaires et du système sanguin, sont très- 
enclins à la colère, à la haine , à la vengeance,aux actions les 
plus'violcules, on peut leur appliquer ce vers : 

Va- meum 
Fervens difficili bile, tumeljecur. 

HORACE. 

Souvent aussi ils sont incapables d'une véritable énergie, 
du moins pour les actions louables. La misanthropie nous rend 
injustes envers nos semblables; de plus, elle sème souvent la 
défiance, et plus tard la désolation dans l’union qui semblait 
la mieux assortie et la plus heureuse. Elle rend un père 
inexorable sur les fautes si ordinaires de la jeunesse; elle fait 
d’un fils un censeur ridicule et impitoyable; d’un instituteur 
un tyran qui n’obtient de ses élèves qu’une obéissance servile, 
qu’une affection simulée. Dans toute réunion d’enfans, le 
plus mauvais camarade sera toujours l’individu le plus disposé 
à la misanthropie. 

Combien voyons-nous de personnes qui, aveuglées par un 
esprit misanthrope, dénigrent leur pays et leur siècle, et pré¬ 
conisent, aux dépens de Ta patrie, les rives étrangères, et, au 
mépris du bon sens et de la vérité, les temps de servitude, de 
ténèbres et de barbarie ! 

Si nous parcourons les rangs divers de la société, nous ver¬ 
rons la misanthropie étendre partout ses ravages. Chez Je 
prince, le guerrier ou le conquérant, elle excite souvent la 
haine, et conduit parfois aux guerres les plus sanglantes. Dans 
les républiques, elle favorise les troubles civils. Dans tous les 
gouvernemens, elle inspire parfois aux dépositaires de l’auto¬ 
rité une sévérité qui les rend injustes, en convertissant l’or¬ 
gane de la loi en homme de parti. Si, dans le cours d’urne longue 
révolution, nous avons souvent gémi sur tant de jugemens 
atroces, pourquoi faut-il qu’un temps plus calme qui lui a 
succédé, nous ait fréquemment offert les mêmes excès ? 

D’autres fois, la misanthropie, exaltant un zèle aveugle, 
fait, d’un ministre de la religion, un missionnaire fougueux, 
qui porte le trouble dans les familles, provoque les passions 
haineuses et les dissensions civiles, ou plonge les âmes timorées 
dans le désespoir et dans la plus sombre mélancolie. 

Chez le négociant, elle produit aussi, mais par un mode dif¬ 
ferent, des résultats très-fâcheux. Le négociaut misanthrope 
regarde souvent comme l’effet d’une fraude ou d’uue mauvaise 
foi insigne des événemens qui sont le re'sultat du hasard, des 
intempéries de la saison, ou de toute autre cause majeure, et 
s’abandonnant ainsi à des soupçons déplacés, à des préventions 
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non motivées , il prend de plus en plus la société en aversion. Se 
prévalant de la loi du talion, tel qui longtemps a vu ses inté¬ 
rêts compromis, et qui s’est cru faussement en droit de se 
plaindre d’autrui, finit quelquefois par.mériter de justes re¬ 
proches. 

Défiez-vous du médecin misanthrope : celui-là ne saurait 
porter à ses malades un véritable intérêt, une affection sincère. 
Comment serait-il disposé à braver des dangers, à s’imposer 
des fatigues, à prodiguer des soins éclairés et affectueux à des 
êtres qui lui sontindifférens et qu’il va même jusqu’à détester ! 
Mais ne vous confiez pas davantage à celui qui porte tout le 
monde dans son cœur et au même degré. Placez votre confiance, 
si vous ne pouvez échapper à la fatalité ou à la nécessité d’avoir 
recours à la médecine, en l’homme'sensible et prévenant,éga¬ 
lement éloigné de ces deux extrêmes, et dont Hippocrate nous 
a offert le modèle et l’exemple (Hippoc. De decent., 1. i, Le¬ 
clerc). C’est à ce médecin, du moins, que je voudrais ressem¬ 
bler. 

La noble profession d’aVocat devrait compter peu demisan- 
tln-opes, si, occupée le plus souvent à repousser une agression 
injuste ou une odieuse calomnie, elle n’était obligée quelque¬ 
fois à descendre dans l’arène pour rejeter l’accusation sur celui 
qui l’a intentée. 

L’habitude de juger, de condamner, le spectacle presque 
journalier de là perversité humaine, ou des délits et des crimes, 
disposent bien quelques magistrats à une sorte de misanthropie. 
Sous ce rapport, les accusateurs publics ont à redouter une 
influence d’autant plus grande, qu’elle est constante et inhé¬ 
rente à la nature de leurs fonctions. Heureux celui chez qui 
l’aménité des formes et la douceur du caractère tempèrent ce 
qu’offre de pénible, et en apparence d’odieux un ministère for- 
cérnent rigide et souvent inexorable ! 

C’est surtout dans la classe nombreuse des hommes de lettres, 
des savans et des artistes, qu’on trouve un grand nombre de’ 
misanthropes. En effet, peu de professions exaltent autant l’i¬ 
magination, l’amour-propre, et trop souvent l’envie, la jalou¬ 
sie et tout le cortège des passions haineuses. Chez eux, tout 
est vivement senti ; la peine surtout est en raison de leur sensi¬ 
bilité. Si les jouissances qu’ils éprouvent sont de nature à flatter 
grandement leur amour-propre; si les loiianges, si l’encéns 
qui leur sont prodigués les enivrent et parfois les égarent : 
souvent aussi, leur espoir trompé, leur ambition déçue les ont" 
plongés.dans la peine la plus profonde. Dès-lors on ne s’éton¬ 
nera plus si l’homme de lettres, -le savant ou l’artiste misan¬ 
thropes ne voient partout que des méchans ou des ennemis , 
s’ils se croient, brisés sur tous les rivages, repoussés de tous les' 
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abris : pour eux, il n’est souvent de refuge où d’espëtânce que 
dans la postérité'; Les temps anciens nous en offrent de mé¬ 
morables et nombreux exemples : Timon d’Athènes, Thyéste> 
Médée, Bellérophon, Biogène. Parmi les modernes, nous cite¬ 
rons Jean-Jacques Rousseau, Gilbert, etc. 

On pense bien qu’il n’existe aucun médicament propre à 
guérir la misanthropie. Les affections de l’ame et les maladiéS 
de l’entendement sont très-peu accessibles aux puissances phar¬ 
maceutiques; mais il est une direction à donner à nos facultés 
intellectuelles et morales dont il est possible d’attendre d’heu¬ 
reux résultats, si toutefois la difficulté de l’entreprise ne la 
fait pas juger impraticable. • 

Un soin constant à rappeler à l’individu misanthrope que 
l’état social et de civilisation offre, malgré ses inconvéniens et 
ses imperfections, de nombreux avantages qui, du moins, lé 
rendent bien préférable à l’état sauvage ou de nature primitivé, 
peut servir à préparer les voies. En même temps, on s’attache 
à lui faire sentir que les bienfaits de l’éducation compensent 
les dangers du luxe, qui d’ailleurs a un coté utile, puisqu’il 
.fait vivre des milliers d’individus. Cette attention soutenue 
amènera quelquefois un premier pas vers une amélioration plus 
ou moins prochaine. 

Efforcez - vous ensuite de lui démontrer que la société se 
composant d’individus et d’intérêts différens, chacun est libre 
de suivre la route qui lui semble la plus favorable, pourVu 
qu’il ne nuise en rien à son prochain. Insistez encore sur l’uti- 
j,ité des convenances et des usages, qui contribuent à l’union 
des familles, au bonheur de la société et au repos des états. 
Que le misanthrope se persuadé surtout qu’en S’isolant de ses 
concitoyens, il détruit les sentimens les pins doux et les plus 
puissans sur les anaes bien nées : la misanthropie, en èl'fet, 
n’est-elle pas destructive de l’empire salutaire qu’exercent lés- 
.liens du sang, l’intérêt de l’humanité et l’amour sacré de la 
patrie ? 

Aj.outez à ces observations préliminaires des considérations, 
plus directes et plus paissantes; conseillezdui une certaine ma- 
.aération d’esprit et l’habitude des sentimens calmes et affec¬ 
tueux ; engagez-le à ne pas s’abandonner aux premières inipres- 
,sions, à se mettre mentalement à la place de ceux dont la 
conduite excite sa colère ou son indignation,-et a examiner 
sans prévention et sans passion leurs motifs .avant de les con¬ 
damner; qu’il se défie de sa propre disposition, du penchant 
qui le pousse presque iuvolontaifement non-seulement à soup¬ 
çonner les intentions d’autrui, mais encore à les dénaturer, et. 
même à les envenimer. Timon d’Athènes s’irritait du partage- 
disproportionné des biens, comme si une égalé répartition 
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n’etait pas, dé droit et de fait, impraticaBle. Combien de fois 
Jean-Jacques Rousseau, dont Je cœur e'tait bon, n’a-t-il pas 
prêté gratuitement à ses amis les plus sincères et niêœe à ses 
bienfaiteurs des desseins perfides dont son imagination avait 
seule fourni tous les frais f . 

Que le misanthrope donne lui-même l’exemple des procédés 
ou des prévenances les plus délicates ; le retour dont il. sera 
payé sera un excellent mobile pour le ramener à des idées plus 
justes et plus douces; car rien n’est propre à réconcilier avec 
Je genre humain comme les nobles jouissances de l’amitié et des 
rapports sociaux, fondés sur une estime et une bienveillance 
récipi’oques. _ (iodter-tilleemat) 

MISÉRÉEE, nom latin francisé, sous lequel on désigne 
une colique considérable avec vomissemens et constipation. 
On croit que c’est de la prière du miserere que récite l’église 
lors de la cérémonie funèbre des enterremens, que celle-ci 
tire Je nom qu’elle porte dans le peuple. On confond, sous le 
nom de miserere, plusieurs affections intestinales graves. Voyez 
iLEtis, tom. XXIII, pag. 541- (f. v. m.) 

MISOGAME ; s. m.,.de iJLt(roç, haine, et de yAfAoç, ma¬ 
riage: qui a de l’aversion pour le mariage. On rencontre dans 
le monde une foule de personnes des deux sexes qui ont le 

• mariage en horreur, et qui le regardent comme un état contre 
nature. Les unes le fnient ponr éviter les devoirs qu’il impose, 
la contrainte et la gêne qui en résultent; chez d’autres, 
c’est la soif des plaisirs qui met obstacle au lien conjugal : la 
crainte de la misère en détourne un fort grand nombre, et on 
ne saurait blâmer totalement ceux-ci. L’indifférence pour les 
plaisirs des sens a empêché plus d’une union de se contracter. 
Une haine marquée pour l’autre sexe s’oppose fréquemment à 
l’hymen, par l’idée que l’un d’eux se forme des vices de l’autre; 
enfin, chez un petit nombre d’individus, c’est par l’éloigne¬ 
ment des plaisirs de l’amour licite et des jouissances naturelles 
que le mariage n’a point lieu. Si on ajopte à ces motifs ceux 
des individus ayant des principes religieux exaltés et faux, t|ui 
croient Je mariage incompatible avec l’exercice de la religion, 
on aura les principales causes de la fréquence du célibat et de 
celle de l’existence d’une classe si nombreuse d’individâs qui 
goûtent les agrémens de la société sans en remplir tous les de¬ 
voirs , classe sur laquelle les moralistes ont toujours tonné avec 
autant de force que d’inutilité. Voyez célibat, tom iv, p. 4oo ; 
et MARIAGE , tom. xxxi, pag. 26. ( E- X. M. ) 

BIITHRIDATE, mühridatium Damocratis, emtidotiim Mi- 
thridatis, antidote de Mitrhidate. Ce médicament, compris 
parmi les électuaires ou les conserves molles composées, est 
considéré comme le plus ancien du genre. IJ a dû servir de- 
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modèle à toutes les grandes compositions, à tous les antidotes, 
tels que la thériaque, l’orviétan, etc., puisqu’il les a tous 
précédés. Il est composé de quarante-six substances. Les méd(- 
cins qui- imaginèrent de semblables compositions, y firent, 
selon l’osage et l’esprit du temps,, entrer un nlus grand nombre 

, d’ingrédiens, et, par cette raison , le mithritiate fut bientôt né¬ 
gligé; la thériaque seule resta. Voyez et mot, pour la compo¬ 
sition et la manipulation. 

On ignore en quel temps a paru, pour la première fois, 
cet antidote dont l’invention est attribuée à Mithridate, roi 
de Pont et deBithynie, qui, selon la tradition reçue, s’en 
servait journellement pour se préserver des poisons qu’il 
craignait que ses ennemis ne lui fissent donner. 

J’ai pris soin de m’armer contre tous les poisons ; 
J’ai sa par une longue et pénible industrie, 
Des plus mortels venins prévenir la furie. 

Mithrid. , trag. 

L’usage où l’on est de l’intituler de Damocrate, vient de 
ce qu’on a trouvé ce remède rapporté dans un fragment de 
cet auteur, très-postérieur cependant à Celse, qui déjà l’avait 
décrit sous le nom düantidotum Mithndalis. Quelques auteurs, 
et particulièrement Çuintus Serenus Sammordeus, pensent 
qu’il était beaucoup plus simple que celui d’aujourd’hui 
{Yoyez Bûllelin de pharmacie, tom. iv, pag. 5o6, note his¬ 
torique sur le mitrhidate, par M. Cadet, et l’ancienne Ency~ 
clopédie, au mot mithridate ). 

JLa plusgrandepropriété attribuée autrefois à ce médicament 
était d’être alexipharmaque, ou contre-venin, pour les piqûres 
des vipères,des serpenset des scorpions; il passait aussi pour être 
le contre-poison de la ciguë, de l’aconit et dunapel. De.toutes 
ces vertus aujourd’hui contestées, il lui en reste quelques- 
unes de véritables qui sont d’être stomachique, cordial, sudo¬ 
rifique , calmant. La thériaque , réunissant les mêmes avan¬ 
tages, le mithridate est tombé dans l’oubli, et sa formule ne 
se trouve plus dans le nouveau Codex de Paris. (kachet) 

MlTRùL, adj., mitralis, qui a la forme d’une mitre, qui 
ressemble à une mitre, se dit de deux languettes de la valvule 
située à l’entrée de l’oreillette gauche du cœur dans le ventri¬ 
cule correspondant, parce qu’elles ont quelque ressemblance 
avec la mitre d’un évêque. Celte valvule, placée à l’orifice 
auriculo-vents-iculaire gauche , présente deux faces tournées 
l’une vers l’oreillette, l’autre vers le ventricule. Elle offre de 
plus deux bords , dont l’un est adhérent à la circonférence de 
l’orifice; l’autre, libre , mobile , tient aux parois du ventricule 
au moyen dus filets tendineux qui viennent du sommet des 
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colonnes charnues du cœur. Ce bord est constamment divisé 
én deux portions : une inférieure plus petite, etTautre, supé¬ 
rieure, plus grande, qui correspond à l’embouchure de l’aorte, 
qu’elle couvre presque entièrement lorsque le ventricule est 
dilaté. Cette valvule est formée par l’adossement de deux 
feuîlléls de la membrane qui tapisse les cavités gauches du 
cœur. Entre ces deux lames, se trouve un tissu cellulaire 
fibreux qui sert à les fortifier. D’après la disposition de celte 
valyule, il est facile de pressentir ses usages, qui sont d’em¬ 
pêcher le sang qui est entré dans lé ventricule gauche de re¬ 
tourner dans l’oreillette. Il nous semble que l’inspection 
seule de la disposition.des valvules du cœur suffit pour dé¬ 
voiler le mécanisme de la circulation, et ce n’est pas sans 
étonnement que l’on voit les phénomènes <le celte fonction 
méconnus par les plus célèbres médecins et les meilleurs ana¬ 
tomistes jusqu’au dix-septième siècle ( F^oyez circulation , 
COEUR ). Il n’est pas rare d’observer des ossifications à la val¬ 
vule mitrale, lesquelles gênent les mouvemensd’abaissement 
et d’élévation de cette valvule, et sont des causes fréquentes 
des anévrysmes du cœur. Nous avons également vu plusieurs 
fois sur la valvule mitrale des végétations qui avaient un 
aspect très-analogue à celles qui se développent sur le gland 
ou les grandes lèvres, à la suite de l’infection vénérienne. 
Cette ressemblance a même fait penser à l’un de nos plus cé¬ 
lèbres praticiens, M. le baron Corvisart, que ces végétations 
étaient dues au vice syphilitique. Sans vouloir infirmer cette 
opinion , nous observerons seulement que plusieurs mala¬ 
des, sur lesquels nous’avons remarqué de pareilles excrois¬ 
sances, disaient n’avoir jamais éprouvé de maladies véné¬ 
riennes. F^oyez EXCROISSANCE , VÉGÉTATION. ( M. P. ) 

MITRE D’HIPPOCRATE, s. m., bandage qui a été déjà 
décrit dans ce Dictionaire. Voyez bonnet d’hippocrate. 

MITTE DES FOSSES d’aisances. Par ce mot on entend deux 
choses : i°. les vapeurs ou gaz qui, s’élevant des fosses d’ai¬ 
sances pendantqu’on lés vide, occasionenl une espèce d’ophthal- 
mie très-prompte, très-douloureuse, et un coryza très-âiguj 
2°. lés accidens produits par ces gaz, ou l’ophthalmie et le 
catarrhe-nasal dont je viens de parier. 

La mitte et le plomb, que quelques personnes confondent , 
sont deux modes différens d’accidens tenant à des vapeurs de 
nature différente. La mitte est produite par les vapeurs ammo¬ 
niacales, et le plomb (nom vulgaire donné à l’asphyxie des 
fosses d’aisances, ou bien à des symptômes nombreux plus ou 
moins gravés qui s’observent sur ceux qui les vident) est causé 
communément par les gaz hydrogène sulfuré et hydro-sulfure 
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d’ammoniaque. Les accidens de la mitlç compliquent souvent 
le plomb; mais elle est ordinairement seule. 

Dans la mittè les yeux font ressentir, et presque toujours 
tout à coup, des picotemens bientôt accompagne's et suivis 
d’une cuisson qui peut devenir extrême en quelques minutes. Si 
l’on en croit les vidangeurs, tantôt un sentiment de fraîcheur 
aux yeux annonce l’invasion de la mitte, et d’autres fois ou 
ne l’éprouve point. Quoi qu’il en soit, le globe de l’œil et les 
paupières deviennent rouges ; en même temps il y a un embar¬ 
ras dans le nez, un enchifrenement semblable'à celui qui ca¬ 
ractérise l’origine d’un catarrhe nasal, et une. douleur qui, 
commençant vers le fond de l’orbite , se propage audessus des 
yeux. A cet état se joint souvent, et cela même en peu de mi¬ 
nutes , une cécité qui dure un, deux ou trois jours. Alors lés 
malades éprouvent de telles douleurs, qu’ils ne peuvent sup¬ 
porter la lumière adoucie du jour : ils se roulent et s’agitent 
sur leur lit, en poussant quelquefois des cris jusqu’à ce que', 
les larmes coulant, les douleurs diminuent. A compter de cet 
instant le nez coule abondamment et la mitte va bien 

Le remède ordinaire des vidangeurs consiste à tenir sur les 
yeux des compresses imbibées d’eau froide, et à se mettre au lit 
(dans une chambre obscure. Plusieurs s’appliquent sur les yeux 
des feuilles de chou fraîches qu’ils renouvellent fréquemment. 

Quand la mitte ne produit que les premiers symptômes, ou 
que les ouvriers en reconnaissent l’annonce, iis laissent mo¬ 
mentanément leur travail et se mettent, durant un quart 
d’heure ou une demi-heure, à l’air pur et frais, en ayant soin 
de se cacher des lumières ( c’est pendant la nuit que se font les 
vidanges) : le nez coule, les yeux pleurent, la rougeur et la 
douleur se dissipent. Il arrive très-souvent que le même ou¬ 
vrier est obligé de faire ainsi plusieurs fois dans une seule nuit. 
Cela se remarque surtout s’il n’a pas assez attendu pour re¬ 
prendre son travail. 

On voit, par le détail de ces accidens , qu’il faut les attri¬ 
buer à une vapeur analogue à celle qui, dans les cabinets d'ai¬ 
sances mal tenus, prend si vivement au nez et aux yeux, sur¬ 
tout lors de certains changemens du temps. En effet, partout 
où les ouvriers vidangeurs reconnaissent, en se mettant à l’ou¬ 
vrage, le piquant très-fort du gaz ammoniacal, ils s’attendent 
à avoir la mitte; mais, au bout de quelque temps de travail, 
ils sont pour l’ordinaire tout à fait insensibles à ce piquant de 
l’air sur l’odorat. C’est sans doute celte dernière circonstance 
qui a fait dire par les Lavmkier, les Fourcroy, que rien de 
semblable h la vapeur qui prend au nez et aux yeux dans les 
cabinets d’aisances ne produit la mitte, et même qu’il n’y a 
^ucun piquant dans l’air, qui avertisse les vidangeurs qu’elle 
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ya les saisir. Voyez Encyclopédie méthodique. Art du 
dangeur. 

Je mè suis exposé à contracter la mitte, et j’ai pu me con¬ 
vaincre alors qu’elle menace les vidangeurs , que si l’on entre 
tout à coup dans leur atmosphère, on éprouve à l’instant, et 
à un très-haut degré, tous les effets désagréables du gaz am¬ 
moniacal. L’espèce de fadeur dans l’air que les auteurs cités, 
de l’Art dii vidangeur, ont dit annoncer la mitte, annonce 
plutôt le plomb ou J’asphyxie. Plus les matières qu’on extrait 
sont solides, plus on a ordinairement à craindre le plomb : 
tandis que la mitte semble être causée le plus souvent par 
les matières fluides qui contiennent une très-grande quantité 
d’urine. Tels sont les résultats, d’accord avec l’analogie et les 
belles expériences de MM. Dupuytren et Thénard, que j’ai 
pu retirer de mes propres observations , et de ce que m’ont dit 
beaucoup d'ouvriers qui vident les fosses d’aisance. Voyez, 
.&SPHIXIE DES- FOSSES d’aISANCES, EATEINE , MEPHITISME, PtOMg j 
VIDANGEUK. (L. B. VILLEBMÉj 

MIVA. C’est le nom d’un médicament analogue, ou tout 
semblable à un sirop (Castelli, Lexicon medicurtî). (f.v.m.) • 

MIXTE, s. m., mixtum, de miscere, mêler. On donne ce 
nom à tous les corps composés d’éJëmens différons. 11 est pro¬ 
bable que tous les corps de la nature sont des mixtes, et que 
ceux que nous désignons comme simples ne nous paraissent 
tels que par l’impuissance où nous sommes d’en connaître les 
principes composans. (f. v. m.) 

MIXTION, s. f., mixtura. Ce mot, pris dans le sens vul¬ 
gaire, signilie la même chose que mélange; il ne faut pas ce¬ 
pendant le confondre avec celui de mixture: le premier désigne 
l’action de mêler des substances de différente nature pour for¬ 
mer des médicamens, et la mixture est un médicament magis¬ 
tral résultant de la mixtion ( Voyez mixture ). Sous Je rapport 
chimique, Stahl s’est servi de cette expression pour désigner 
l’union des principes des corps dans les composés les plus sim¬ 
ples ; on lui a substitué depuis les termes de comhinaison et de 
composition ; ce dernier est susceptible de deux acceptions : 
premièrement, on nomme composition l’art suivant lequel sont 
prescrites et doivent être rassemblées les substances dont se 
compose un médicament, c’est aussi ce qu’on appelle formu¬ 
ler; secondement, on désigne souvent, et peut-être mal à pro¬ 
pos, le médicament résultant de la mixtion, par le nom de 
composition. Voyez composition, t. vi, p. iqb. 

Les pharmaciens entendent par mixtion une des parties de 
la pharmacie. L’étude de cet art est divisée en trois branches 
principales , la connaissance et le clioix des médicamens, leur 
préparation et leur mixtion. Cette manière de diviser la phar- 
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macie se retrouve dans les auteurs les plus anciens^ tels que 
Mésue'J Sylvius, Mathiole (sur Dioscoride), Baudron, Darenou, 
Chesncau; parmi les modernes, Lemery, Charas, Baume l’ont 
aussi adoptce. De tous ces auteurs, celui qui, à mon avis, a le 
mieux parlé de cette division, est Chesneau, docteur en mé¬ 
decine, dans son ouvrage intitulé: la Pharmacie théorique, 
imprimée à Paris en i65o, et divisée en cinq livres et en tables 
synoptiques. En en retranchant tout ce qui tient aux temps où 
il fut composé, combien il serait à désirer que ceux qui, depuis,, 
ont écrit sur cet art, se fussent contente's comme lui de rédiger 
lapharmacie en corps de doctrine dans un ordre rationnelîMais 
il eut peu d’imitateurs, et'les Pharmacopées de Leriiery , de 
Charas, de Baurtïé et autres, ne furent que des compilations 
empiriquesdeformules; nous distinguerons cependant les Elé- 
mens de pharmacie de M, Carbonel, médecin espagnol, com¬ 
posés dans un bon esprit, et auxquels on reproche seulement 
trop de brièveté. Lemery et Charas ont sagement rédigé leurs 
formules en latin, et leurs OEuvres sont restés entre les mains 
des gens de l’art; mais quand Baumé et ses imitateurs les eu¬ 
rent traduites en français, et que des médecins peu sages 
eurent publié la Médecine populaire, le Médecin charitable, 
le Manuel des dames de charité, et autres ouvrages prétendus 
philantropiques, les ignorans et les charlatans accoururent de 
toutepa:t, l’entrée du templed’Epidaure fut forcée par un pro¬ 
fane vulgaire ; les épiciers, les herboristes, les sœurs de cha¬ 
rité, etc., envahirent la médecine, et le véritable médecin 
ignoré dans son cabinet, et le pharmacien solitaire dans son 
officine , restèrent découragés. 

Dans la première partie de l’étude de la pharmacie, on ne 
comprend pas seulement la connaissance des corps naturels et 
le choix des drogues, on doit y exposer aussi les notions élé¬ 
mentaires et nécessaires • des sciences qui conduisent à celte 
connaissance, telles que la chimie, la physique, l’histoire na¬ 
turelle qui comprend la minéralogie, la botanique, la zoo¬ 
logie. 

La deuxième partie,, la préparation, enseigne les moyens de 
conservation, de division et de purification des médicameus. 
Voyez CONSERVATION. ' 

La troisième partie, la mixtion, celle qui nous occupe ici, 
/ consiste dans l’art d’unir ensemble des drogues simples et pré¬ 

parées pour en former des médicamens composés. Le but qu’on 
se propose est de réunir dans un meme médicament des subs¬ 
tances de vertu différente, afin de remplir à la fois plusieurs 
indications, et souvent de donner naissance à des produits nou¬ 
veaux et c'onstans. . ' 

On exécute la mixtion à l’aide de deux moyens principaux, 
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mécaniques ou chimiques. Les premiers n’apportent âuçune al¬ 
tération dans les principes constituans des corps-, et en chan¬ 
gent seulement les propriétés physiques ; les seconds leur en¬ 
lèvent ou leur ajoutent quelques principes, ou leur font con¬ 
tracter des cornbinaisons nouvelles en les soumettant à r-action 
d’agens plus puissans qu’eux. Il ne résulte de l’ennploi des 
moyens mécaniques que de simples mélanges sahs combinai¬ 
son , tels que les espèces et les poudres composées atixquelles 
on donne aussi, mal k propos, dans plusieurs Pharmacopées, 
le nom d’espèces. Voyez espèces, tom. xv, pag. 276, et poo- 
DEES COMPOSÉES. 

Les moyens chimiques donnent naissance k deux sortes de 
inédicamens composés bien distincts, savoir j des combinaisons 
nouvelles et des mélanges combinés 5 les premières ne partici¬ 
pent plus des propriétés de leurs Cdmposans, en acquièrent de 
nouvelles, et produisent des corps nouveaux. Les secondes 
contractent bien un commencement de combinaison dont on 
mesure la force par la difficulté que l’on éprouve à sépàrèr les 
substances dont ils sont formés, mais qui ne va pas jusqu’à 
faire disparaître les 1 propriétés des composans , puisqu on' 
retrouve toujours l’odeur,^ la saveur, et souvent la couleur 
qui les caractérisent. 

Ou obtient donc de la mixtion trois sortes de médiçamens 
composés de simples mélanges, comme les espèces et les pou¬ 
dres , des combinaisons nouvelles èt des mélanges combinés. 

Les combinaisons nouvelles ou composés chimiques prove¬ 
nant de la mixtion et employés en pharmacie sont : 1®. les oxa¬ 
cides et les hydracides ( VoyezXom. i, pag. 119), résultant 
de l’union de l’oxigèné on de l’hydrogène avec les bases acir 
difiables j 2°. les sels ( Voyez ce mot), et les éthers ( Voyez 
tom. XIII, pag. 378 ) produits par runion- des acides atec les 
bases alcalines et terreuses et avec l’alcool ; 3°. les savons 
( Voyez ce mol ), et les emplâtres ( Voyez tom. Xii, pag. 4n ) 
formés par la combinaison des huiles et des graisses avec les 
alcalis et les oxides métalliques j 4®* sulfures alcalins et 
terreux , combinaisons résultantes du soufre avec les alcalis et 
lès terres j 5°. enfin tous les. médiçamens métalliques fournis 
par l’arsenic, l’autimoine , le mercure, le zinc, le plomb , le 
fer, le cuivre, l’argent et l’or. F’qyez MÉiat. 

Les mélanges combinés internes et externes se préparent au 
moyen de quatre opérations principales , la macération, l’in¬ 
fusion , la décoction j la digestion. Voyez ces mots. 

Les dissolvons employés sont : l’eau, le vin, le vinaigre , 
l’eau-de-vie, l’alcool, l’huile grasse. On se sert des trois pre¬ 
mières opérations, lorsqu’on fait agir l’eau sur les substances; 
les médiçamens qui eu résultent sont : la tisane, Fappzème, 
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la décoction blanche, le bouillon , les injections, les fomenta¬ 
tions , les eaux distillées, les huiles volatiles. La digeslion^est 
■cmploje'e à la pre'paration des vins, des vinaigres, des tein¬ 
tures ,, des alcools et des huiles iiic'dicinales. 

Lorsqu’on veut séparer par l’évaporation de ces diss'olvans 
les substances qu’ils contiennent, on obtient les extraits ( Voyez 
tom. XIV, pag. 3i5 ). Si, au lieu de convertir en extraits les 
produits des infusions, décoctions et digestions, on y ajoute 
des corps capablès de les conserver, tels que le miel, le sucre 
et l’alcool, on donne lieu aux médicamens connus sous les 
noms de gelées, miels , sirops, ratafiats. 

Delà réunion des poudres, des pulpes, des extraits, des si¬ 
rops, des miels, résulte ce que l’on nomme conserves, qui 
sont simples ou composées ; les simples sont divisées en con- 
dits quand ce sont les parties entières des végétaux que l’on 
confit dans le sucre, et en conserves simples proprement dites, 
lorsqu’on y fait entrer la poudre ou la pulpe d’une seule subs¬ 
tance. Les conserves composées sont divisées d’après leur con¬ 
sistance, en.molles, telles que les électuaires, confections et 
opiats. en demi-solides, comme les pilules, et en solides, 
comme les sucres, les pastilles, les pâtes , les tablettes et les 
trochisques. 

Les mélanges combinés magistraux internes sont les émul¬ 
sions, les looebs, les potions qui comprennent les juleps , les 
mixtures, les potions proprement dites, et les potions purga¬ 
tives ou médecines. 

Les mélanges combinés externes officinaux et magistraux 
dans lesquels on fait entrer des corps gras, des résines, de là 
cire, des oxides métalliques, des gommes résines, des végé¬ 
taux, des poudres simples et composées, etc., sont les baumes, 
les onguens, les céfats, les fini mens , les digestifs, les cata¬ 
plasmes, les sparadraps., les bougies, les suppositoires. Tel est 
l’ordre général dans lequel je range tous les médicamens pro¬ 
venant de la troisième partie de la pharmacie, la mixtion. 

MIXTURE , s. £, vient du verbe ndscere, mêler: médica¬ 
ment magistral du genre des potions. On pourrait donner ce 
nom à beaucoup de mélanges que l’on prépare en pharmacie; 
cependant on est dans Tusage de ne l’appliquer qu’à ceux des¬ 
tinés à être pris par gouttes ; de là vient qu’on les appelle quel¬ 
quefois gouttes. On y fait entrer des alcools aromatiques , des 
teintures, des élixirs, des huiles volatiles ordinaires ou empi- 
reumatiques,'le sous-carbonate einpireumatique de corne de 
cerf. Ces médicamens ont l’avantage de réunir sous un petit 
volume de grandes propriétés, d’agir plus promptement, de 
pouvoir être transportés partout, et de remplacer les. potions 
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en en mêlant quelques gouttes à des infusions de plantes ap¬ 
propriées et sucrées, On trouve dans les Dispensaires et les 
Pharmacopées quelques-unes de ces prescriptions 5 telles sont 
celles anti-hystérique, anti-épileptique, anti-helmentique, diu¬ 
rétique et lithontriptique, etc. (hachet) 

MKÉMOjVIQUE, s. f., de iiva,o[Mit, je me souviens; art 
d’aider la mémoire par des signes, et de former eu quelque 
sorte une mémoire artificielle. Ce moyen, bien connu des an¬ 
ciens, sur lequel Pierre de Ravenne, en iSgo, et Schenkel, 
vers 1610, firent des expériences publiques en Flandre et à 
Paris, a été remis en vogue , il y a une quinzaine d’années , 
par M. de Fenaigle, allemand , qui en fit des cours avec beau¬ 
coup d’apparat à Paris. M. de Fenaigle n’a rien publié sur sa 
méthode de créer une mémoire artificielle. Voyez mémoire , 
tome XXXII. 

TRAITÉ complet de mnémoniqne, on Art d’aider et de fixer la me'moire en tons 
genres d’études et de sciences, orné d’un tableau d’application à l'histoire, et 
eniicld de 25 gravures; i vol. in-8°. Lille etParis, 1808., 

Cet ouvrage, attribué à M. Guivart, élève de M. Fenaigle, ne contient 
pas toute la doctrine du maître, d’après sa réclamation insérée dans les jour¬ 
naux du temps. 

WKÊMQNiE , ou l’Art de la mémoire pratique, d’après Us lectnres de M. Fc- 
naigle, avec figures; i vol. iQ-8°. Franct., 1811. (p. v. m.) 

MOBILITÉ, s. f., mobilitas-, euxivtiiria,. Il y a deux princi¬ 
pales dispositions parmi les animaux, l’inertie et la mobilité, 
ou i’atouie et la tension des fibres, ou leur épaisseur solide et 
leur minceur délicate. Chez les premiers, la matière domine, 
chez les seconds c’est l’action ou l’agilité. Les uns ont d’ordi¬ 
naire de gros membres flasques; les autres une texture grêle et 
maigre; les formes, qui sont rondes et massives chez ceux-là, 
sont pointues ou aiguës d’ordinaire en ceux-ci. Comme de deux 
cordes sous le même poids, la plus mince est plus tendue et 
rend un son plus aigu que la plus grosse, celle-ci s’émeut bien 
moins et résonne plus sourdement par la même cause de vibra¬ 
tion; de même,- un athlète à fibres cornées et grossières, sera 
effleuré à peine par la même émotion qui transportera hors' 
d’elle une femmelette sensible et toute nerveuse. On comprend 
donc que le système nerveux le plus délié sentira plus vive¬ 
ment; il rendra, pour ainsi dire, un son plus aigre, ou sera 
plus agacé, plus ébranlé que ces lourdes et épaisses machines ^ 
Tembourrées de graisse, de chair et de sang, sous lesquelles est 
encroûté le système nerveux , comme chez les taureaux, les 
cochons, les grossiers pachydermes. 

§. I. Des causes qui établissent la mobilité dans Vorganisa¬ 
tion de l’homme et des autres êtres vivans. L’observation des 
animaux nous offrira des notions importantes sur les causes 
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de ces diverses textures. Par exemple, le poisson, toujours 
plongé dans un liquide froid et relâchant, a dû prendre une 
complexion molle ou un tempérameat humide avec une grande 
flexibilité de tous ses organes , en cela analogue à l’inconstance 
naturelle des eaux. Le quadrupède, placé aumilieu du soi ter¬ 
restre et pierreux, a contracté une certaine dureté d’organisation 
et une rigidité de membres qui le retiennent attaché sur la 
terre comme l’esclave à la glèbe ; tandis que l’oiseau , voya¬ 
geant toujours dans le fluide de l’atmosphèrej recevant dans 

, de vastes poumons, avec leurs appendices et leurs prolonge- 
mens, une abondance considérable d’air qui le pénètre jusque 
dans ses os et ses plumes, acquiert cette subtilité et cette mo¬ 
bilité extraordinaires qui dérivent de la substance aérienne. Ne 
voyons-nous pas que les oiseaux d’eau, retenant dans leur 
constitution une plus grande quantité de principe humide, 
sont bien plus lourds et plus épais que les agiles habiians des 
airs; et les gallinacés tels que les dindons", les poules, les 
perdrix, vivant toujours sur terre, n’ont-ils pas aussi contracté 
une pesanteur de corps que n’ont pas les races habituées à vivre' 
dans les hautes régions de l’atmosphère ? C’est ainsi que les 
mammifères aquatiques comme les hippopotames, les phoques, 
les lamantins sont beaucoup plus lents et plus stupides que 
ceux qui vivent dans les terrains secs, et, parmi ceux ci, com¬ 
bien les gazelles , les bouquetins, les chamois, légers eufans 
des montagnes, ne sont-ils pas plus agiles- plus délicats et 
plus vifs que les quadrupèdes grossiers qui ruminent pesamr 
ment dans les vallons? Nous observons même que les poissons 
qui, comme les labres, les scares, les perches, les coryphè- 
nes, etc., préfèrent les eaux limpides .et aérées, les fonds ro¬ 
cailleux et les grèves caillouteuses, ont une chair plus com¬ 
pacte, une texture plus fibreuse, des mouvemens plus prestes 
que les mollasses et paresseux habitans des eaux croupissantes 
et des fonds vaseux, hydrogénés, comme les anguilles, les mu¬ 
rènes , les lamproies visqueuses. 

L’air influe principalement sur la mobilité; ainsi, les oi¬ 
seaux pénétrés par l’air dans toute leur organisation, comme une 
éponge s’imbibe d’eau, ont un système sanguin sans cesse en 
contact avec celui-ci ; l’oxigénation du sang devient plus com- 
plette, plus forte que chez tout autre animal. La respiration 
de l’oiseau est une combustion plus ardente, plus rapide que 
la nôtre; c’est, pour ainsi parler, une fièvre de vie analogue 
à celle des phthisiques, avec cette différence que, loin de con¬ 
sumer l’animal , elle l’échauffe et l’anime davantage. L’écono¬ 
mie se proportionne alors avec cette source dominante d’éner¬ 
gie. Considérez en effet les oiseaux ; leur chair est sèche et fi¬ 
breuse' en général ; leurs muscles sont extrêmement contrac» 
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tiles; leur caractère est vif, impe'tueux; ils sont ardens en 
amour, furieux dans leurs combats; passionnes, fougueux , 
toujours en mouvement; .formant peu, mangeant beaucoup ; 
ils semblent avoir reçu de la nature plus de sentiment, de 
force et d’activité vitale que les autres animaux, car ils vi- 
ventaussi très-longtemps ou sontd’unecomplexion très-chaude, 
et cet état les met pour ainsi dire en expansion continuelle. 

La mobilité est toujours proportionnelle à la tonicité ou 
tension naturelle des fibres: ainsi cette activité est plus consi¬ 
dérable dans la veille que dans le sommeil, dans le travail 
que dans le repos ; dans celui qui prend des âcres, des stimu¬ 
lons, des spiritueux, que dans quiconque se noui-rit de dé¬ 
layons et d’émolliens; dans un liomme bilieux et colère, que 
dans une femme lymphatique et indolente ; enfin dans ceux qui 
exercent leurs membres plus que dans ceux qui mènent une 
vie molle et oisive. Fbyez mollesse. 

Par l’extrême tension , la vibratilité des fibres devient donc 
plus considérable, plus impressionnable ou plus susceptible 
d’émotions. De là naît l’état de mobilité exaltée, la disposi¬ 
tion aux spasmes, aux convulsions et à tons les genres d’irri¬ 
tation et d’ébranlemens, d’agacemens, d’exaltation nerveuse 
par de faibles causes et sous les excitons mêmes les plus lé¬ 
gers, au physique et au moral. Voyez exaltation. 

Comme dans l’attention il se fait une sorte de tension au 
cerveau qui nous rend susceptibles d’apercevoir les sensations 
les plus subtiles, les plus, délicates, ou de démêler les idées 
les plus fines ; de même, l’œil attentif ne se borne pas à voir, 
il regarde et distingue; l’oreille attentive n’entend pas seule¬ 
ment, elle écoute et juge lesdifférens tons d’un concert. Pa¬ 
reillement le corps humain peut être dans l’état purement 
inerte et comme passif chez les individus à fibres mollasses et 
relâchées, tandis qu’il ressemble chez d’autres hommes à fi¬ 
bres grêles et tendues, à un violon dont chaque corde rend 
un son à la moindre vibration qu’elle éprouve. 

Personne de nous ne sent exactement de la mênïe manière, 
chacun est plus ou moins mobile , non-seulement au total, 
mais encore à l’égard de quelques fonctions. Chez tel, le sys¬ 
tème nerveux cérébral jouit.d’une activité prodigieuse; chez; 
tel autre, c’est l’appareil génital ; chez le danseur, ce seront les 
jambes , comme le bras dans le maître d’armes, par l’effet de 
l'habitude. Voyez te mot. 

Chaque sensation suppose une vibration ; il suit de là que , 
plus la fibre sera fortement agitée, plus on sentira vivement; 
une jeune Indienne entrera en convulsion par une impression 
légère qui effleurera à peine un grossier Cosaque, qu’il faut 
écorcher à coups de knout et de nerf de bœuf pour le dégouc- 
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dir, danS:Sa fr;oide Moscovie : chez la première, le sentiment 
est épanoui ; dans ce dernier, il est tout intérieur. 

. La mobilité s’accompagne plus ordinairement de la faiblesse 
et; de la minceur des fibres , tandis que leur fermeté coriace, 
leur solidité résistante s’unit plutôt à l’épaissear ,et à,la vi¬ 
gueur. De là vient que quiconque a la fibre plus svelte et 
plus tiraillée; montrera plus de vibratilité et de sensibilité. 

Une fibre grêle et tendue vibrera avec célérité, et, sentira 
vivement sans, doute,, mais elle épuisera ses forces, plus 
promptement et succombera de fatigue. La fibre épaisse et rc- 
busie , tout au contraire, sera fort lente à entrer en jeu, à 
cause de la résistance de son inertie; mais; une fois émue, 
elle conservera l’impulsion plus longuement : telle est la loi;; 
et l’on explique par ce moyen, pourquoi les femnies, les en- 
fans dont la fibre est mince; passent si promptement, à une 
exaspération excessive, puis se.calment et se refroidissent bien¬ 
tôt ou facilement', pourquoi leur imagination se monte vio¬ 
lemment à l’aspect d’un objet qui les frappe,, et pourquoi ils 
voltigent et papillonnent sans cesse d’un sujet à un autre: 
toutes choses qui n’arrivent point aux complexions dures, co¬ 
riaces ou inertes et molles. Ainsi, les nations d’une constitu¬ 
tion grêle et. tendue , d’une sensibilité exquise , comnie le 
Français par exemple comparé à l’Allemand; montrent d’abord 
une impétuosité; plus qu’humaine dansdeur premier choc, 
mais se calment et se, relâchent, aussitôt. L’action des indi¬ 
vidus grêles est plus .véhémente y .celle des épais est .plus 
constante; aus'si César jugeait les Germains plus capables 
de- soutenir longuement, les .travaux guerriers.que les Gau¬ 
lois , quoique, ceux-ci fussent plus, audacieux et. plus in-' 
domptables:un jour de combat. 

Gomme il faut des ageus plus puissans pour mettre en jeu 
une grosse et lourde mécanique , il s’ensuit qu’une grande mo¬ 
bilité, excitée,:chez un corps épais et robuste, dépendra de 
causes plus énergiques,, que chez les individus grêles et irri¬ 
tables, On comprendra facilement, d’après cette théorie, pour¬ 
quoi une maladie inflammatoire deviendra plus dangereuse 
et plus .violente chez les constitutions athlétiques., que dans 
des corps minces et délicats, et pourquoi les convulsions 
seront plus terribles, plus funestes, par, leur résultat, dans, 
un grenadier colossal, succombant au tétanos, que chez une 
petite femme et des enfans qui éprouvent tant de spasmes 
passagers. . . 

Delà constitution grêle et mobile originelle ou innée. 
La plupart du temps, celle-ci est héréditaire, ou dépend de 
païens déjà énervés et minces, surtout si le père et la mère 
sont âgés : car leurs enfans alors recevant moins de nourriture 

33. 33 • 
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et de matière dans le sein maternel, naissent tendres et dé¬ 
biles, ce qui les rend très-impressionnabies ; aussi leur enfance 
n’est quun tissu de maladies et de souffrances : il faut leur 
épargner les moindres fatigues et le travail, ce qui les main¬ 
tient encore dans un état-de gracilité et de maigreur exces¬ 
sives. Le S3rstènie nerveux, continuelîemeut agacé par des 
impressions vi-ves, taudis que le système musculaire, faute; 
d’exercice, n’acquiert pas de développement correspondant, 
feit que ces êtres restent toute leur vie émaciés, frêles ; mais 
sans vigueur de-corps, ils la compensent d’ordinaire par beau¬ 
coup d’esprit. Ainsi Voltaire, Pope, et une foulé d’hommes 
de lettres, sont nés grêles , irritables et mobiles. Tels sont aussi 
les enfans rachitiques doués d’une intelligence précoce ; tandis 
que les forces du corps n’aranceut point diansr la même pro¬ 
portion-. Au reste, ces constitutions minces ont l’avantagé 
d’être souples, dociles, pliables, et par là capables d’échap¬ 
per à la violence des grandes maladies qui s’acharnent sur lés 
corps athlétiques Bue telle souplesse, et cette docilité, jointes 
à la vive excitation du système nerveux, font que^ ces indi¬ 
vidus grêles devancent presque toujours lés autres dans leurs 
études, et, comme les créoles, brillent de bonne heure, quoi-' 
qu’ils soient incapables des grandes et fortes méditations néces¬ 
saires pour féconder le ge'nie. Ces' petites poupées si minces et- 
si jolies ont bientôt un babil agréable, une élocution facile, un' 
air cveillé, et des réparties assez fines et piquantes pour leur 
âge, toutes qualités agaçantes, qui se développent dé plus en 
plus en grandissant. 

L’enfance, comme nous l’avons exposé à son articlé, a d’ail^ 
leurs l’appareil nerveux prépondérant aux autres, organes; lé 
jeu de la vie est prompt, la circulation rapide ; ii n’est donc' 
pas étonnant de voir les enfans extrêmement mobiles, passer 
à l’instant des pleurs au rire, d’un caprice à un antre; jouer, 
sauter, courir sans cesse ; agir, babiller avec précipitation. Les 
jeunes gens sont décisifs, suffisans, impatiens, ou ne peuvent 

* demeurer en repos; il leur faut le bal , la chasse, les voyages 
pour dissiper cette chaleur vitale qui les consume sans relâche 
comme une fièvre. Ils sont eu effet inquiets, ii’ascibles, em¬ 
portés par leurs désirs et frappés deftout, parce que tout leur 
est nouveau et fait sur eux une impression énergique {^Voyes 
aEUNEssE). Ils vivent en dehors, tandis que la vieillesse se con¬ 
centre'à l’intérieur. 

2°..Pe la mobilité par rapport.auœ sexes. Il est évident que 
les fibres étant plus grêles et plus minces chez l'a femme que 
dans l’hommeelles seront bien plus facilement émues par 
les moindres impressions. Par exemple, la voix résulte de 
rëbraulement des rubans du larynx, ou des fibres vocales 
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plus ceîles=c! seront denses ou épaisses, plus la voix sera 
mâle ; aussi l’homme a le ton de voix d’une octave plus grave 
que la femme et l’enfant ; il semble donc que ses fibres soient 
du double plus compactes et plus robustes, puisqu’il y a la dif¬ 
férence de deux à uu entre une ocUve et Une autre. Èa effet, 
une voix aigre et des sons aigus chez la femme et l’enfant dé- 
noncetit une inconstance vive, une tension considérable dans 
leurs fibres très-minces : de là résulte aussi leur grande pro¬ 
pension au babil, aux ébranlemens et aux émotions, à cette sus¬ 
ceptibilité qui s’affecte de tout, et qui rend si "variables, si 
cbangeans l’esprit et le caractère dans tous les êtres éminem¬ 
ment sensibles. Voyez cette jeune beauté, élevée en paix à 
l’ombre d’un cloitre, loin des tempêtes et du tumulte du 
monde: en vain tout ce qui l’entoure appelle le recueillement et 
le calme du repos, cependant la moindre impression inaccou¬ 
tumée l’épouvante5 h peine entrée dans le tourbillon de la 
société, tout ébranle’et tourmente son faible cœur, ou exalte 
son imagination ; la voilà bientôt agitée d’affections convul¬ 
sives, et^son excessive mobilité s’aggrave, d’aatantplus , que 
scs fibres sont plus délicates , plus déshabituées des travaux , 
des occupations fortes d’une robuste villageoise, endurçie 
sous le so'leil aux exercices rustiques. Aussi, quelle est la dif¬ 
férence entre une femmelette tantôt langoureuse,-tantôt agacée 
de tous ses nerfs, au milieu du luxe dès cités, et une bergère 
jdont le corsage annonce une santé ferme et une pleine vigueur 
{J^oyez FEMME et fille) ? On peut conclure généralement 
que tout le sexe féminin est doué pinson moins de cette com- 
plexion grêle et délicate, , . 

3°. De la mobilité relativement aux tempéramem ét à la 
taille des individus. Quelles que soient les complexions, il est 
manifeste que les plus niaigres étant généralement les pius 
sensibles, sont les plus disposées aux agacemens nerveux et à 
une mobilité désordonnée. On doit surtout considérer que Jqs 
corps les plus efféminés, étant timides et faibles, sotjt plus 
vivement émus par des impressions même médiocres, que lest 
corps musculeux épais-, carrés ou ventrus. Ainsi ces blondins 
délicats et sveltes',, à peau blanche et mince, à teint rosé,, à 
poitrine étroité, aux épaules relevées eh ailes, sont menacés 
de phthisie ; leur pouls est rapide;, ils respirent fréquemment; 
très-susceptibles de se piquer au moindre mot, leur epière 
vive et aiguë, se- décèle par leur voix t^riarde'; ils sont 
passionnés-pour tous les- exercices, et cet- état d’exaspératioa 
excite de fréquentes hémorragies, soit du nez, soit des pou¬ 
mons, Comme leur état d’agacement continue nuit et'jour, 
ils-éprouvent de fréquentes-polliitioiis lipoluines , ou se livrent 
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avec une ardeur furieuse aux jouissances'd’amour; mais c^te 
exaltation de vie précipite leur destruction. 

Les coinplexions brunes, bilieuses , maigres , petites et ra¬ 
bougries, avec des cheveux frisés, sont aussi pleines d’énergie et 
de vivacité; leur mobilité est gesticulante et explosive. Ce sont 
des hommes de premier mouvement, précipités en tout, dont 
les perceptions se montrent précoces, subites; heureusement 
pour eux, ils y joignent l’inconstance , qui les délivre de l’op¬ 
pression des trop vives passions. 11 faut qu’ils aiment ou haïs¬ 
sent à la fureur, puisqu’ils ne connaissent pas l’indifférence. 
Il semble qu’une âcreté rongeante les domine, les force à chéri 
cher des impressions nouvelles; la sécheresse et l’aridité 
même de leur complexion irhprime néanmoins plus de fermeté 
à leurs fibres que n’en ont les tempéramens sanguins nerveux. 

11 est aussi des individus minces, à teint olivâtre, ou pâle et 
livide, qui paraissent souvent sombres et taciturnes, qui ont 
un col grêle et long, des cheveux bruns d’ordinaire; sujets aux 
vapeurs ; tantôt voraces, tantôt sans appétit, ils digèrent mal, 
crachent beaucoup de salive acide, surtout le matin on les 
croirait parfois inertes, tant ils semblent d’abord insensibles ; 
mais bientôt leur fibre agacée entre alors dans une extrême mo¬ 
bilité difficile à calmer. Ils tombent aisément dans l’aliénation 
mentale et la folie la plus exaltée, ou la fureur. Ils diffèrent 
en cela des eomplexions blondes et sanguines très-sveltes, qui 
tendent au contraire vers la démence évaporée, vers cette frivo¬ 
lité excessive qui effleure fout sans cesse, comme si Jes impres¬ 
sions se succédaient avec la rapidité des ombres d’une lanterne 
magique, sans laisser de traces au cerveau, ^oj-éz vattiité. 

En général les individus de très-longue taille, grêles ou 
sveltes , quoique fort sensibles, timides et doux de caractère 
( Voyez géanV) ; sont en généràl plus languides que les nains, 
les personnes de taille courte et ramassée, bien que ceux-ci pa¬ 
raissent plus replets et rembourrés de chair ; mais c’est parce 
que lés moindres tailles comme les petits animaux ont plus 

'^d’unité; leur sang, envoyé moins loin, circule plus rapide¬ 
ment; leurs membres, pius concentrés, restent plus chauds; 
leurs fibres, courtes, se contractent plus aisément; les'leviers, 
moins longs , agissent avec plus d’avantagC. Ainsi la souris se 
remue cent fois avant l’éléphant, et les plus petits insectes mon¬ 
trent proportionnellement le plus d’agilité et de vigueur. C’est 
qu’au total , il y a toujours beaucoup d’action où il existe le 
moins de matière,etles petits hommes dirigent sou ventles grands. 

Il y a des maladies chroniques qui composent un tempéra¬ 
ment mobile à ceux-là mêmes qui y étaieq^le moins disposés. 
Ainsi l’on a vu'’des individus forts, tombés'^daris la fièvre hec¬ 
tique par'qvielque consomption lente, par une affection orga- 
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aique, devenir irascibles et maigres. Les asthmatiques, les 
goutteux, les graveleux, comme aussi des femmes après des 
pertes utérines, acquièrent tous une sensibilité vicieuse ét exas¬ 
pérée qui les rend plus mobiles, plus impressionnables , plus 
âpres dans le commerce de la vie -, tandis qu’une santé pleine 
et joviale dispose à la graisse, à l’embonpoint, comme à i’iu- 
dulgeuce et au repos. Voyez gbaisse. 

4°. De l’influence des climats ou des régions et des races 
humaines sur la mobilité. Puisque la sécheresse et ce qui la 
produit, la chaleur, diminuent l’humidité de la fibre, elles 
concourent donc à la rendre plus vibratile, plus tendue, ou 
moins relâchée, moins détrempée. Voyez en effet quelle diffé¬ 
rence de vivacité entre ce flasque Baiave au milieu de ses ma¬ 
récages, de ses polders, de ses haafs, et le vif Périgourdin, le 
gai Provençal, dansant au son du galoubet et du tambourin , 
tandis que le vent mistral du nord-ouest dessèche Jeurs col¬ 
lines couvertes d’herbes aromatiques. Aussi la texture du pre¬ 
mier est mollasse : le sein des Hollandaises, le ventre des 
Flamands pendent comme des besaces, au lieu que les Mar¬ 
seillaises , les Languedociennes, les Castillanes, au midi de 
l’Europe, n’ont presque pas de gorge, et les Basques, les 
Béarnais, les habitans des montagnes de la Galice et de la Bis¬ 
caye, sans ventre, ont des jarrets infatigables pour courir et 

/ grimper, tant leurs muscles sont arides et tendus. 
Ainsi les méridionaux des terrains secs et élevés sont émi¬ 

nemment mobiles et'excitables, témoins surtout les Arabes 
Bédouins et les Maures ou Sarrasins, au milieu de leurs sables 
arides et déserts. Jamais l’exaltation, soit religieuse, soit guer¬ 
rière, n’a suscité tout à coup un plus ardent enthousiasme 
parmi ces peuples que la voix de Mahomet. Ils ont conquis 
en peu d’années un empire plus vaste que celui d’Alexandre. 
Ce sont aussi tous les peuples montagnards qui ont subjugué 
les indolens et mous habitans des plaines, comme nous l’ex¬ 
posons à l’article des climats. Voyez ce mot et géoge.4phie 
MÉDICALE. 

Toutefois, un froid très-vif dessèche la fibre et lui donne 
une rigidité non moins considérable que la chaleur aride. 
Pallasobserve que lesTunguses, les Samo'iedes, les Kamtscha- 
dales, et d’autres voyageurs ont également vu que les I.ap- 
pons, les Esquimaux, toutes ces petites races d’hommes du 
cercle polaire étaient excessivement tendus, vibratiles, en¬ 
traient dans la fureur et un désespoir homicide à la moindre 
émotion de surprise ou de crainte. Cette mobilité' va jusqu’aux 
convulsions et s’apaise par des antispasmodiques, tels que 
l’odeur des matières animales brûlées. Il en est à peu près 
arasi des habitans des hautes montagnes, où le froid domine 
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avec des vents desse'chans et jmpe'tueux. Aussi tous les peuplés 
des régions venteuses et arides, froides ou chaudes , montrent 
le caractère le plus turbulent et le plus indomptable dans son 
indépendance, comme les Driises du Liban, les Marses do 
l’Apennin, les Bai-bets des Alpes, les Miquelets des Pjaénées, 
les' Albanais, les-Suisses du Haut-Underwald, les-Corses , 
les Ecossais des montagnes, etc. 

5°. Des effets du régime par rapport à la mobilité'. Personne 
n’ignore combien les alimens et les boissons exercent d’in- 
fluênce sur i’a.ctivité ou la langueur du -mouvement muscu¬ 
laire. Nourrissez l’homme le plus inerte, doué des fibres les 
plus relâchées., et d’un tissu cellulaire le plus spongieux et 
humide, de substances sèches, de chairs fumées, salées , épi¬ 
cées, grillées; ajoülez-y les aromates de l’Ori.ent; donnez-lui 
pour boisson un vin généreux, austère, roborant; faites pren-: 
dre du café à plusieurs reprises ; que des astringens et des 
toniques remplacent les huinecians, les corps onctueux'et les 
végétaux émolliens : bientôt notre lourd Béotien se sentira 
plus vif, plus animé; ses membres se dégourdiront ; il s’amin¬ 
cira; il dormira moins; son pouls devenu plus rapide , son 
sang plus pétillant, évertueront son système nerveux,- l’échauf¬ 
feront, l’agaceront même. Ainsi l’usage que font les méridio¬ 
naux de l’ail, des épices brûlantes, du poivre, du gingembre, 
ou des odeurs stimulantes d’ambre, de girofle, etc., excitent 
üne fièvre d’irritabilité, qui rend la fibre grêle, mobile et sensible 
à l’excès. On a remarqué en effet que les spiritueux et l’ivresse 
même imprimaient des secousses salutaires à ces épaisses com- 
plexions des hommes du Nord, tels que les Germains, les 
Polonais et les Lithuaniens, descendansdes anciens Sarmates, 
les Scandinaves, les Russes,peuples qui de tout temps s’eni-' 
vraient de bière et d’hydromel, comme aujourd’hui avec 
l’eau-de-vie. Mais parce qu’ils ont la fibre extraordinairement 
inerte, il leur faut des quantités de spiritueux plus abon¬ 
dantes que pour les Français etles autres peuples méridionaux 
de l’Europe. Aussi les Espagnols sont sobres au contraire, car 
fis n’ont pas besoin de stimulation, et les Orientaux, loin de 
chercher des excilans à leur extrême inobilité, tendent à la 
calmer ; Mahomet a défendu l’nsagedu vin et des spiritueux, 
et ces peuples préfèrent l’emploi de l’opium, dù bèndj, des 
âalura , des solanuu}, et autres narcotiques , pouf apaiser' la 
violence de leur mobilité. Ils usent.de bains; ils vivent de riz, 
de concombres et de pastèques, ou de figues, de dattes,toutes 
substances qui ramolliraient étonnamment la fibre, et ren¬ 
draient inertes les individus sous les climats humides et bru¬ 
meux (lu Nord, mais qui la détendait sous le ciel d’airain de 
i’Afriuue, ou parmi les sables ardcns de l’Arabie. 



MOB 5i9 

Ce n’est pas que les individus à fibre grêle et irritable n’ai- 
jnent beaucoup les substances qui les animent, par exemple, 
le café, le thé, et même les spiritueuxj mais ils s’aperçoivent 
bientôt que ces boissons leur deviennent nuisibles, en détermi¬ 
nant même un tremblement involontaire et continuel, par 
énervation du système musculaire, comme chez les vieillards. 
Ainsi il leur devient impossible de s’occuper d’ouvrages qui 
•demandent de la précision, de l’adresse des mains, ou plutôt 
ils deviennent incapables de tout ; leur cervelle ne vacille pas 
«loins dans ses idées et dans sa mémoire, que leurs membres 
par l’abus dé ces boissons ; celles-ci ne conviennent donc qu’à 
•des corps froids, inertes, grossiers, pour les amincir. 

6°. De Virtfluence des exercices et des professions sur ta mo¬ 
bilité. Il semblerait d’abord que les professions qui- exigent 
beaucoup de mouvemens du corps devraient accroître cett'e 
mobilité : c’est en quoi ont erré la plupart des auteurs. 

Voyez cet écrivain sédentaire en son cabinet, méditant jour 
•et nuit., écrivant, exaltant son imagination, tendant sans cesse 
les ressorts de sa pensée, pour tirer, en maudissant mille fois 
la rime et la contrainte, des idées neuves ou piquantes de son 
■cerveau. Il devient souvent pâle et maigre au milieu de ses 

■livres et de ses papiers. Son eAomac délabré, ses hypocondres 
gonflées, ne forment que des digestions pénibles j il devient 
.sec et constipé^ souvent il est atteint d’hémorroïdes ou de 
concrétions calculeuses aux reins et à la vessie. Cet homme 
se rend maussade , irascible : §enus irritahile vatum ; dans sa 

■sombre hypocondrie, il prend en haine le genre humain, ou 
le moindre choc blesse profondément sa sensibilité. 11 devient 
donc mobile au suprême degré, tandis que l’homme grêle, qui 
prend un genre de vie tout opposé, qui dit adieu aux études, 
mais va bêcher la terre, ou peser sur la charrue, ou fendre du 
bois dans les forêts , durcit, épaissit ses muscles, les force à se 
■Bourrir et ;se fortifier par ces exercices, et acquiert à la longue 
des formes athlétiques ou herculéennes. Il n’est ptus douillet 
et délicat alors ; ses nerfs deviennent fermes et calleux, 
presque insensibles aux chocs rudes, au.physique et au moral. 

Il y a louiefcâs une mobilité musculaire cultivée par l’exer¬ 
cice, comme fagilité du danseur, du funambule, du gladia¬ 
teur; mais elle est souvent bornée aux membres, puisque ces 
individus ne possèdent pas ordinairement une sensibilité plus 
vive: au contraire , il semble que toutes leurs facultés morales 
aient été consommées dans.leurs muscles. On a vu des chasseurs 
de bouquetins, suivies Alpes, doués d’un jarret aussi ferme et 
-presque aussi agile que celui du chamois et du cerf ; mais ces 
hommes ne vivent ■que par l’extérieur, ou par .leur agilité 
même : car ; malgré la finesse de leurs sens de Ja vue et de , 
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l’ouïe, elc., ils manquent de cette vive de'licatesse du sentiment 
moral à l’intérieur, qui est la source de la mobilité nerveuse. ’ 

Les musiciens deviennent presque tous vifs, impatiens, ex¬ 
cellemment mobiles, à cause du rhythme.et des sons qui les * 
agitent ( F^oyez harmonie). Tel grossier paysan n’entend dans 
une musique céleste et ravissante qu’un bourdonnement con¬ 
fus , un ron ron ennuyeux ; qu’un musicien l’écoute, aussitôt 
vous le voyez s’extasier comme s’il était transporté dans une 
autre sphère>-Les jeunes personnes mobiles ne peuvent voir 
une danse tourbillonnante, une vvalse entraînante sans'entrer 
aussitôt en cadence, prendre par la main leurs voisins pour Içs 
mettre en action dans la farandole ou le fandango, tandis 
qu’un gros et épais vieillard, dans son fauteuil, rit de cette 
folie sans être tenté de les imiter. 

C’est donc, en général, l’excitation nerveuse qui détermine 
davantage la mobilité, que ne le fait le travail même des mus¬ 
cles chez des individus laborieux. Une créole indolente mais 
•sensible passe sa vie dans l’oisiveté, au milieu des esclaves qui 
la servent j cependant la danse, la musique vont l’exalter à 
l’excès, tandis que ses esclaves fatigués préfèrent se coucher et 
dormir. 

. §. II. Considérations physiologiques sur les effets de la m(x- 
hilité soit nerveuse, soit musculaire. Il est bien rare qu’un 
homme doué de fibres grêles et délicates ,-d’une texture mince, 
d’os petits, de muscles maigres et décharnés, ait un courage 
inébranlable, un caractère constant, une imagination ferme, 
une roideur physique et morale à toute épreuve. Quelqu’elfort 
que l’homme oppose aux impressions vives soit du bien soit. 
du mal, il n’y résiste qu’autant que sa constitution lui prête 
son assistance. Voyez ce mâle grenadier, cuirassé par l’habi¬ 
tude et les travaux guerriers, dans la vigueur de l’âge, taillé 
en Hercule , il s’avance fièrement audevant des bataillons en¬ 
nemis , lorsque retentit partout le fracas épouvantable des ca¬ 
nons; un citadin frissonnerait d’horreur, une femme sensible 
tomberait en syncope. La fermeté de l’âme coïncide donc avec la 
solidité des membres : il semble que le cœur de fer du conqué¬ 
rant ne frémisse que d’une féroce joie à l’approche des com¬ 
bats, à l’aspect du sang, des entrailles palpitantes d’ennemis 
massacrés, tandis que l’habitant pai.sible des cités, portant une 
âme douce dans un corps débile, pâlit de frayeur à ces seules 
idées. 

L’imagination devient ainsi d’autant plus active, que l’orga-■ 
nisation est plus énei-vée. Il est manifeste que si les fibres racor¬ 
nies et épaisses d’un-guerrier ne sont vibrées que par la clan- 
gueur bruyante des, trompettes, le fi-acas des tambours et des 
canons j si le gosier d’un Tartare n’est gratté que par Tesprit- 
de vin et les alimen.s les plus âcres, leur imagination ne se4% 
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point agréablement caressée par le charme sédacteùr des beaux- 
arts , par une douce mélodie, par les tableaux délicieux des 
grands peintres, par l’harmonie ravissante de la poésie et de 
l’éloquence J mais ces émotions délicates et tendres seront plus 
proportionnées aux complexions grêles et mobiles des hommes 
civilisés et amollis des villes. Ainsi l’on voit pourquoi ceux-ci 
réussiront davantage dans l’étude et la pratique des arts, des 
lettres et des sciences, pourquoi la civilisation dégrossit, polit 
récorcerude(em(A't) des barbares et des sauvages, en les amol¬ 
lissant ou les efféminant si l’on veut. 

Les Italiens^ les Français, parmi tons les peuples d’Europe 
passent pour les plus mobiles, aussi ont-ils porté dans les arts 
une fleur d’agrément et de délicatesse que ne peuvent imiter 

. les autres nations, qui s’en vengent en accusant ces grâces d’af¬ 
féterie et de fade galanterie. Véritablement l’énervation ou 
la mobilité extrême y conduit, tout comme déjà l’on reconnaît 
à un style coupé, piquant, spirituel, quelle était la prompte 
susceptibilité de Yoltaire, tandis que les caractères plus graves 
ou moins irritables offrent un style moins étincelant et des pé¬ 
riodes jilus. longues : c’est pour cela que Buffpn a dit : le style 
est l’homme même, puisqu’il décèle la mobilité ou tout autre 
caractère individuel de l’écrivain. 

Les facultés intellectuelles de l’individu mobile sont donc 
modifiées par cette sorte de constitution, d’autant plus impor¬ 
tante à étudier, que de jour en jour çlle devient plus fréquente 
par l’état de civilisation et les habitudes de mollesse et de luxe 
qui se propagent chez les nations européennes ; ces habitudes y 
multiplient, en effet, l’hystérie et l’hypocondrie. 

Le système nerveux acquiert d’autant plus de prépondé¬ 
rance , que l’oisiveté et la vie casanière laissent mince et débile 
le système musculaire; ce qui aggrave ainsi la disposition à la 
mobilité. D’ailleurs, l’état de société compliquant tous les in¬ 
térêts , accroît les causes des passions, développe les chagrins; 
aiguise les amours et les haines, ou les envies, les défiances, et 
pour ainsi dire allume le sang et agace les nerfs. Il faut sans 
cesse tendre son esprit dans ce grand jeu du monde, comme le 
font des courtisans qui cherchent à se supplanter; la conversa- 
tion même devient une élude sérieuse où l’on ne peut pas plus 
avancer indifféremment une parole que remuer une pièce au 
jeu d’échecs ; alors nous vivons plus d’esprit que de corps : et 
comment ne deviendrions-nous pas délicats,impressionnables, 
prompts à deviner, à prévenir les hommes et les événemens, au 
milieu de cette lutte secrelte, sous l’apparence d’une exquise 
politesse, qui nous plie à toutes les circonstances, et nous fait 
déguiser sous tant de masques? 

On voit donc que la souplesse, la docile mobilité est devë- 
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nue le premier besoin des sociétés actuelles, tellement qu’on 
traiterait de fous ceux qui se montreraient à nu dans toute 
leur franchise, et qu’ils passeraient pour rustiques ou grossiers. 
Toute l’Europe n’est-elle point peuplée de girouettes qui se 
tournent sans ccsseau vent de la faveur, du côté d’où soufflent 
l’opinion étla puissance? 

Par cette extrême susceptibilité, sans doute l’homme de¬ 
vient plu s fin , plus attentif, plus délié, plus apte aux affaires, 
aux intrigues et à la politique qu’à la force et à la guecre ou¬ 
verte. Notre moral acquiert une vivacité mobile et prompte, 
les idées ont plus ;de pointe que. d’étendue; les sensations de^ 
viennent soudaines, mais fugaces ; nous nous affectons du pre¬ 
mier abord, etsouvent avec injustice et préjugé, soit dehaine, 
soit d’amour, soit de sympathies et d’antipathies : vingt fois le 
jour nous changerons d’avis comme d’humeur et de santé, 
nous aurons beaucoup plus de caprices et de vacillations que 
de raison ; nous ne pourrons ni quitter ni aimer lemonde; nous 
consumerons notre vie à nous entrechoquer et nous raccommo¬ 
der, comme le faisaient Voltaire et madame Ducliâtelet, tous 
deux également impétueux,maigres, mobiles et spirituels ; nos 
douleurs.seront aiguës, insupportables, mais heureusement 
promptes et inconstantes comme celles des enfans et des femmes 
mobiles ; nous plierons sous les grandes peines comme sous le 
faix des trop ardentes voluptés ; nous débiterons en étincelles 
d’esprit, en reflets lumineux, le -faisceau éclatant du génie.; 
nous tomberons subitement des.hauteurs de la pensée aux jeux 
de la plaisanterie; nous ne seronsconstans que dans la légè¬ 
reté et l’inconséquenoe ; nous «changerons des haines précipitées 
en des amours extravagans, et nous passerons', pour la même 
personne, de la colère à l’engoûment, plus portés toutefois à la 
moquerie qu’à l’admiration. 

Ou comprend qu’une telle conrplexion nous rendra souve¬ 
rainement iniitateurs et singes les uns des autres : nous en 
voyons aussi la piwve parmi les singes, animaux maigres, 
nerveux, secs, agiles, cloués d’une complexion aridente, mo¬ 
bile , pétulante. L’homme, 'naturellement disposé à rimitation, 
comme on l’observe chez les enfans, et comme le-démontrent ses 
rapports de structure avec les quadrumanes, le devient éminem¬ 
ment quand.une constitution fibreuse, sanscesseoscillante , le 
rapproche encore plus de la leur : de là résultent les carac¬ 
tères mimes, gesticnlateurs, qui copient les ridicules, qui char¬ 
gent les caricatures de mœurs et d’habitudes; aussi ces-per¬ 
sonnages réussissent-ils dans la comédie et les jeux scéniques. 
Cette mobilité vicieuse dégénéré .même en une extravagance 
incorrigible parfois : elle empêche de réfléchir et habitue-à ce 
plaisir decoHU’etaue qui devient que manie. C’est ainsique les 
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singes ont plutôt les manières des fous que- celles d’animaux 
de sang froid; ils paraissent e'cervelés;-ils Vivent plus dans 
leurs seps que dans leur tête, parce que tout les frappe vive¬ 
ment à l’extérieur. En effet, les hommes qui ont reçu cette 
extrême agilité des sens possèdent rarement des facultés intel¬ 
lectuelles fort étendues ; ils tombent dans la démence assez 
souvent, pareeq^ue leur cerveau n’ayant pas reçu une capacité 
ou une énergie proportionnée à celle de leurs sens, ceux-ci le 
secouent avec trop de violence , le tiraillent de tous côtés, sans 
lui laisser les moyens de juger et comparer les objets d’un es¬ 
prit rassis. La folie vient donc le plus souvent de cette impé¬ 
tuosité des sens extérieurs relativement à la-force cérébrale. 

Mais cette imitation li’est pas seulement volontaire ; elle se 
rend bientôt automatique chez les individus qrêies, comme chez 
les singes, par cette sorte de sympathie ou de consensus qui 
fait vibrer à l’unisson une corde tendue-près de celle qu’on 
pince. V^eyez HiEMosiE. 

En -effet, comme nous bâillons près de ceux qui bâillent ; 
comme les efforts du v-omissement ou de la toux se propagent 
involontairement, ainsi que les convulsions , aux personnes 
environnantes, personne n’est plus disposé à -ces communica¬ 
tions nerveuses que les individus oscillanS, particulièrement les 
femmes et les enfans, et par l'a même loi qui les entraîne à la 
cadence musicale et aux emportemens des passions et des plai¬ 
sirs. Combien de personnes né peuvent voir exécuter aucun 
mouveéaent même sans être tentées de l’imiter? C’est de cette 
sorte nue la société entière paraît composée d’individus tous 
jetés dans le même moule, tous se conduisant exactement 
d’une manière semblable dans de pareilles conjonctures. 
IV’est-on pas venu à bout de populariser ainsi l’enthousiasme 
soit politique, soit guerrier, soit religieux, capable défaire: 
voler au martyre et sur la brèche de faibles femmes, des êtres 
en tout autre moment liiùides ? 

Gn en conclura sans peine aussi que ces caractères grêles et 
débiles ^ront très-exposés aux contagions amoureuses et à 
s’enflammer subitement de belle passion, bientôt portée aux 
dernières jouissances; mais elle aura pour contrepoids l’in¬ 
constance, puisque jamais les excès ne sont durables. Toute¬ 
fois , ces complexions délicates, trop faciles à stimuler, éprou¬ 
vent souvent des pollutions nocturnes, elles s’énervent bientôt 
dans les plaisirs à cause de leur disposition à s’agacer; c’est 
encore pour cette raison que les singes, les oiseaux sont très- 
lubriques. 
■ Tant de penchant aux agitations physiques et morales rend 
les personnes mobiles très-^ijettes aux songes, au cauchemar 
et même au somnambu-lisme. En effet, celui-ci ne s’observe 
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presque jamais que chez des individus très-excitablès, et c’est par 
la même disposition qu’ils deviennent des sujets parfaits pour 
recevoir tous les ébranlemens sympathiques du magnétisme 
animal ( Voyez ce que nous exposons à cet article). 

Gomme cette vivacité produit une extrême déperdition de 
éensibilité nerveuse chez les individus minces et frêles, il n’est 
pas étonnant_.qu’après de fortes secousses, ils tombent dans la 
prostration, "qu’ils éprouvent de fréquentes syncopes et des li¬ 
pothymies comme les femmes délicates sujettes aux défail¬ 
lances ; leur vie ne s’avance que par sauts et par bonds, pour ainsi 
dire. D’ailleurs des secousses prestes et continuelles dissipent 
sans cesse les forces, entretiennent une transpiration moite qui 
affaiblit; alors il faut fréquemment prendre des alimens. Les 
individus grêles ressentent en effet des boulimies subites accom¬ 
pagnées de défaillances, si l’on n’y remédie au moyen d’une 
prompte réfection : aussi mangent-ils parfois avec voracité et 
digèrent-ils yite , à moins qu’ils ne surchargent trop leurs vis¬ 
cères : car alors ils éprouvent des spasmes intestinaux, des 
borborygmes et des coliques ; si ces digestions laborieuses sont 
répétées, elles engendrent fréquemment la dispepsie hypocon¬ 
driaque ou hystérique à laquelle ces personnes sont aussi très- 
exposées. 

Il est presque impossible que les femmes de complexion 
très-grêle et très-mobile ne -soient pas tourmentées de spasmes 
utérins, d’où résultent des ménorrhagies dangereuses: et des 
avortemens, et qu’elles ne ressentent pas de fréquentes atteintes 
d’hystérie. Les palpitations de cœur, les constrictions nerveuses 
sont l’apanage naturel de cette constitution aussi bien que la 
vivacité de l’esprit et l’amabilité la plus délicate. Voyez hy- 
POCOKDaiE et HYSTÉEIE. 

De même, chez les hommes, la transpiration étant plus 
abondante, par cette habitude du corps mobile et active à 
l’extérieur, la sécrétion de l’urine sera moins abondante, et ce 
liquide, trop chargé de ses dépôts salins, donnera fréquem¬ 
ment naissance au gravier des reins, aux calculs de la ves¬ 
sie, etc.: il en résultera encore la disposition aux concrétions 
tophacées des articulations; aussi ces individus sont-ils sujets 
à la goutte et aux maladies calculeuses des voies urinaires. 

On devrait craindre une mort prompte pour des êtres si 
sensibles à tous les maux ; mais cette même délicatesse souple 
les sauve longtemps : ils tombent trop facilement malades au 
moindre choc, pour être exposés à de profondes affections; ' 
toujours à demi-raourans, ils persistent néanmoins de cette ma¬ 
nière en esquivant, pour ainsi parler, toutes les grandes 
peines par leur inconstante mobilité : c’est ainsi qu’ils échap¬ 
pent aux extrêmes dangers; ils;iie prennent même pas siriea- 
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sèment là peste et les plus pernicieuses contagions , quoique 
leur timidité et leur faiblesse les exposent d’abord à recevoir 
leurs atteintes, 

§. m. Réflexions pathàlogîqiies sur les complexions mohi~ 
les et-leurs dispositions relalivèmént aux maladies. Pour bien 
guérir'il faut bien connaître , ■ disent Celse et Hippocrate : 
0 Q/res", «tfifei SepaTsvèi^- Il faut donc poursuivre l’étude 
profonde de l’état du physique et du moral dans ces constitu¬ 
tions minces, pour connaître de quelle manière elles se gou¬ 
vernent dans les fréquentes incommodités qiii les affaiblissent. 

Leur susceptibilité, la précipitation et la célérité du jeu des 
nerfs, principalement chez les femmes, au moindre mal, 
n’exigent-elles pas des soins à la minute et au moment mêrne? 
N’en verrons-nous pas éclore une fourmilière de volontés, de 
désirs capricieux, des idiosyncrasies, qui souvent se combat¬ 
tent l’une l’autre? Négligéra-t-on l’état de cette imagination 
enfantine, peureuse , qui aggrandit des géans, se crée des fan¬ 
tômes ou des monstres capables de bouleverser l’économie ? 
Ne verrez-vous pas succéder à la prostration lapins alarmante 
des forces, le spasme le plus impétueux, et les fonctions, 
tiraillées ainsi, tomber dans le désordre et l’anarchie? Rien 
n’est, en même temps, plus impatient et plus déraisonnable 
que ces personnes; tout les’alarme et les déchire; elles de¬ 
mandent du calme avec fureur; mais loin de l’obtenir, elles 
augmentent la tension', l’éréthisme, et s’agacent sans cesse. 

Vous les voyez tantôt présenter un visage floride, rayon¬ 
nant de plaisir et d’allégresse, puis au nàoindre mot, aune 
simple idée, la figure se tiraille, pâlit, s’alonge; les traits 
deviennent âpres et repoussans ; jamais l’art des griiids tragé¬ 
diens n’a porté plus loin l’expression et la pantomime des pas¬ 
sions que ces êtres spasmodiques et irritables. . 
- Leur pouls est presque toujours tendu et convulsif,-ou 
■véhément et anomal par la plus légère émotion; dedà vient 
qu’ils sont très-disposés aux ruptures" de vaisseaux et aux hé¬ 
morragies du nez, des poumons, de l’utérus, des hémorro'f- 
des. trieur faut éviter sans Cesse les commotions violentes de 
toute espèce. Ainsi l’air trop froid, les vents secs et piquans leur 
deviennent nuisibles en accroissant la rigidité des fibres; la 
chaleur vive du soleil ne leur est pas moins contraire, ainsi que 
tous les alimens, les boissons , les remèdes irritans ou stimu- 
lans. ' • ■ ’ 

Les brusques changemens de l’atmosphère leur sont particu¬ 
lièrement incommodes, - et allèrent tout à coup leur hdmeur ; 
aussi ce- sont les êtres les plus journaliers du monde, l's 
pressentent, par cette délicate sensibilité, les révolutions al- 
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mospliériques comme les baromètres les plus pi-e'cis : voilà le 
seul profit qu’ils en tirent. 

• Une grande partie de cette sensibilité résulte des variations 
de leur ti:anspiration. Comme tous leurs mouvemens tendent 
au dehors ; comme leur peau nerveuse , impressionnable, pos- 
«de une surabondance d’activité, de vie , elle a des fonctions 
plus exaltées que- chez les autres individus : de- là naît son 
extrême disposition auxexanthèmes, aux érysipèles, au prurit^ 
à sç couvrir de rougeurs, de boutonsde phlyctènes, h s’érail¬ 
ler,, se gercer, contracter les vices dartreux, serpigiiieux, etc; 
Le moindre froissement, un effleurement léger lui causent 
des agacemens- extraordinaires et insupportables ; la moindre 
piqûre d’insectes produit-des accidens graves. Toujours moite 
et transpirante, par momens aride,- âpre et scabreuse , ses 
fonctions, attirent presque tout au dehors : d’où il suit que ces 
personnes mobiles ont d’ordinaire-le ventre sec, sont resserrées-, 
constipées, échauffées; c’est-pourquoi, on a dit que leur sang 
était âcre, ainsi queieurs humeurs sont trop agitées. 

Une irritabilité si grande ne peut manquer d-’entraîner en 
consensus toute l’économie; aussi- détermine-t-elle souvent la 
fièvre, descommotions générales.,,des inflammations ardentes 
qui toutefois-s’épuisent et-cessent enpeu-de jours-parleur vivà- 
cité même. De là vient que. si. les-altérations maladives sorti 
promptes., leurs, conversions deviennent pareillement- précipi¬ 
tées; on passe ea un instant du péril de la-mort à la convales¬ 
cence de: la; santé. 

Les maladies , dans.cette- complexion., se jugent principa¬ 
lement par les sueurs-, parce que tout est-attùé vers: la péri¬ 
phérie du-corps au moyen de cette-expansion vitale perpé¬ 
tuelle;, aussi les maladies cutanées, les épidémies qui se 
propagent par coritaet atteignerit-fréquemment les individus 
de cette Gonstitutioii.. Les spasmes de la peau donnent égale- 
rnent accès aux rhumatismes, aux congestions phlegnmneases , 
en empêchant, et faisant varier .avec; tant d’inconstance la 
transpiration insensible. 

Ô.n.en concîura que les bains qpi-détendent-et adoucissent 
la fibre, sont : un. des remèdes les plus salutaires à ces com- 
plexionsinerveuses et mobiles.. Elles doivent éviter- toutefois 
les. bains trop chauds et trop, fréquens, qui énerVeut davantage 
et, rendent trop sensibles aux moindres impressions. 

La régularité d’un régime restaurant et tempérant sera la 
plus, nécessaire des indications à la santé des individus.iûobiies. 
Qui ne .voit combien des médicainens-violens, des drastique8-,dè 
forts évacuans , augmenteraient encore lespasmeet l’irritation ? 
L’essentiel consiste donc ,à ramener sans cesse l’ordre , l’équi¬ 
libre harmoirique des fonctions par des exercices modérés, par 
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une éducation mâle ^ surtout dès l’enfancé, même chez le sexe 
féiornin-quand il est né avec trop; de délicatesse- Les.aldmenSj 
les. boissons doiveati êti«-pris’dans la classe des meilleurs 
analeptiques adoucissans ; car il faut repousser tous les âcreSj^ 
les aromatiques y les spisitueuxmais: préférer les gélatineux , 
les farineux^ le liaitles oimtueux; de digestied facile, les 
corps siicrésy muGilaginJeux.,Qn; doit maki plier lenombre dea 
repas sans accabler, de •nourriture. 

Aucun évacuant n’est indiqîié pour l’ordiHaire, hors les cas. 
morbides. En gênée®! ,,1'esindividus: mobilessoutiennentiplutôt 
les vomitife qui débarrassent aisément., que. les purgations 
dans les longs méandres des intestins , déjà fatigués par des 
digestions, laborieuses cbez la plupart des hypocondriaques 
et des hystériques. La saignée. d»k. être presque, toajours pros:^ 
crito; elle augmente 1® disposition convulsive avec la fai¬ 
blesse : aussi l?on observe constamment une augmentation. vi« 
cieuse de-mobilité après des hénaorragies!, après des menstrues 
excessives chez les. femmes;, parce'que l’état nerveux est plus 
considérablei par l’effet de la débilité: dés autres fonctions. U 
faut donc écarter tout ce qui: exténue; les personnes, déjà;, si 
£aib!es. . ; 

■-La-cbafeuti énervant beaucoup , une température :modéré-> 
méntfrôide' cohibîB! l’extrême déperdition., diminue unetranss 
pi^ation excessive et accablante ; d’ailleurs, lé froid, quoique 
totsique, engourdit légèrement la sensibilité nerveuse trop 
agacée. L’opium , les astringent n’ont pas des effets si sûrs et 
si doux ; cependant les femmes nerveuses, les individus mo¬ 
biles aiment lès acides , les fruits.veits et âpres., mais ifeii 
résulte too-jouis;quelque; agacement du .systèmé/digestif-,. des 
coliques-, des masmes , des nausées , etc. 

Comme le plus grand foyar déla mobilité résidé dans l-excî- 
talion du système-neiyeux-, dans cette-imagination sans cessé 
bo'ttiU'antqoù'fernientèht lés passions-, les terreurs, les anti¬ 
pathies ët'tàht-d’autres.sources d’ébranlemens, il fout- s’atta¬ 
cher ■perpêtheflement à ëtèîndredé moral en-fortifiant le phy¬ 
sique. If faut diriiîrmer les études, dé; Ifesprit pour augmenter 
Ies.uccupÿtions du corps , évker là-vie casanière et oisive qui 
amollit ce dernier err laissant prendre-l’èssor ati premier. On 
doit donc conseiller, non pas dès travaux trop violens que les 
ihuscles ne ponrraientpas suppoiter sans sfe'nerver encore plus, 
mars dés dissipations, les voyages, lés exweiees passifs du 
cheval, de la voiture., les frictions doucesqui rappellent la nu¬ 
trition et la graisse dans le système cellulaire pour servir de 
Coussin mollet' aux nerfs trop agacés; Il faut fuir lescausea 
des passions , la colère., l’amour qui épuise et- énerve, les. 
impatiences aiguë® et explosives, les spectacles-qui aniaaent. 
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mais se livrer à des jeux innocens et doux-, exempts d’intérêt 
pécuniaire, ou de contention: d’amour-propre, et qui exigent: 
quelque adresse de corps j aussi les individus mobiles réussis-, 
sent dans ces derniers. 

La disposition mobile héréditaire ou connée : ne se détruit 
presque jamais , quoiqu’une mâle et forte éducation puisse la, 
masquer; celle.qui est acquise peut être beaucoup diminuée, 
par tous ces moyens.Si l’on comprenait combien il est important 
de régler, dè bonne heure son esprit et, son sœur pour com¬ 
poser une constitution saine et robuste, on serait convaincu 
que la plupart de nos maux découlent des désordres.et de l’ir¬ 
régularité de la vie sociale introduits dans notre système ner¬ 
veux dès l’enfance. C’est là que commencent à germer nos, 
passions , les déréglemens de. notre imagination qui nous ron¬ 
gent et nous tuent avant l’âge. Ceux; qui n’y succombent pas j 
doivent moins à leur sagesse qu’à leur faible sensibilité çét 
avantage ; etrcombien de leurs journées ne sont pas encore 
empoisonnées de venin jusque dans le repos de la^ nuit ,.et qui, 
noircissent ou ensanglantent ■ leurs songes :? yj^.oysz.. .femme j 
HOMME, IMAGINATION,: SENSIBILITÉ,, • (:VIKEt) ;;Î 

MOCHLIQTJE, adj. et s., mochlicus^ de poy^Keva, secouer , 
eTirariler: nom donné aux purgatifs violens , et sous lequel 
était connu le traitement qu’on faisait :à l’hôpital deda Charité, 
de Paris contre la coliquè;3cs peintres à unedpoque où l’anti¬ 
moine, en était la base , et après qu’on eut cessé de le désigner 
sous celui de macaroni. J^oy.ez ce mot i tom, , pag. aqd. 

Il y a dans. Hippocrate un livre appelé Mochlique, p-oxhiei, 
(cdit.;de Foës, tom. r, pag.; 84i ), quj.n’estj.qu’une récapitu- 
laüon.du Traité des fractures et de .celui des articles. 

• . , ; ■ -, .(f-v. m. ) 
- MODE, s. f., usage passager^ qui dépend du goût, du ca¬ 
price, etc. 11 existe une souveraine dont les.ordres les, plus 
gê.nans n’éprouyent jamais d’opposition : nul ,,ne réclame 
contre se.s décrets; ses fantaisies.sont des, oracles..elle change 
à son gré les mœurs ; elle se:mpque des, convenances et fait 
ployer, la sévère raison sous la.marole de la folie; cl Je Éègle 
le bien et le mal', fait et défait les réputations , donne,.de la 
beauté aux laides, de l’esprit aux sots: et,de la science.,aux 
charlatans ; elle résiste impunément aux remontrances de la 
justice , aux conseils de la sagesse et aux préceptes de la mo¬ 
rale : c’est la mode, appelée par Montaigne grande emperiere. 
du monde. La France est, dit-on, son siéjour favori; Paris, le 
siège de son empire., , . : . , 

^Taudis, que la raison dit à l’homme ; Fais ce que tu dois 
faire, la mode lui ordônnede^zre ce .que les autres font. 

. L’étude de la mode, xgnsidèrée philosophiquémenl, inlé- 
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rcsSe tout homme curieux de connaître la marché de l’esprit 
humain, puisqu’elle influe puissamment sur les mœurs, les 
arts et la société'. Le médecin., auquel rien de ce qui peut 
contribuer au bien de l’humanité n’est étranger, doit sur¬ 
tout en observer les résultats pour approuver de nouveaux ' 
usages utiles, et proscrire ceux qui pourraient être préjudi¬ 
ciables k la santé. 

La nature de cet ouvrage ne nous permet pas d’envisager 
cette question sous tous ses rapports. Nous laissons au mo¬ 
raliste, au philosophe, au citoyen , à considérer l’influence de 
la mode sur les usages, sur la civilisation, sur le commerce, etc. 
Nous nous bornerons à examiner fort succinctement en quoi 
elle intéresse la santé de l’homme, et même k parler, point k 
la vérité fort important, des modifications qu’elle apporte aux 
vêtemens, et des inconvéniens qui peuvent en résulter. 

Si l’homme s’habillait uniquement pour se garantir des 
saisons, les mêmes vêtemens, les plus appropriés au climat 
où il vit, lui serviraient constamment, comme cela a lieu 
chez les,peuples de l’Orient, où, de temps immémorial, on 
s’habille de la même manière;' mais la vanité, le désir de 
se distinguer des autres., de plaire , etc., ont fait modifier dans 
notre Occident les vêtemens, et chaque époque,. que dis-je ? 
chaque année, a vu la mode apporter des changémens quel¬ 
quefois considérables dans nos ajusteme.ns, et fort souve)it 
sans qu’elle s’inquiétât s’ils étaient appropriés aux saisons, ou 
s’ils pouvaient nuire k certaines fondions de l’écoao.mie ani¬ 
male. C’est k l’article vêtement qu’on pourra voir une histoire 
des changemens des costumes français aux diverses époques de 
notre histoire. . ' . , 

Les rnodifications que la mode apporte aux vêtemens peu¬ 
vent nuire de diverses manières; ils peuvent être trop légers' 
ou trop chauds. Autrefois les hommes avaient des habits pour 
les différentes saisons; il n’y a plus guère que le peuple en 
France qui ait des vêtemens d’été ou d’hiver : le bourgeois 
porte du drap en tout temps. Les deux extrêmes ont des in- 
couvéniens que la raison fait suffisamment connaître. En gé¬ 
néral , il y en a moins pour les hommes k être vêtus un 
peu légèrement, Surtout si on y est habitué d’enfance, qu’à 
être trop couvert. C’est tout le contraire chez la femme qui 
fait moins d’exercice, et qui, par cette raison , produit moins 
de calorique. 

La mode des vêtemens trop serrés est nuisible; nos boucles 
de souliers, de. jarretières, nos cols, nos cravates, nos cu¬ 
lottes, nos manches trop justes, etc., strangulent nos parties , 
les compriment et les tiennent dans un engourdissement nuisi- 

. W. ; • . H 
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ble. L’éfroitêsse de nos hardes gêne dans l’enfance le dévelop¬ 
pement du corps : c’est à celle des souliers qu’on doit la 
ditformité de presque tous les pieds; les boucles et les jar¬ 
retières défigùrenl les mollets ou les jambes ; les cravates trop 
serrées gonflent le visage; les manches trop étroites grossissent 
les mains, etc. Les mouveaiens sont fort empêchés par la 
compression que les vètemeus apportent à nos membres. On 
voyait des hommes être tout d’une pièce dans les habits qu’on 
portait il y a trente ans, et la difficulté qu’ils apportaient à 
la marche, à la course , à la danse , etc., faisait négliger tous 
ces exercices au grand détriment de la santé. Le manque de 
largeur des vêtemens , outre les effets locaux dont nous venons 
de parler, produit encore la gêne de la circulation en com¬ 
primant les vaisseaux sanguins un peu superficiels. G’est à ces 
serremens que la plupart dés médecins attribuent la fréquence 
des congestions sanguines abdominale, pectorale et cérébrale. 
Ôri pense que la strangulation causée par les ceintures des 
culottes sur l’abdomen, causait la quantité si grande des hé¬ 
morroïdes qu’on observait; autrefois ; celle du cou }es apo¬ 
plexies ; celle des jarretières les varices, etc. Si cela n’est pas 
entièrement exact, il est certain que ces étranglemens y dis¬ 
posent et ajoutent aux autres causes excitantes. C’est donc uu 
motif suffisant pour' proscrire les ajustemens serrés. La mode 
actuelle” sur ce point est d’accord avec les conseils de la mé¬ 
decine; car l’usage des bretelles, qui dispensé de serrer 
les ceintures des culottes, celui des pantalons, qui est uni¬ 
versel, et qui rend inutiles les boucles de jarretières, laissent 
les membres entièrement libres ; enfin celui des souliers larges 
et montans, des habits plutôt trop larges que trop étroits , des 

.manches et des emmanchures semblables, est infiniment favo¬ 
rable à la santé et au développement des diverses parties du 

■ corps, à la liberté des mouvemens, etc. La mode des cheveux 
courts, qui a remplacé celle des cheveux longs, poudrés et 
pommadés, est également très-avantageuse. 

Chez les femmes, l’influence nuisible de la mode sur les vê- 
.temens est encore plus marquée que dans l’autre sexe. Non- 
seulement elles éprouvent les mêmes effets de la compression 
desajustemeus trop serrés que l’homme, avec les modifications 
que leur constitution y apporte, mais encore elles ressentent 
des inconvénieus plus grands de ses caprices, à cause de quel¬ 
ques pièces de ces vêtemens qui sont particulières à leur sexe. 
Le corset est la source d'une multitudede maux chez la femme. 
Il donne, à la vérité, à la taille plus de finesse, il soutient et 
dessine mieux les formes, c’en est assez pour le faire adopter 
généralement ; mais la compression énorme qu’il exerce sur la 
poitrine gêne la respiration et la circulation, et produit des 
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malaises, de l’oppression, dispose aux congestions de cette ca¬ 
vité et k diverses maladies. C’est dans l’enfance que l’usage du 
corset doit être prohibé rigoureusement, et c’est surtout k cet 
âge qu’on s’en sert, dans l’espoir dej^bmer la taille : on ne pour¬ 
rait mieux faire si on voulait obtenir un résultat contraire. Le 
corset sans baleine et modérément serré est utile k la femme 
adulte ; il la soutient, il lui donne des formes plus avantageuses : 
mais il faut laisser développer en toute liberté la poitrine des 
jeunes filles; elle en deviendra plus vaste, plus belle, et les 
poumons plus k l’aise, ainsi que le cœur , exécuteront plus fa¬ 
cilement les fonctions dont ils sont les agens principaux. Avec 
la distinction que nous établissons, on peut admettre la mode 
des corsets; mais il est de rigueur de la faire. La fureur des 
petits pieds chez les femmes fait que la plupart sont véritable¬ 
ment estropiées de cette partie. Les petits souliers dont elles 
veulent être chaussées collent les doigts les uns sur les autres; 
empêchent le développement du tarse et du métatarse,-et-for¬ 
cent cette extrémité de n’acquérir que la moitié des dimensious 
qu’elle devrait avoir. La forme des chaussures dont eiles usent, 
etdont la semelle n’a guère quela raoiüéde la largeur de la plante 
du pied, diminue encore le volume apparent de cette partie, 
mais accroît pour elles la difficulté delà marche, et les- rend 

.paresseuses de sortir; de Ik de grands désavantages pour la santé. 
Mais ce que la mode a de plus meurtrier relativement à la 

toilette des femmes, c’est lorsqu’elle leur donne des liabilie- 
mens qui ne couvrent pas suffisamment lés diverses parties de 
leur corps. Habituellemeut plus vêtues chez elles, elles quittent 
ces habits pour les parures du bal, du spectacle, des soirées, où 
on ne peut paraître que la poitrine presque découverte ; échan- 
geantainsi une température chaude contre une plus froide, étant 
moins couvertes, la transpiration diminue, et il en résulte des 
incommodités nombreuses. Sans parler ici de ce que celte mode 
peut avoir d’affligeant pour les bonnes mœurs, et d’où il dé¬ 
coule-plus d’une cause de maladie, nous, dirons qu’elle préci¬ 
pite au tornbeau une multitude de: jeunes femmes, surtout lors¬ 
qu’à la suite de couches elles vont trop tôt dans le monde. La 
fréquence des flueurs blanches, affection qui désole plus de la 
moitié des femmes, les rhumes opiniàtres,la quantité elfrajante 

■ de phthisies pulmonaires dont le sexe est la proie, les maladies 
inflammatoires aiguës qui viennent les surprendre au sein des 
plaisirs, etc. sont produits par la supptession de la transpira¬ 
tion, ou réchauffement exuême que les femmes çontiacteiu, 
en s’abandonnant sans mesure et sans prudence k leur penchant 
pour la mode. Combien de jeunes filles, de jeunes|mère5 mois¬ 
sonnées dans la fleur de l’àgc, ravies k leurs familles', k leurs en- 
fans éplorés, pofir lui avoir payé, tribut, f^u’on parcoure ies 
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tombeaux de la capitale, on y verra ceux d’nn gtand nom^e 

de ces intéressantes victimes de la capricieuse déesse. Je ne puis 

me refuser de transcrire üépitaplie de l’uue d’elles, qu’on lit 

dans le cimetière de Vaugirard : 

22 décembre 1802, 

IjOuise Lefebvre, 

âgée de 23 ans, 

victinje de la mode meurtrière. 

-Rose elle a vécu ce que vivent les roses. 

Ces reproches sont un peu moins fondés aujourd^'hui : en 

général les femmes ont la poitrine moins découverte; les bras 

ne le sont plus du tout. 11 est à désirer que, plus éclairées sur 

leurs véritables intérêts, elles abjurent enfin des costumes fu¬ 

nestes , et qu’elles soient bien convaincues qu’elles plairont 

davantage par les grâces de leur esprit, les charmes d’une bonne 

éducation et des qualités solides, que par les attraits de la nu¬ 

dité, qui peuvent bien inspirer des désirs passagers , mais que 

les hommes sensés blâment, même en prenant plaisir à les ad-, 

mirer. 
Qui croirait que la mode porte scs ravages jusque dans la 

,grave profession de médecin? Je n’entends pas parler ici du 

costume, puisque ceux qui l’exercent ont fort sensément mis 

de côté l’appareil lugubre et ridicule qui décorait nos devan¬ 

ciers, et qu’ils ont judicieusement pensé que c’était ptmle savoir 

-et le mérite, et non par la perruque, la forme ou la couleur de 

l’habit, qu’ils devaient se distinguer des autres hommes. C’est 

dans la partie scientifique même que la frivole déité marque ses 

pas. Il y a des maladies qui semblent êtrede mode, tant les méde¬ 

cins en signalent la fréquence passagère. A peine un ouvrage dans 

lequel on décrit mieux une maladie qu’on ne l’avait fait, ou sur 

laquelle on éveille l’attention , a-t-il paru, que de suite cette 

affection se montre de toutes parts. Après l’apparition du traité 

des fièvres pernicieuses du docteur Alibert, on indiquait par¬ 

tout des fièvres pernicieuses, et ce nom, passant des gens de 

l’art aux malades, on n’eut plus le plus petit accès de fièvre 

intermittente, qu’on ne le décorât du nom de pernicieuse. 

Lorsque le traité des maladies du coeur du professeur Corvi- 
aart fut mis au jour, ces maladies, véritablement nombreuses 

et peu connues jusqu’alors, apparurent de toutes parts ; chacun 

se crut atteint par elles, et la moindre palpitation prove- 

fiait d’elles. Le concours pour le croup enfle même résultat; 
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nîî rEiime, une angine légère firent craindre là-terrible maladie 
qiii moissonne tant d’enfens, et qu’on ne croyait pas exister 
en France. Aujourd’hui on n’a plus que des maladies orga¬ 
niques, parce que de tout côté on s’occupe de leur étude. 

La thérapeutique même n’est point à l’abri de l’influence dé 
la mode dans l’emploi des médicamens. Notre siècle a vu- 
passer l’usage des médicamens coropose's, de la- monstrueuse 
thériaque, dumithcidaie et du caryoeostin; irnus avons abjuré^ 
la plupart des emplâtres, -des onguens, des sirops et autres 
compositions arabiques ou galéniques y mais nous .-rvons vu 
Félectricité et le galvanisme acquérir- une vogue passagère, 
et payer tribut à la. mode. Le magnétisme fait encore en ce 
moment les délices d’nne foule de gens crédules ou peu éclai¬ 
rés : quel- médicament n’à pas eu son temps de prédilection , 
sa fureur même ?- On a -pu-, depuis vingt ans seulement, 
en distinguer une multitude passer devant nous comme des 
ombres-légères ; le phosphore et ses sels; le sirop d’éther; les 
hains sulfureux ; le foie de soufre ; le baume de Gopahu;les 
bains de vapeur; le moxa-chinois-, indien; etc. etG.^ontété 
successivement prescrits avec une prédilection marquée, que 
quelques-uns-même de ces médicamens mériteraient; de con¬ 
server , si l’homme n’allait pas toujours au delà ou ne restait 
pas en deçà du point raisonnable !: 

Le médecin sage observe la mode, profite de cq qu’elle peut 
avofr d’avantageux, repousse ses écarts, et fait tourner ainsf 
au, profit, de l’humanité le plus frivole de nos travers. 

MOELLE, s, f., substance douce et grasse, plus 
ou moins molle, renfermée dans l’intérieur des os. Elle n’oc-, 
cupe pas seulement la cavité interne des os, elle pénètre encore 
les lames de la, substance spongieuse et même celles du tissu 
compacte..Quoique l’onne puisse pas démontrer la-présence du 
suc médullaire dans ce dernier, tissu, son existence n’en est pa» 
tnoios.prouvée par sa transsudation,.qui a lieu-lorsqu’on fait 
séchèr des os nouvellement préparés,.En effet, on., sait que les 
os les,plus blancs deviennent jaunes à la.'longue, lors même 
qu’on, a enlevé la- moelle qui eu. remplit l’intérieur : or,.ils 
ne contractent cette couleur que parce que la moelle, placée 
entre les lam.es de la,substance compacte, transsude àtraversles 
pores de ces lames, et viéntse déposer.à-la surface de l’os, où. 
elle se rancit.par l’action de l’air. Les éViatomîstes ont imposé 
le nom.de suc. médullaire à la moelle qui remplit les cellules 
du tissu spongieux-, et celui de sue huileux à la. moelle qui 
remplit les. interstices des lames du tissu compacte.. Cette dis¬ 
tinction nous parait de peu d’utilité, puisque ces sucs ne pré- 
seatent. aucune différence.. 11. est assez remarquable que la. 
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md'elîc qui pénètre la substance osseuse manque presqu’aBso- 
Jument chez le l'œtus, comme on peut s’en assurer en faisant 
brûler les os d’un jeune animal, comparativement à.ceux d’un 
adulte: aussi rien n’est plus facile, lorsqu’on.prc'pare le sque¬ 
lette d’un fœtus , d’obtenir des os très-blancs. Bichat, à qui 
cette observation n’a pas échappé, remarque que chez le fœtus, 
les cellules osseuses paraissent être humides d’un fluide qu’on 
ne connaît pas, et qui s’évapore lorsqu’on présente l’os au feu.', 

La moelle qui remplit la cavité de l’os ne paraît avoir au¬ 
cune comarunication avec le suc que nous venons d’examiner; 
elle est enveloppée, par. la. membrane médullaire (ce 
mot ). La moelle a ordinairement une couleur jaunâtre qui ce¬ 
pendant varie dans diverses circonstances ; sa consistance offre 
également des différences ; sa saveur est fade, peu agréable chez 
les jeunes animaux; en général ,chez-le fœtus la moelle est plus 
molle , se putréfie plus facilement-que chez l’adulte. 

11 parait qu’il y a un rapport assez constant èntre la quantité 
de la moelle et cel < de la graisse. Ainsi, dans la phthisie, 
flhydropisie, le marasme, et dans toutes les maladies où les 
forces s’épuisent graduellement, la moelle, comme les autres 
fluides, se dénature, devient plus molle, et contient moins de 
particules sous le même volume. Observons cependant que.chez 
le l'œtus , où la moelle est peu abondante, la graisse est la sub¬ 
stance qui prédomine, caractère qui détruit un peu l’identité 
qu’on a établie entre la moelle et la graisse. 

C’est la membrane médullaire qui secrète la moelle, dont oa 
ignore encore les véritables usages. Quelques anatomistes.ont 
prétendu qu’elle'donnait de la souplesse aux os , et qu’elle les 
rendait moins cassans : Van .Swiéten, Sénac, etc. prétendent 
qu’elle sert à la nutrition immédiate de l’os; mais celte opinion 
n’est-elle pas détruite par l’observation de la classe nombreuse 
des volatiles, dont la plupart des os longs, percés par des con¬ 
duits aériens, sont dépourvus de celte humeur? 

,La moelle peut-elle transsuder à travers l’extrémité des os 
longs, et concourir à former la synovie? Les anciens le pen¬ 
saient; les moderne's, répugnant à admettre pendant la vie ces 
transsudations, croyerit avec raisorr que la synovie est exhalée 
par un-système particulier, c’est-à-dire le système synovial. 
Ne sa t-oii pas d’ailleurs que les rrialadics de la moeilc et de 
la synovie sont tout à fait indépendautes? 

Les altérations quela moelle peut épr ouver sont loin d’être 
bien connues, et ce sujet mérite l’attention des médecins obser¬ 
vateurs , et surtout de ceux qui cultivent avec zèle l’anatomie 
paUrologique. On trouve cependant quelques rcchcrçlres inté¬ 
ressantes sur cet objet dans une monographie latine, cour onnée 
par la société de médecine de Paris; elle a pour litre : De me- 
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dullæ morhis tentamen, auctore Moignon, L'ugduni, an. m. 
L’auteur traite successivement de rinfiammalion de Ja moelle, 
de sa suppuration, de son induration, et des altérations que. 
peuvent lui faire éprouver les affections scrofuleuses, le scor¬ 
but, le cancer, l’élephautiasis, le rachitis. En général, dans 
toutes ces maladies, la moelle perd de sa consistance; mais 
éprouve-l-elle des cliangemens dans sa composition? Ou 
l’ignore. - 

En pharmacie , on se sert de la moelle de différens animaux. 
On lit dans Dioscoride ( lib. ii, cap. 45), que la moelle la meil¬ 
leure est\celle de cerf, de veau , de bœuf, de chèvre, de brebisj 
Les plus usitées de nos joui s sont celles de bœuf et de cerf. On 
a conseillé de s’en pourvoir dans le commencement de l’au¬ 
tomne , parce que dans les autres saisons on prétend qu’elle est 
trop mucilagineiise. En général, toutes les moelles sont émol¬ 
lientes ; on eh fait usage pour frotter les membres affectés de 
douleurs rhumatismales {Voyez graisse). On les fait entrer 
aussi dans la composition des ongueus, des pommades, des 
baumes, etc. 

On peut manger de la moelle, pourvu que ce soit avec so¬ 
briété; mais si on en fait grand usage, ou s’expose aux douleurs 
d’estomac, aux nausées, au pyrosis. On a conseillé cet aliment 
aux scorbutiques qui sentent des craquemensdans les os ; mais, 
à notre avis , cette sub|^ance , qui, pour le plus grand nombre 
des malades, est indigeste, nous paraît fort nuisible dans Cette 
maladie, où l’on doit cl^rcher à remonter les forces affaiblies, 
par des alimens analeptiques. («■ p-) 

MOELLE aglongée.^u Comprend sous ce nom toutes les par¬ 
ties blanches ou médullaires q.ue.l’on aperçoit à la base du cer¬ 
veau, lorsqu’on à renversé ce viscère, et qu’on a enlevé l’a¬ 
rachnoïde, la pie-mère et les artères vertébrales et carotides. 
Cçs parties sont les cuisses du cerveau, ou bras de la moelle 
allongée, les tubercules mamillaires, la protubérance annu¬ 
laire, ou pont de Fnro/e, les cuisses de la moelle allongée, et 
la queue ou tige de celte même moelle allongée. 

Les cuisses du cerveau, ou bras de la moelle allongée, ont 
encore reçu le nom de. prolongemens antérieurs de la protubé¬ 
rance annulaire. Ces deux prolongemens consistent en deux 
grosses colonnes médullaires, qui, nées des angles antérieurs de 
la protubérance, se portent en avant, en haut et en dehors, eu 
s’écartant toujours davantage l’un de l’autre, et en augmen¬ 
tant progressivement de volume. Parvenus à la partie infé¬ 
rieure et moyenne du cerveau, ils s’engagent audessous des 
nerfs optiques, et se confondent aussitôt avec la substance des 
couches du mÇme nom dans lesquelles ils se perdent. En bas, 
CCS - pédoncules isolés l’un de l’autre sont séparés antérieure- 
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ment par les e'minences mamillaiies. Au milieu, ils sont réunis 
par une substance me'dullaire qui forme la paroi inférieure , 
d’abord du ventricule moyen, ensuite de l’aqueduc de Sylvius. 
Ces prolongemens sont formés par la substance blanche ou 
médullaire. 

Les éminences mamillaircs sont deux petits tubercules mé¬ 
dullaires situés entre les cuisses du cerveau, derrière la tige 
pituitaire et le concours des nerfs optiques, au devant delà 
protubérance annulaire. Voyez mamilljviee. 

La protubérance cérébrale ou annulaire a été nommée en¬ 
core -pont de Varole, parce que Varoli, anatomiste italien, l’a 
comparée à un pont sous lequel quatre bras de rivière vien¬ 
draient se réunir. Placée entre le cerveau et le cervelet, elle est 
le”moyen de communication de l’un à l’autre, et se .continue 
avec tous deux par des prolongemens. Elle est en quelque sorte 
demi-sphérique, cependant un peu plus étendue de devant en 
arrière que transversalement. Sa face inférieure convexe cor¬ 
respond à la gouttière basilaire de l’occipital; elle présente , à 
sa partie moyenne, un enfoncement pour loger l’artère basi¬ 
laire. La face supérieure est inclinée en arrière. Sa partie 
moyenne correspond en avant au fond du troisième ventricule, 
et en arrière à l’aqueduc de Sylvius. Ses parties latérales sont 

, confondues avec les couches des nerfs optiques et les tuber¬ 
cules quadri-jurneaux. En devant la protubérance annulaire 
offre dans son niilicu une échancrure assez profonde, formée 
par l’écartement des cuisses , ou prolongemens antérieurs du 
cerveau. En arrière, un sillon très-marqué sépare la protubé¬ 
rance d’avec la moelle allongée. Sur les côtés, la protubérance 
présente deux rebords e'pais et'arrondis. 

La protubérance annulaire est composée de substance blan¬ 
che, mêlée intérieurement de stries grisâtres. 

Les pédoncules du cervelet ou les cuisses de la moelle allon- ' 
gée sont deux prolongemens médullaires qui partent de la 
partie moyenne, inférieure et antérieure des lobes du cervelet, 
et vont se rendre à la protubérance annulaire. Ges prolonge¬ 
mens sont écartés en arrière, en dehors et en bas, et se rappro¬ 
chent qn devant; en dedans 'et en haut. Ils sont-formés par la 
substance médullaire et par une petite quantité de substance 
grise. 

La tige ou queue de la moelle allongée est un prolongement 
médullaire qui s’étend depuis la partie postérieure de la pro- 
tiibéranceannulaire jusqu’au grand trou occipital oùelle prend 
le nom de moelle épinière ( Voyez ce mot). La face antérieure, 
un peu inclinée en bas, est logée dans la partie inférieure de la 
gouttière basilaire de l’occipital. On remarque à sa partie 
moyenne un sillon longitudinal, qui la partage en deux parties 
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égales, et la fait paràîtré conapose'e de deux gros cordons mé¬ 
dullaires adossés l’un à l’autre. En écartant les côtés de ce 
sillon , on y voit des filets qui paraissent s’entrecroiser et passer 
obliquement d’un côté à l’autre. La face postérieure de la queue 
de la moelle allongée présente un sillon longitudinal qui cor¬ 
respond à celui de la face antérieure, mais qui a moins de 
profondeur. Cette face est lisse, et forme la paroi antérieure 
fiu quatrième ventricule. 

Les faces latérales de la queue de la moelle allongée offrent 
un enfoncement ou le nerf pneumo-gastrique prend origine. 
La base de la queue de la moelle allongée est continue avec la 
partie moyenne du bord postérieur de la protubérance annu¬ 
laire dont elle est séparée en devant par un sillon transversal 
d’où naissent les nerfs moteurs oculaires externes. Le sommet 
de la queue de la moelle allongée se continue avec, la moelle 
épinière. 

La queue de la moelle, allongée est formée de substance 
médullaire , mêlée intérieurement d’un peu de substance 
grise. 
- La face postérieure de la queue de la moelle allongée, les 
prolqngemens médullaires du cérvelet, la partie antérieure de 
l’éminence vermiculaire inférieure et la valvule de Vieussens 
forment les parois d’une cavité qu’on appelle quatrième ven¬ 
tricule. 

C’est de la moelle allongée que naissent la plupart des nerfs 
cérébraux, et c’est à sa base que se trouvent les vaisseaux prin¬ 
cipaux qui vont ensuite se distribuer dans la masse encépha¬ 
lique. Ces dispositions portent à regarder la moelle allongée 
comme une des parties cérébrales les plus importantes à la vie.- 

Les auteurs citent beaucoup de lésions du cerveau, et même 
du cervelet, sans troubles des fonctions cérébrales j les bles¬ 
sures de la moelle allongée sont tou jours funestes. 

Tout porte donc à croire que, si le sensorium commune ^ 
son siège dans quelque partie distincte de l’organe encépha¬ 
lique, c’est dans la moelle allorigée qu’il doit résider. 

Les maladies de la ifioellé allongée sont peu connues, parce 
qu’elles sont très-rares. Cependant nous avons trouve"quelque¬ 
fois la moelle allongée un peu ramollie; nous avons vu une 
fois un petit épanchement sanguin dans sa substance. Les au¬ 
teurs rapportent y avoir observé quelques tubercules; M. Le- 
pellelier, dans son ouvrage sur les maladies scrofuleuses,:en 
rapporte un exemple remarquable dont nous avons été témoin; 
le voici : LTne fem^ne évidemment scrofuleuse, âgée de trente- 
six ans, mourut à l’Hôtel-Dieu de Paris dans l’année 1817, 
après avoir présenté, pendant ses huit derniers jours seule¬ 
ment, tous les symptômes d’une compression cérébrale assez 
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forte, tels que suspension dans l’exercice des faculte's intellec¬ 
tuel les, respiration suspicieuse, gc'missemens profonds par in¬ 
tervalles, légers mouvcmens spasmodiques et involontaires, etc.. 
Le crâne ayant été ouvert avec beaucoup de soin, on ne dé¬ 
couvrit dans l’encéphale, aucune trace d’épanchement ni de 
congestion, aucune désorganisation du cerveau ni du cervelet. 
La protubérance annulaire avait à peu près le double de son 
volume ordinaire. Elle fut incisée superficiellement et avec 
précaution ; on trouva dans son épaisseur un tubercule bien 
circonscrit, à surface lisse, peu adhérente-à la substance céré¬ 
brale. Ce tubercule, environné d’un kyste, avait à peu près le 
volume d’une grosse noix. Incisé dans toute son étendue, il 
offrit une substance grisâtre, assez dense, et comme lardacée 
â la circonférence, plus molle et pultacée au centre. Le kyste 
présentait une couleur légèrement rougeâtre â sa face interne. 

MOELLE ÉPINIÈRE, meduüa spifialis ou dorsdlis. D’après 
Court deGebelin c’est le de plusieurs auteurs grecs; 
mais dans le plus grand nombre des cas, c’est de muelos rachi- 
tes ou noliaios des médecins de cette nation ; deuteros ance- 
phalos suivant Galien. M. Chàussier lui donnede nom de pro¬ 
longement rachidien. 
• Sans chercher à établir une discussion oiseuse sur la valeur 
de chacune de ces diverses dénominations, on doit convenir que 
celle qui est la plus généralement adoptée ii’est pas la meil-- 
leure, et qu'il serait beaucoup plus convenable de désigner 
l’organe dont il est question par les expressions de M. Chaus- 
sicr. La dénomination de moelle épinière vient sans doute de 
l’erreur dans laquelle les anciens étaient à cet égard, en com-, 
parant cette substance à celle qui se trouve dans l’intérieur des 
©s longs ; ils la regardaient comme destinée à servir de moelle 
au canal qui la renferme; mais ces deux substances n’ayant 
entre elles aucune espèce de rapport, ni de forme, ni de con¬ 
sistance, ni d’usage, il paraît inconvenant de les désigner par 
une même dénomination qui semblerait établir identité , et 
qui, quoique vicieuse, ne s’est, comme tant d’autres, soute¬ 
nue jusqu’à nos jours , que parce que le temps semblait l’avoir 
consacrée. 
: La moelle épinière est ce prolongement pulpeux renfermé 
dans toute l’étendue du canal vertébral., qu’elle ne remplit 
point exactement; commençant à la fin de la moelle allongée, 
au niveau du trou occipital, et se prolongeant jusqu’à la pre¬ 
mière, et quelquefois la seconde vertèbre Jiombaire, .où elle 
se termine par une espèce d’arrondissement d’où parlent un 
certain nombre de gros nerfs qui, par leur réunion, forment 
un faisceau auquel on a doifné le nom de queue de cheval, 
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cauda-equina, Ce prolongement est .contenu f dans toute sa 
longueur, par une triple enveloppe dont je parlerai après 
avoir présenté quelques réflexions sur la position de la moelle 
épinière. 

Il en est de la moelle épinière, relativement à sa position , 
comme de toutes les parties dont la lésion la plus légère 
pourrait compromettre la sûreté de l’économie toute entière. 

Cette seule observation suffitmêmeaux yeux de l’anatomiste 
pour lui donner une idée juste de i’imporlance de l’organe 
qu’il étudie. Si l’on observe combien tout, dans la boîte osseuse 
du cerveau, est arrangé pour la solidité, l’on sera convaincu 
que le viscère qu’elle renferme doit être l’un dos chefs de la vie. 

Il serait fÿcile de multiplier les exemples pour faire sentir la 
justesse de cette remarque j car, si l’pn voulait étudier succes¬ 
sivement tous les organes , on verrait que tous, sans exception, 
ont une position parfaitement en rapport avec leur plus ou 
moins d’importance. 

On peut dire à cet égard que la moelle épinière est de tous 
le plus fortement abrité : placée dans un canal osseux formé 
par la réunion des vertèbres fixées les unes aux autres de la 
manière la plus solide et la plus souple en même temps, elle 
se trouve encore protégée par la forme extérieure de ce canal, 
dont les apophyses éloignent plus ou moins l’action des corps 
extérieurs. Les gouttières vertébrales sembleraient offrir moins 
de résistance, mais l’épais faisceau musculeux qui les remplit 
dans toute leur étendue, leur donne un surcroît de force con¬ 
sidérable. La nature ne pouvait trop- faire pour la sûreté d’un 
organe dont la moindre lésion entraîne le plus ordinairement 
la peiae de la vie, et dont la sensibilité est peut-être plus ex¬ 
quise que celle du cerveau; elle semblerait pourtant s’être écar¬ 
tée un peu de sa constante prévoyance, en laissant un endroit 
faible , et garanti seulement par une couche de parties molles 
assez mince. Ce point est placé entre la première et la seconde 
vertèbre cervicale. C’est dans, cet endroit que les combattans 
espagnols,, dans leur lutte contre des taureaux, plongent un 
petit poignard, très-aigu, et dont ils, se servent avec la plus 
grande dextérité pour couper la moelle épinière. Des femmes 
ont profité de cette connaissance pour donner la rnprt à leurs 
enfans en enfonçant dans ce lieu une aiguille fort açérée. Les 
ouvrages de chirurgie citent des exemples de'lésions par ins- 
trumeus tranchans faites dans ce même endroit, et qui ont été 
suivies d’une mort instantanée. 11 n’est pas facile de se rendre 
raison de cette espèce d’oubli de la nature. Les lames criblées 
de l’ethmoïde offieut la même considération à l’égard du cer¬ 
veau ; mais il y a ici un abri de plus dans la longueur des 
fosses nasales. 
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La moelle epinière est fixie'e dans le canal vertébral, atr 
mojcn d’un cylindre membraneux très-solide, qui lui prête 
un nouvel appui. Pour bien voir ces diverses parties, voici- 
la manière la. plus avantageuse, de procéder : La-partie 
postérieure de la colonne étant dépouillée de toutes ses 
parties molles, on fait sauter l’une après l’antre, avec le ciseau, 
tontes les lames des vertèbres de manière à découvrir le canal 
dans toute sa longueur : on aperçoit alors le cylindre fibreux- 
e'tendu depuis le trou occipital jusqu’à l’extrémité de l’épine ,, 
€t dans lequel se trouve contenue la moelle épinière. 

La première observation à faire est relative à la disposition 
de la moelle avec ses parois osseuses. En effet, il n’en est pas-' 
ici comme au crâne, dont le cerveau remplit exactement la ca-, 
pacitér la moelle épinière ne remplit son canal osseux que 
d’une manière imparfaite. Cela vient de la conformation de 
ce même canal qui n’est pas la même dans tous les points. 
Triangulaire au cou, plus arrondi au dos, il reprend aux 
lombes sa première forme. Le prolongement ne pouvait donc 
l’occuper exactement sans s’adapter à scs variétés de forme, et 
sans pei'dre sa régularité ; mais cette disposition qui semblerait 
lâcheuse en exposant cet organe à des battemens continuels et 
très-dangereux pour sa délicate structure, se trouve compensée 
d’une manière très-avantageuse par la solidité de son enve¬ 
loppe fibreuse. En examinant attentivement cette enveloppe, 
on volt qu’elle n’est point couchée sur les lames vertébrales , 
mais qu’e'lle se trouve pour ainsi dire tendue par ses deux ex¬ 
trémités avec une assez grande force, ce qui lui permet de 
fournir à la moelle épinière un canal, pour ainsi dire, isolé de 
celui formé par les vertèbres, et de la dérober jusqu’à uu cer¬ 
tain point aux divers mouvemens de la colonne vertébrale. 

Il est évident que tout est disposé avec un soitr merveilleux à 
l’avantage de l’organe. En efmî, la boîte osseuse dii cerveau 
devant restM- dans la plus parfaite immobilité, il était indis- 
pensalïle que celui-ci la remplît d’une manière exacte; mais 
tout est bien différent pour La moelle épinière. Le canal osseux 
qui la protège étant destiné à opérer de grands- mouvemens, il 
était nécessaire qu’il se trouvât entre lui et le prolongement 
qu’il renferme un espace plus ou moins considérable, et il est 
îiors de doute que si la moelle épinière eût occupé la totalité 
de son canal, elle aurait été exposée à de fréquens déchiremens 
ou à d’autres lésions plus ou moins graves, qui auraient néces¬ 
sairement compromis l’existence. 

Quatre membr'aues différentes par leur nature et leur tissu 
concourent à sa formation: ce sont la dure-mère, la pie-mère, 
î’araehnoïde et le ligament dentelé qui n’est point, à propre¬ 
ment parler , une membrane. L’organe qu’elles renlérment 
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étant probablement une de'pendance du cerveau, on peut pré¬ 
su mer qu’elles ne ^ont elles-mêmes qu’un prolongement de 
celles de ce dernier, quoiqu’elles offrent des différences remar¬ 
quables. 

De la dure-mère rachidienne. La surface externe de cette 
membrane n’est unie avec la surface osseuse que d’une manière 
très-lâche, disposition inverse de celle du crâne qui adhère 
d’une manière intime , et se trouve même lie'e à la surface in¬ 
terne des os par le moyen de petits prolongemens fibreux qui 
communiquent avec le périoste externe; ce qui explique la fa¬ 
cilité avec laquelle les inflammations sé communiquent de l’ex¬ 
térieur à l’intérieur de cette cavité- Aussi les anciens la regar¬ 
daient-ils comme une périoste interne. C’est à tort que quel¬ 
ques anatomistes ont voulu envisager la dure-mère spinale 
sous le même point de vue, non-seulement en raison de la fai- 
hlesse de ses adhérences , mais encore parce que son contact 
n’a point lieu immédiatement, et qu’il se trouve entre deux 
une membrane mince mais assez forte, qui tapisse la surface 
osseuse dans toute son étendue, et la sépare de-la dure-mère, 
a laquelle elle n’est elle-même unie que par une couche de 
tissu cellulaire dépourvu dégraisse. Dans un seul point, cette 
disposition n’existe pas, c’est dans la partie antérieure, où le 
ligament intérieur adhère avec assez de force au canal fibreux. 

La raison dont je me suis servi pour démontrer combien 
-était favorable à la moelle épinière, cette disposition par la¬ 
quelle elle se trouve comme libre au dedans de son canal, me 
•servira pouf prouver combien eût été nuisible une adhérence 
qui aurait obligé ce même canal de suivre les divers mouve- 
raens de la colonne, au grand préjudice de l’organe qu’il ren¬ 
ferme , et combien, au contraire , est avantageux cet état qui 
lui permet de se soustraire à ces mouvemens en glissant sur la 
surface. La seule adhérence antérieure semblerait détruire une 
partie de cette Iteureuse disposition; mais on verra qu’elle n’a 
rien de nuisible, si l’on considère: i’’. qu’elle sert à retenir 
-suffisamment le canal fibreux pour l’empêcher de ballotter dans 
l’intérieur d’une cavité qu’il ne remplit point ; 2°- que les 
•grands mouvemens se passant tous dans la partie postérieure, 
et étant très-bornés dans la partie antérieure de la colonne, les 
membranes dans cetté partie ne peuvent éprouver aucune dis¬ 
tension fâcheuse, comme cela aurait nécessairement lieu si 
l’adliérence se trouvait à la partie postérieure. 

Une chose à>remarquer, c’est la disproportion qui existe 
• entre la capacité du canal fibreux et le volume de l’organe 
contenu qui est beaucoup moindre. On rend cette observation 
encore plus sensible par le moyen de l’insufflation de l’air dans 
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l’intérieur de la cavité fibreuse, laquelle se distend et laisse un 
espace vide entre la moelle et les membranes. 

Cette manière d’être de la dure-mère relativement à la 
moelle épinière est on nè. peut mieux combinée, puisqu’elle 
s’oppose à ce que , dans les mouvemens vioièns de renverse¬ 
ment dans lestjuels la dure-mère pourrait être distendue, elle 
entraîne avec elle la moelle épinière , qui, beaucoup plus dé¬ 
licate, ne supporterait pas un semblable effort. 

Le nombre des vaisseaux sanguins qui la parcourent et qui 
est infiniment plus considérable qu’au crâne , lui donne sur 
la membrane de cette partie une prédominance de vitalité' 
qui semblerait la rendre beaucoup plus sujette aux inflamma¬ 
tions ; cet accident y est néanmoins infiniment plus rare. Il 
est probable que la rareté des inflammations de la membrane 
vertébrale lient â son isolement complet des parties exté¬ 
rieures , à la lésion desquelles elle ne participe en rien ; tandis 
que la disposition contraire de celle du crâne l’y exposé beau¬ 
coup plus, malgré que l’énergie des propriétés vitales y soit 
bien moins grande. pour les détails anatomiques 
de cette membrane , le mot dure-mère. 

De la j)ie mère rachidienne. Cette membrane est celle qui 
se trouve immédiatement en rapport avec la substance mé¬ 
dullaire. Est-elle une continuation de celle du cerveau? Il est 
au moins permis d’en douter d’après la différence des tissus. 
En effet, la pie-mère du cerveau ne mérite pas le nom de 
membrane ; ce n’est autre chose qu’un lacis ou assemblage 
de vaisseaux innombrables et déliés qui enveloppent de toutes 
parts la masse cérébrale. Il n’en est pas de même de celle do 
la moelle de l’épine. Ici riest une véritable membrane d’une 
densité assez remarquable. La seule chose qui pourrait la 
faire confondre avec la précédente , c’est le réseau vasculaire 
qui concourt à la formation de son tissu. Bichat le premier a 
démontré la différence de ces deux organes. Pour prouver 
l’existence de la pie-mère rachidienne, il emploie deux'moyens. 
Le premier, c’es't de la fendre longitudinalement et d’enlever 
toute la substance médullaire qui la recouvre l’on obtient de 
cette manière la membrane isolee.Le second consiste à couper la 
moelle près de son entrée dans le canal, puis de la comprimer 
audessous de l’endroit coupé. Par ce procédé , toute la subs¬ 
tance médullaire est chassée de la membrane, qui reste seule, 
et peut être. distendue par le moyen de l’insufflation et de 
l’injection. • - 

La pie-mère correspond immédiatement au prolongement 
rachidien, auquel elle adhère d’une manière si intime, qu’il 
semble au premier abord qu’elle fasse corps avec lui. Son tissu 
est solide et résistant ; mais la résistance n’est pas la même 
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dans tonte l’e'tendue du prolongement. Dans la partie supé¬ 
rieure, elle est assez faible; et si Ton tente dans ce point de 
lui faire subir une extçnsion modérée , elle se déchire avec 
assez de facilité ; sa solidité devient d’autant plus considérable 
qu’on l’examine plus inférieurenient : aussi la moelle épinière 
présente-elle, dans sa partie la plus inférieure, une très-grande 
solidité. Le système capillaire y est peu prononcé j car les 
nombreuses ramifications qui parcourent sa surface, ne lui 
appartiennent point en propre , mais ne font que la traverser 
pour aller de là se répandre dans la moelle épinière ; et la 
multiplicité de ces tubes capillaires, réunis aux nombreux 
prolongemens que cette membrane envoie dans l’intérieur de 
la moelle, sont les deux raisons qui expliquent l’adhérence 
intime de ces deux organes. 

La. couleur de la pie-mère varie un peu dans les divers 
points de son étendue : assez blanche dans sa partie supé¬ 
rieure; elle devient un peu jaunâtre inférieurement; mais cela 
tient moins à la présence d’une substance particulière qu’à la 
différence d’organisation que nous avons déj à signalée dans la 
texture de cette membrane. Lorsqu’on examine la moelle au 
travers de la pie-mère, on croirait que cet aspect jaunâti'e 
dépend entièrement d’elle. Pour s’assurer du contraire, il 
suffit de fendre la membrane dans sa longueur : on peut alors 
apercevoir la blancheur éclatante de la moelle épinière. 

La nature -de cette membrane est encore peu connue. Ce 
qu’il y a de positif, c’est qu’elle diffère essentiellement 
de celle du cerveau, et ce n’est que par un rapprochement 
forcé que l’on pourrait les confondre. Il est bien plus raison¬ 
nable de la considérer comme étant de mêuie nature que le 
névrilème. Telle est l’opinion de Bichat. En effet, toutes les 
expériences tendent à prouver cette ressemblance , cette iden¬ 
tité d’organisation. 

Ses usages sont, ainsi que ceux du névrilème, de contenir la 
moelle, de la comprimer même d’une manière assez sensible; 
ce que l’on démontre en pratiquant sur un point de la lon¬ 
gueur de cette membrane plusieurs petites incisions ; aussitôt 
la moelle s’échappe par ces ouvertures, et»forme autant de 
hernies. Ce phénomène est même beaucoup plus marqué que 

f’ ar le névrilème. 
La pie-mère vertébrale ne commence point avec la moelle 

épinière : ce serait en vain qu’on la chercherait à l’origine de 
cette dernière. On doit faire les explorations dans un point 
plus élevé. Si l’on considère, avec beaucoup d’attention la 
pie-mère qui recouvre la protubérance cérébrale, on s’aper¬ 
çoit bientôt qu’elle a changé de nature, et qu’elle a perdu cet 
aspect vasculaire que lui donnent les vaisseaux qui lacom- 
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posent, pouracque'rir une plus grande solidité, laquelle de¬ 
vient plus considérable à mesure qu’elle s’avance sur le pro¬ 
longement rachidien j et, imme'diatement après avoir recou¬ 
vert les éminences pyramidales et olivâires, elle a perdu toute 
espèce de ressemblance avec la pie-mère crânienne, et pourrait 
être considérée moins comme une dépendance de cette der¬ 
nière, que comme la membrane propre de la moelle épi¬ 
nière. 

De l’arachnoïde rachidienne. Elle a beaucoup d’analpgie 
avec celle du cerveau. Cette membrane descend par le trou oc¬ 
cipital, et se prolonge sur la moelle épinière, dont elle n’est 
séparée que par sa membrane propre. -Elle tapisse dans toute 
son étendue.la dure-mère, et, arrivée à la partie inférieure, 
elle se replie sur elle-même,,comme toutes les séreuses, pour 
former un sac sans ouverture ; ce qui explique la formation 
des amas de sérosité dans cette partie:elle n’a, comme je l’ai 
dit, qu’une union extrêmement lâtdie avec la précédente. 
L’arachnoïde fournit sur ses parties latérales de petites enve¬ 
loppes coniques qui accompagnent chaque nerf vertébral jus¬ 
qu’au canal fibreux de la dure-mère, et qui se replient ensuite 
sans s’y introduire. F'oyez abxghnoide. 

Du ligament dentelé. Ou appelle ainsi un cordon blan¬ 
châtre et ligamenteux , étroit, aplati, placé sur les côtés 
de la moelle épinière qu’il suit dans toute sa longueur en ' 
passant entre les deux racines des nerfs qu’il sépare. Il pré¬ 
sente deux faces: l’une, interne, se trouve immédiatement ap¬ 
pliquée sur la membrane médullaire, et lui est unie d’une 
manière si intime par le moyen du tissu cellulaire, qu’on 
croirait qu’il n’en est qu’une émanation ; mais on parvient, 
avec quelques précautions, à les isoler parfaitentenl. La face 
externe présente dans toute son étendue quelques petits filets 
ligamenteux qui se détachent d’elle pour aller se fixera la dure- 
mère : c’est cette disposition qui a fait donner à ce ligament le 
nom de dentelé. Ges petits filets arrondis et fort étroits pré¬ 
sentent néanmoins une assez grande résistance surtout à leur 
origine, qui offre une particularité remarquable : le ligament 
qui les fournit acquiert dans ce point une largeur plus consi¬ 
dérable, de sorte que l’origine de ces filets est, pour ainsi 
dire, triangulaire j chacun d’eux se trouve compris dans l’ti'^ 
pace que laissent entre eux deux nerfs vertébraux : examinés 
dans la partie supérieure du prolongement, ces filets sont 
extrêmement courts et ténus, mais inferieurement ils augmen¬ 
tent de longueur et de densité. 

IjCs anciens considéraient le ligament dentelé comme un 
corps particulier ayant-sa structure et son organisation indé¬ 
pendantes des organes qui l’environnent. Les modernes veu- 
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lent qu’il ne soit qu’une dépendance de la ^îe-'mère; mais le» 
probabilités semblent se réunir en faveur de l’opinion des 
anciens : c’est aussi celle que Bichat a adoptée; car outre que 
l’existence de la pie-mère sur le prolongement rachidien n’est 
pas encore bien démontrée, il est prouvé que l’ou parvient à 
isoler ces deux organes sans opérer aucune lésion des tissus. 
Il ne diffère pas moins de l’arachnoïde à laquelle quelque» 
anatomistes ont voulu le comparer : 1®. la ténuité et la trans¬ 
parence de cette membrane mises en opposition avec la solidité 
du li^ment, ôtent toute idée de comparaison ; 2®. on prouve, 
par l’insufflation , qu’ils n’ont entre eux que des rapports de 
contiguïté. 

Quoiqu’il n’y ait rien de certain sur la nature de cel or¬ 
gane , il est probable qu’il appartient au système fibreux ! 
soumis aux divers agens chimiques, le feu, l’eau- bouil¬ 
lante, les acides, il se raccornit. L’usage du ligament den¬ 
telé paraît être de fixer .la moelle épinière dans son canal,- 
et de l’empêcher de ballotter. 

Anatomie de la moelle épinière. Ce que l’on nomme moelle 
du dos, disait Galien (livre xii. De l’usage des parties)^ est 
en quelque sorte un second cerveau ; elle en est une produc¬ 
tion; elle en dérive comme le fleuve qui sort de sa source; 
c’est la tige d’un arbre dont les branches et les rameaux re¬ 
présentent l’origine , le trajet et la distribution des nerfs dans 
toutes les parties du corps : aussi, d’après ces comparaisons,- 
certains auteurs, tels que Collius, ont désigné cet organe sous 
le nom de cerebrum oblongatum; d’autres, tels queArneman, 
Monro, etc., l’ont considéré comme le premier, le plus 
gros des nerfs. Ces deux manières d’envisager la moelle 
épinière sont également fausses. Dans le premier cas, elle 
devrait diminuer de volume à mesure qu’elle fournit des ra¬ 
mifications aux diverses parties du corps, et un effet tout 
contraire a lieu. Cette opinion a été renouvelée dans ces der¬ 
niers temps par MM. Gall et Spurzheim, On ne peut dire, 
non plus que la moelle épinière n’est qu’un faisceau plus grand 
que les autres, descendu du cerveau, et dont les différente® 
paires de nerfs spinaux naissent successivement; car, si cela 
était, elle devrait également éprouver des rétrécissemens, et il 
est démontré qu’au contraire elle se renfle dans certains en¬ 
droits où il en sort de fort gros. Sœmmering a fait observer 
que la moelle épinière ne se trouve pas en rapport, pour sa 
grosseur, dans les animaux, avec celle du cerveau; ce qui au¬ 
rait lien si elle n’était qu’un faisceau provenant de cet organe. 

La moelle épinière, dit M. Cuvier , n’est point un faisceau 
de nerfs descendu du cerveau ; les nerfs spinaux narsstmt par 
des filets dont les uns mooient, les autres descendent ; ce qui 

33. 35 



S{6 MOE 

est -surtout très-manifésle dans lés animaux.' La nidelle s* 
renfle pour chaque paire'de nerfs qu’elle produit, et d’autant 
plus que ces nerfs doivent être plus considérables.' A.insi, la 
moelle e'pinièr : des grands animaux , comme celle des insectes 
et des vers à sang rouge, n'est qu’une série de renflemens qui 
donnent naissance a des nerfs 5 mais tous ces:renflemens com¬ 
muniquent ensemble. 

M. Gali regarde la,moelle épinière comme' indépendante 
du cerveau, et formant un tout particulier. Ses raisons se 
tirent-, .1°. des renflemens qui ont lieu à chaque origine dé 
nerfs ; 2'^. de la disproportion du volume dans l’homme etles 

^ animaux; 3°. eufia.de ce que l’on trouve une moelle épinière 
sur les animaüx qui h’ont pas de cerveau, comme cela a lieu 
pour les acéphales; 

La moelle de l’épine, que Winslow considérait comme un- 
appendice de l’organe encéphalique, n’est,suivant M. Chaus- 
sier, qu’une continuation immédiate , un proloiigemetu direct 
du mésocépliale ; elle en est distincte seulement par un en¬ 
foncement transversal, disposé eh forme de collet sur la face 
antérieure,.toujours très-marqué dans l’homme, mais beau¬ 
coup moins apparent dans plusieurs animaux. Le mésocépliale 
ou moelle allongée n’est que la réunion des parties médullaires, 
du cerveau et du cervelet. La partie antérieure vienf du cer- 
v.eaii, et la postérieure du cervelet'. Elle est située sur la base 
du crâne, se continue dans le ;grand trou occipital, et perd' 
son nom à sa sortie du crâne pour .prendre celui de moelle 
épinière (F'qyez MOELLE allongée). Gefte dernière n’en diffère 
que par sa forme et son étendue : car, de même que la moelle ' 
allongée, sa surface est blanche et fibreuse, partagée en devant 
et en arrière par un sillon longitudinal qui la parcourt daus 
toute son étendue, et se trouve dans la direction de la ligne 
médiane. 

Longueur. Elle varie un pen ; quelquefois elle se terminé 
à la première vertèbre des lombes, comme 'Winslow l’a ob¬ 
servé; d’autres fois elle se porte jusqu’à la seconde. Morgagni 
l’a même vue aller bien audelà. Dans les ent'ans, il est assez 
fréqaehlde voir le prolongement se terminer à la hauteur delà 
dernière côte; tandis que clans l’adulte il s’étend toujours plus 
bas : Tninfantihus in reloue ukinice costæ déficit', in adultis 
'vero ültèrtus non nihil descendit ( Sœmmerring ). Il n’est pas 
facile d^établir la cause dô ces différences. ■ 

■De la forme.'EWe est cylindrique, assez irrégulière; sa 
grOsscuivvarie dans les diverses parties du càiial : plus grosse 
dans la partie qui'correspond aux vertèbres cervicales, elle 
s’amincit au niveau des dorsales supérieures et moyennes ,' 
puis se renflé de nou-veau y ers : les. dernières, -où e! le se termine 
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•par la queue de cheval. C’est ainsi que l’on désigne l’épais fais¬ 
ceau nerveux, formé par les divisions inférieures de la moelle 
e'pinière, et qui est destiné à donner naissance aux différentes 
paires de nerfs sacres et lombaires. 

La moelle épinière offre de plus quelques particularités re¬ 
marquables : immédiatement après sa sortie du trou occipital, 
elle est large, épaisse , arrondie, et légèrement aplatie de de¬ 
vant en arrière, se rétrécit ensuite un peu, et conserve à peu 
près cette forme jusqu’à sa terminaison , à l’exception des ren- 
flemens, dont le premier et le plus considérable se trouve à 
l’origine des nerfs brachiaux, et s’étend depuis la troisième 

-vertèbre du cou jusqu’à la première du dos , où il se forme uu 
rétrécissement, qui continue jusqu’à la huitième vertèbre de 
cette région,,Le second renflement se trouve à l’origine des 
nerfs lombaires, et s’étend depuis la dixième vertèbre du dos 
jusqu’au bord supérieur de la première vertèbre des lombes ; 
le prolongement diminue alors de volume, et se termine par 
un point allongé, qui est son extrémité lombaire. 

J’ai démontré que, malgré que le volume de la moelle épi¬ 
nière fût moindre que le diamètre de son canal, elle n’était 
pas flottante au dedans de lui, mais au contraire très-bien 
fixée par l’origine des nerfs et le ligament dentelé j de manière 
à pouvoir s’accommoder aux courbures de cette partie , et se 
-prêter aux mouvemens de flexions et d’extensions sans éprou¬ 
ver a-Jcune espèce de déplacement. 

Structure. Elle est on ne peut plus favorable pour les mou- 
vemeus : car, en l’examinant attentivement, on voit qu’elle 
est couverte de petits plis qui lui permettent de s’allonger. Jac¬ 
ques Huber la comparait aux anneaux d’un ver à soie : In- 
tuntescentiæ utcumque vermen sericeum referentes {Medullæ 
spmalis icônes,'H.ahev) ; suivant Monro, c’était une suite de 
petites articulations : Plicce or joints in Ûic spinal marrow 
( Monro , Nervous system ), c’est-à-dire articulations sur là 
moelle épinière {Système nerveux). 

La moelle épinière se trouve comme divisée par deux lignes 
situées sur-la ligne médiane, qui régnent antérieurement et 
postérieurement dans la plus grande partie de sa longueur et 
semblent la séparer en deux parties, droite et gauche. Mais 
cette séparation n’a pas lieu, du moins dans l’etat naturel, 
dans toute l’épaisseur-du prolongement. On aurait donc tort 
de croire que celui-ci se trouve divisé en deux cordons isolés 
comme l’ont avancé plusieurs anatomistes, et, parmi cés der¬ 
niers , le docteur Carus ( Essai d’une exposition du 'système 
nerveux , d’après ses développemens successifs, et le rôle qu’il 
joue dane l’économie animale, par Charles-Gustave Carus. 
Leipsick, i8i4* i vol. 1^4“. de 323 pages avec six planches), 

35. 
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qui soutient que ces deux cordons existent presque constam¬ 
ment, qu’ils sont simplement accollés, et, que chacun re'pète 
la forme primitive de la moelle entière. Si cela était, il y au¬ 
rait dans chacun une cavité', comme Gall le prétend, et qui 
pourtant n’existe pas, ainsi que le docteur Carus en convient 
lui-même. Les exemples cités par les auteurs, de fœtus venus 
au monde avec celte division de la moelle épinière, ne sont 
pas plus concluans, parce ce n’était qu’un état contre nature. 

Il est assez facile d’opérer la division des deux cordons sur 
le cheval et le bœuf; mais elle ne peut avoir lieu sur l’homme, 
et surtout chez l’adulte, sans que l’un des cordons ne soit lésé 
et ne présente dans toute sa longueur un crête longitudinale, 
indice de l’union. Il arrive quelquefois que cette séparation 
peut se faire sur l’enfant. Plusieurs auteurs sont même allés 
jusqu’à dire que chacun de ces cordons principaux peut 
être divisés en plusieurs autres : tels sont Asch, ( De primo 
nervorum pare) ; N. Sigmore, (Ânat.., bb. m, cap. vu, etc.) ; 
mais J. Huber,(Z?e medullâ spinali) les réfute tous , et prouve 
que ces divisions ne peuvent avoir lieu. 

Ces deux sillons sont parcourus par des vaisseaux sanguins 
et reçoivent un repli de la pie-mère qui s’y enfonce. Le pos¬ 
térieur est plus étroit et moins profond que l’antérieur : Me- 
duUa spinalis dividitur tanien muho evidentius anterius, pos- 
terius aut nihil aut manifesta minus^ ‘in duos œquales cohimnas 
( Haller, Elementa physiotogica , tome iv, page 83 ). 

Il existe encore deux autres petits sillons latéraux, formés 
par une ligne de substance molle, rougeâtre ou grisâtre, sui¬ 
vant l’âge, et dans lesquels les nerfs sont placés à leur origine. 

Origine des nerfs spinaux. Si l’on examine attentivement 
Ja surface de la moelle épinière, on voit se détacher de chaque 
côté des sillons de petits filaraens blanchâtres, qui se réunis¬ 
sent en faisceaux pour donner origine aux nerfs qui sortent 
de l’épine. Ces filets sont disposés très-régulièrement à chaque 
face sur deux lignes, à droite èt à gauche, puis ils se rappro¬ 
chent insensiblement, mais sans se confondre, et toujours 
séparés par de petits ramuscuîes vasculaires; la pie-mère leur 
fournit une enveloppe qui leur est tellement adhérente, qu’elle 
entre pour ainsi dire dans leur texture, et envoie un grand 
nombre de petits prolongemens qui vont jusqu’à la substance 
pulpeuse, la soutiennent, et lui donnent sa forme, sa consis¬ 
tance et sa fermeté. Cette disposition est à peu près celle indi¬ 
quée par J.Ch. Beil {Exercücdionum anatomiçarum fasçiculttp 
primus: De structura nervorum.. Halæ, 1.796, iir-fol.). M.Çhaus- 
sier a donné beaucoup de développement à cette partie, dans 
son Traité de l’encéphale., Paris, 1807 ; in-8°. 

1! est assez généralement admis que c’est de la partie grise 
de la moelle que les aeifs prennent naissance : telle est l’opi- 
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nion dé M'M. Cuvier et Legallois; MM. Gall et Sp.urzlieiin 
la partagent aussi, et ils attribuent à cette substance les fonc¬ 
tions des nerfs ; mais ils fi’ont en cela rien avancé de nouveau, 
car, longtemps avant eux, Haller avait soupçonné la même 
chose, et avait fait pressentir que c’était dans la substance 
grise que les nerfs spinaux puisaient le principe qui les -anime 
directement. 

Les nerfs spinaux s’entrecroisent-ils ? Ceci est loin d’être 
démontré, malgré que quelques affections tendent à le prou¬ 
ver, et que l’on montre par la dissection les filets de droite 
allant à gauche, et vice versa. Mais, dans le cas où il ÿ aurait 
entrecroisement, on ignore dans quel point il se fait : les uns 
Veulent que ce soit à la base de l’organe encéphalique ; d’autres 
sur le bulbe et le prolongement rachidien. Santorini veut que 
ce soit à l’extrémité de la fossette angulaire, qui termine le 
quatrième ventricule ; il s’exprime de la manière suivante : 
Jri quarto véhtriculo calafni dicti scriptorii apex est, ibi et 
foratninuturn est .* quod si dirigente stylo diducatur, atqué 
aperiatur, iidein tractas riieduUares aversi conspiciuntur, quos 
pyrarnidaiia côrpora ejjicere diximus ; hi paulo irvfrà calatni 
scriptorii apieem, sic ad decussim forrnantur, ut id negare 
pèrvicdciæ aut hop cernere cœcitalis esse arbitrer ( Santorini , 
é-'eptemdecim tabutce, Pârmæ, i^^Sjpageigl.MaiSjquelleque 
soit l’assurance avec laquelle cét anatomiste soutient son opi¬ 
nion, elle n’est rien moins qüè positive. 

Considérée à l’intérieur, là moelle épinière présente, sui¬ 
vant les uns, un canal dans une grande partie de sa longueur, 
qui, suivant d’aiitres, n’existé point. Colümbus {De re atia- 
tohiicâj psge ^Sg) le compare à une plume à écrire ; Malpi- 
ghi, Baubin l’admettent; Charles Étienne dit positivement 
qu’il existé un canal qui se pi-opage du cerveau dans la moelle, 
et qui Se remplit quelquefois d’une liqueur jaunâtre; Haller 
a Vu l’air pénétrer facilement dans l’intérieur dé la moelle. Ce 
qui a pu induire en erreur ces anatomistes, c’est que la termi¬ 
naison du quatrième Ventricule paraît s’enfoncer dans le pro¬ 
longement rachidien : ce qui n’a point lieu, car l’extrémité en 
est presque constamment fermée par la pie-mère, ce qüe l’on 
prouvé par l’instillation du mercure. Il est possible pourtant 
que, dans quelques cas, cette cavité se prolonge plus on 
moins, et devienne très-apparente dans quelques individus,, 
par suite d’une altération quelconque, du spina-bifida par 
exemple, comme Senac et Portai en rapportent plusieurs 
observations. M. Chaussier la considère comme le produit 
d’une infiltration morbifique, ou de la manière dont on a 
poussé l’air ou le mercure, qu’il est en effet très-facile de faire 
pénétrer en employant une certaine force. 

Quelques anatomistes assurent que ce canal existe dans les. 
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premiers temps de la naissance ; J.-F. Meckel et Tiedmann l’ont 
plusieurs fois rencontre'; le docteur Garas l’a trouvé dans les 
embryons : mais quelle est l’époque à laquelle il disparaît ? 
Ce qu’il y.a de certain, c’est que ce canal n’existe pas , du 
moins naturellement ou d’une manière constante, après la 
naissance. 

La moelle épinière est formée de deux substances, l’une 
blanche et l’autre grise, mais, disposées en sens inverse qu’au 
cerveau. En effet, la blanche est située à l’extérieur, et la cen¬ 
drée occupe le centre. Plusieurs auteurs ont voulu nier cette 
dernière, en disant qu’elle n’était autre' chose que la blanche, 
à laquelle la distribution d’une infinité de petits vaisseaux 
donnait un aspect plus foncé; mais il est constant qu’elle 
existe, quoiqu’elle ne présente pas des caractères aussi tran¬ 
chés qu’au cerveau. 

On a beaucoup disputé sur la nature de la substance médul¬ 
laire : les uns l’ont considérée comme une simple mucosité, 
d’autres comme du tissu cellulaire. Haller la regarde comme 
un amas de vaisseaux fins, de tubes capillaires. Le P. délia 
Torre , Prochaska pensent que c’est un assemblage de globules 
transparens plongés dans un fluide diaphane. Piuysch , Leeu- 
wenhoeck, Yallisnieri veulent que ce soit un réseau capillaire 
très-délié. Enfin, suivant Monro d’Edimbourg, ce'sont des 
fibres entortillées dans tous les sens, solides, sans cavité, et 
qui ont environ -5— de diamètre. Toutes ces opinions sont au¬ 
tant d’hypothèses qui ne reposent sur aucune base, et par con¬ 
séquent inadmissibles. 
. De la consistance. La moelle épinière est en général plus, 
molle que le cerveau et le cervelet, mais un peu moins que la 
moelle allongée; malgré cela, elle s’altère et se putréfie après 
la mort beaucoup plus rapidement. Aussi doit-on l’étudier 
promptement, car sa mollesse devient bientôt telle, qu’il est 
impossible de le faire. Vieusseus dit que la substance des 
fibrilles blanches qui composent la moelle est plus tendre, 
plus délicate que celle des autres parties de l’organe encépha¬ 
lique. Au reste, sa densité varie suivant l’âge et quelques cir¬ 
constances accidentelles. Elle est en général plus ferme dans 
l’enfant, et moindre dans la femme que dans l’homme. On a 
observé qu’elle était plus molle à la suite de certaines fièvres 
adytiamiques, dans lesquelles la prostration avait été portée à 
un haut degré, et dans quelques maladies chroniques accom¬ 
pagnées d’une langueur habituelle. M. Chaussier l’a trouvée 
beaucoup plus compacte à la'suite des affections convulsives^ 

Dans l’enfant naissant, la moelle a plus de consistance que 
les autres parties do l’encéphale, plus proportionnellement 
même que chez l’adulte. Isolée des parties circonvoisines,, 
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mais recouverte de sa membrane propre avee l'a racine des-, 
nerfs, elle pèse à peu près dans l’homme adulte la- dix-neuvième 
ou la vingt-cinquième partie du poids du cerveau^ Dans l’en¬ 
fant qui vient de naître, elle n’èn forme que la quarantième 
environ. La disproportion est beaucoup moinsgrande que dans 
les autres animaux. ; 

P^aisseaux sanguins et sinus de ta moelle e'piniëre. j-‘CS ar¬ 
tères viennent du crâne, des intercostales, dès lombaires.et des, 
sacrées. Ces dernières comrauniquenf entre elles en avant et. 
en arrière, et de plus avec les deux artères spinales antérieure 
et postérieure. Los veines sont au liombre de quatre, qui lon¬ 
gent la moelle épinière, deux antérieure et postérieureet 
deux latérales droite et gauche. Gès veines étant plus considé¬ 
rables que les artères, on leur a donné le nom de sinus. Les 
veines qui communiquent avec ces derniers formént une espèce 
de plexus vasculaire; de plus, les sinus vertébraux commitni- 
quent entre eux par le moyen des sinus transverses antérieur et 
postérieur qui embrassent la moelle. Ils se portent dans lés trous 
cpndyloïdiens antérieurs, pour communiquer avec les,veines 
de la partie antérieure et supérieure du cou. La circulation de 
la moelle épinière est très-lente comme celle du cerveau ; mais 
les nombreuses communications des vaisseaux entre eux pré¬ 
viennent les accidens que cette disposition pourrait occasioner. 

M. Portai a observé que la momie épinière se gonflait pen¬ 
dant l’expiration. Le même auteur a vu ce phénomène sur un 
enfant né avec un spina-bifida, situé à peu de distance du 
crâne dans le canal vertébral. On y observait un gonflement 
manifeste chaque fois qu’il expirait. Cet enfant étant mort, 
l’autopsie démontra l’existence d’un canal , dans le milieu du 
prolongement, de la grosseur d’une plume ordinaire, rempli 
d’une eau roussâtre. Ce monvemeut alternatif d’affaissement et 
de gonflement se remarque très-bien sur les chiens et les chats 
qui viennent de naître, en enlevant la partie postérieure du 
canal ; mais on ne l’observe qu’à la partie supérieure : inférieu- 
.rieurement, il devient insensible. 

, Formation de la moelle. 11 est généralement reconnu que 
cet organe précède toujours le cerveau dans sa formation , qu’il 
y a mêmç une très-grande disproportion entre la masse de 
la moelle, comparée à celle du cerveau chez l’enfant, et que 
cette disproportion est d’autant plus grande, qu’on les exa¬ 
mine à une époque plus rapprochée de la conception. Il n’est 
pas facile d’établir la véritable raison de ce développement ; 
cependant le docteur Carus a cherché à l’expliquer de la ma¬ 
nière suivante : « la moelle épinière, dit-il, doit nécessairement 
86 développer la première, parce qu’elle,est située vis-à-vis du 
cœur. Le cœur est le centre de la vie végétative -, en face de lui 
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doit se tronver le centre de la vie sensitive; et, comme les 
formes se répètent toujours dans l’organisme, la moelle ëpi- 
nière n’est qu’un vaisseau dans l’origine, parce que le cœur 
li’en est d'abord aussi qu’au ; mais, comme le cœur est produit 
par line espèce de repliement du vaisseau central dont il n’est= 
que'le développement, de même la moelle épinière se pror. 
longe davantage, et donne naissance au cerveau. » Mais une 
simple observation détruit ce raisonnement : c’est que beau¬ 
coup d’animaux ont déjà un système nerveux sans avoir en¬ 
core de système vasculaire, lequel naît postérieurement au 
premier ; que le cœur, précède de beaucoup la formation de la 
moelle épinière, et que beaucoup d’acéphales n’ont point de 
cœur, quoiqu’ils aient une moelle épinière. On voit, d’après 
ce qui vient d’être dit, que,cet auteur est dans l’opinion que 
le cerveau naît de la moelle épinière, ce qui est évidemment 
faux. 

Tous les observateurs ont remarqué que la moelle épinière' 
se développe vers le côté qui regarde le .corps des vertèbres : 
aussi , c’est en cet endroit qu’on trouve, les deux moitiés unies, 
quoiqu’elles ne le fussent pas dans le principe. 

La raison la plus plausible de ce précoce développement du 
prolongement rachidien,, tient sans doute à la nature de ses 
fonctions. En effet, destiné à présider aux mouvemens qui 
s’exécutent de très-bonne hej'. e, il était indispensable que son 
organisation atteignît bientôt à sa perfection, ce qui n'est pas 
nécessaire pour le cerveau dont les fonctions doivent s’exercer, 
beaucoup plus tard. 

De là moelle épinière considérée dans les divers animaux. 
Cet organe existe dans presque tous; les polypes d’eau douce, 
les zoophytes, les animaux microscopiques sont les seuls qui en 
paraissent dépourvus. Il paraît, d’après les observations , qu’il 
se trouve dans tous les animaux qui ont une tête et deux 
yeux ; mais le volume varie : beaucoup d’insectes qui n’ont ■ 
au lieu de cerveau que deux petits tubes médullaires, ont nne 
moelle épinière très-prononcée. Elle est très-grosse dans le. 
lion, l’ours, le,loup, le renard \ le chien, le tigre, le chat, etc., 
et dans tous les animaux carna(ssiers qui ont besoin d’une 
grande force pour saisir leur proie. 

Dans la classe des insectes et des vers articulés à sang rouge, 
le cerveau n’est pas plus considérable que les renflemens ou 
nœuds de la moelle épinière, de chacun desquels sortent des 
paires de nerfs ; c’est par la grosseur dg ces renflemens , et la 
petitesse du cerveau, que l’on cherche à expliquer la divisi¬ 
bilité du moi, qui se masque dans toutes les espèces , au moins 
pendant quelques instans, et qui va dans qualques-uns, tels 
que les vers de terre, au point de faire deux individus dura-, ■ 
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blés avec un seul, par le moyen de la section. Paén de semblable 
n’a lieu dans l’hqnimc, dont la moelle.epinière n’a point d’é- 
lianglemeiit sensible, et ne se renfle qu’aux endroits où elle 
fournit des nerfs, aux bras et aux cuisses. MM. Gall et Spuri- 
zhcim ont montré une moelle épinière de veau préparée , où- 
l’on remarque une suite de renflemens légers entre chaque 
paire de nerfs. M. Cuvier pense qu’il serait curieux de savoir 
avec précision dans quels animaux cette structure se retrouve,', 
et si elle a quelques rapports avec la faculté d’exécuter cer¬ 
tains actes volontaires sans le cerveau ; si les tortues, par' 
exemple, qui vivent et marchent plusieurs mois sans ce vis-' 
cère, ont la moelle plus nerveuse que lés autres animau'x à 
sang rouge; - ' 

La grandeur respective du cerveau et de la moelle épinière- 
correspond dans les animaux au nombre, à la grosseur et à 
l’importance des nerfs qui viennent de ces deux parties. Ainsi 
les quadrupèdes ont la moelle épinière plus grande et plus 
considérable que l’homme, parce que les nerfs qni en parlent- 
doivent animer des masses beaucoup plus considérables. Ils 
ont plus de force et de volume que ceux qui vont aux mêmes- 
parties dans le corps humain. 

La moelle epinière présente, dans les nombreuses classes 
d’animaux différens, des variétés innombrables qui ne doivent 
point être rapportées ipi, et que l’on trouvera dans les ouvrages 
d’anatomie comparée. 

Des fonctions de la moelle épinière. Les anciens avaient ré-- 
fléchi plus qu’on ne le pense sur la haute importatiée dés fonc¬ 
tions de la moelle épinière. Aussi le pliildsophé Platon n’hé- 
site-t-i} pas à placer dans cet organe le siège de l’ame. Dans- 
ces derniers temps, J.-B. Fray, dans son Essai sur les corps- 
organisés et inorganisés, a émis à l’égard de ce prolongement 
une opinion neuve. 11 a fait des expériences et recueilli des 
observations, qui l’autorisent à regarder ià moelle épinière 
comme l’organe d’une intelligence spéciale, qui, comme le 
cerveau, enchaîne sous une même loi, dirige toutes les actions 
et réactions, tous les phénomènes qui se rapportent h la diges¬ 
tion, à l’accroissement, à rassiinilation, aux efforts critiques- 
qui rétablissent la santé quand elle est altérée, et appelle cette- 
faculté de la moelle épinière* inlelligence de la vie intérieure. 
Quoi qu’il en soit, CCS fonctions bien distinctes de celles du 
cerveau sont pourtant jusqu’à un certàin-point Sous la dépen¬ 
dance de cet organe, siège de la volonté. 11 est reconnu que 
le principe des mouvemens du corps Se trouve dans la fnôéll'e - 
épipière, d’où émanent les nerfs qui se rendent aux diverses 
parties ; mais c’est le cerveau qui dirige ces mouvemens, c’est • 
lui qui les a voulus, et qui ieur donne de l’ensemble. Pour . 



554 MOE 

démontrer la vérité de cette assertion, M. LegalTois^a décapité' 
des animaux à sang blanc, une salamandre, une grenouille,, 
par exemple : les mouvemens n’en conservent pas moins une 
grande force.; mais, n’ayànt plus de centre commun , ils n’ont 
point d’ensemble, et présentent une grande iirégularité; il 
est impossible à ces animaux de combiner plusieurs mouve- 
mens. Une salamandre, mise-sur une assiette ne peut, par cette( 
même raison, s’échapper. Ee toucher est alors le seul sens 
qui paisse leur communiquer des impressions , et les forcer à 
opérer des mouvemens. Une expérience encore plus singulière 
est celle-ci : on pratique la section de la'moelle à l’occiput,, 
de manière que la tête et le prolongement se trouvent entière^ 
ment isolés, et jouissent d’une vie séparée ; l’animal se trouve- 
alors dans le.même cas que s’il était décapité, parce que 
l’influence du cerveau sur la moelle ne peut plus avoir lieu. 

. Lorry a également fait plusieurs expériences sur les ani¬ 
maux, lesquelles consistent à enlever le cerveau et le cervelet,, 
et à ne laisser que le principe de la raoelle épinière. Ces ani¬ 
maux ne vécurent paS moins quelque temps rég «lièrement, et 
ne,succombèrent qii’à de nouvelles expériences tentées sur la' 
moelle elle-même. 

M. Cuvier a observé que la décapitation et la section de la 
moelle épinière à l’occiput avaient les mêmes résultats chez les- 

■ animaux à sang rouge, vu la parfaite ressemblance de la dis¬ 
tribution du système nerveux dans tous les animaux verté¬ 
brés. 
. Comment se fait-il que les coqs d’Inde portent la patte sur la 
plaiequi résulte de la décapitation ? assurément ce ne peut être 
par l’influence du cerveau. M. Legallois prétend que le cerveau 
agit sur la moelle comme celle-ci sur les parties qu’elle anime- 
G!est par les nerfs qu’elle transmet son action : or les nerfs sont 
formés de la substance blanche et médullaire du cerveau et de la 
moelle. Cette substance serait composée de filets nerveux dont 
llorigine serait d’une part dans le cerveau, et la terminaison 
dans la moelle épinière, et la partie grise donnerait naissance 
aux nerfs spinaux, et serait la résidence du principe qui les 
anime. Les observations de M. Gall viennent à l’appui de cette 
opinion. 

. Le cerveau ne sert pas seulement à diriger les monvemens par 
son influence, il sert encore à leur donner plus de force ; aussi 
après la décapitation sont-ils très - faibles, à moins qu’on ne 
stimule la moelle. M. Legallois, dans ses recherches sur le fœtus, 

, a.prouvé que le principe de vie du tronc résidait dans la moelle 
■ épinière. «Le cerveau et la moelle épinière, dit-il, étant l’a¬ 

boutissant de tous les nerfs de l’économie, il était naturefde 
placer dans l’un d’eux le foyer de la vie; mais l’expérience- 
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ayant démontré que la lésion du. cerveau était mortelle subite¬ 
ment, et qu’il, n’en était pas de même de la moelle, on considéra 
cette dernière comme une dépendance du premier, dans lequel 
on plaça d’une manière exclusive le principe de la vie. On alla 
môme j usqu’à désigner un point centraltpù aboutissaient toutes 
les sensations; c’était le sensorium commune, ou siège de 
l’ame. » ' , . 
■ Mais lorsqu’on vint à réflécliir davantage, on voulut savoir 
pourquoi plusieurs animaux vivent si. long temps après avoir 
été décapités, et toutes ces réflexions amenèrent k conclure que 
le cerveau n’est pas le centre unique des sensations et des mou- 
vemens , et que la moelle épinière partage ce privilège avec 
lui, ce que les expériences galvaniques démontrent d’une ma¬ 
nière évidente. On lit, à ce sujet, dans les papiers d’Écosse, 
un fait très-curieux : Le docteur Ure, de Glasgow, fit, en 
novembre dernier, sur le corps d’un pendu, des expériences 
galvaniques avec unebatierie de Volta, de deux cent soixante- 
dix pièces de plateaux de quatre pouces, dont les résultats 
furent réellement effrayans. En passant la baguette des reins 
jusqu’aux talons, le genou, qu’on avait reployé à dessein, fut 
détendu avec une telle force, qu’une des personnes qui tenait 
la jambe en fût presque renversée. A la seconde expérience, 
la baguette ayant été appliquée sur le point de la moelle épi¬ 
nière, d’où partent les nerfs du col, une respiration laborieuse 
se fit entendre, et le diaphragme commença k s’élever. Le 
docteur pensait que s’il y avait eu du sang dans les artères, 
on aurait senti des pulsations. A la troisième expérience, les 
bras et les doigts furent mis en mouvement, au point que plu¬ 
sieurs personnes crurent que le corps était revenu k la vie.-Le 
docteur manifesta l’opinion'que, s’il n’y avait pas eu rupture 
dans les vaisseaux sanguins du col, et si la moelle épinière 
n’avait pas été lacérée, le criminel aurait pu ressusciter. Sans 
chercher k déterminer jusqu’à quel point une semblable opi¬ 
nion est probable, nous nous contenterons, d’emprunter k ce 
fait ce qu’il y a d’essentiel pour le sujet, c’est-à-dire relative¬ 
ment k l’influence de la moelle épinière sur les mouvemens.. . 

Si, dans un animal décapité et que l’on entretient, vivant 
par le moyen de l’insufflationon détruit la moelle épinière 
avec une tige de fer, il meurt sur-le-champ. Si, au lieu d’un 
animal décapité, on fait un trou au canal vertébral, et qu’on 
détruise la moelle, le tronc périt, et la tête conserve encore des 
bâillemens. Enfiti, si l’on coupe un lapin en deux parties, 
chaque moitié conserve la vie, et ce n’est qu’en détruisant la 
portion de moelle qu’on la fait cesser spontanément. Sf etrsuite 
on enlève tous les organes, l’animal viteircore avec son sque- 

■ Ictteet sa .moelle épinière, .Que penser donc .de ces exemples 
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consignes dans Tljistoire de l’acade'mie des sciences, d’enfans 
ne's vivant et sans moelle e'pinière, sinon que la destruction 
n’e'tait que partielle, et que l’exploration n’avait pas été faite 
avec assez de soin ? ^ 

Une chose assez remarquable, c’est que la respiration se 
trouve sousda dépendance du cerveau , quoique les nerfs dia¬ 
phragmatiques et les autres nerfs qui vont aux muscles respi¬ 
rateurs viennent de la moelle. I! est impossible d’expliquer ce 
phénomène, mais c’est essêntiellèmerti en cela que le cerveau 
tient la vie sous sa dépendance. 

C’est dans la moelle épinière que réside le principe de vie et 
des forces du cosur, mais dans la moelle toute entière, et non 
pas dans une portion circonscrite ; et c’est aussi par cette raison 
que n’étant pas placé sous la dépendance de la volonté, il est 
immédiatement soumis à l’etnpire des passions dont les diverses 
influences l’agitent de tant de'manières. 

J’en ai dit suffisamment pour faire sentir quelle est la haute 
importance des fonctions de lâ moelle épinière. L’histoire des 
diverses altérations de cet organe la fera ressortir d’une ma¬ 
nière encore plus évidente. ' 
■ Des maladies de la moelle épinière. Si lés afféctionS de cet 
organe sont encore peu connues, si plusieurs sont même pres¬ 
que entièrement ignorées, et si celles que l’observation aconsta- 
tées n’ont pas encore-été décrites d’une manière satisfaisante, 
la cause ch est sansrdoute à la négligence que l’on a mise de 
tous les temps à explorer cette partie dans les autopsies faites 
en apparence avec le plus de soin, soit à cause de la persuasion 
où l’on pouvait être de l'inutiliié d’un pareil examen, soit à 
cause de la difficulté de la mettre à découvert en rsrison de sa 
position presque inaccessible iiux violences extérieures. H n’est 
donc pas étonnant que les maladies de la moelle se soient tou¬ 
jours dérobées aux rechercbes de l’homme de fart, puisqu’on 
a négligé le seul moyen capable de les constater, et de dissiper 
les ténèbres qui recouvrent encore celte partie de la patholo¬ 
gie. On s’est de tout temps appésanti, et avec raison, sur les 
maladies du cerveau ; l’importance de cet organe et les accidens 
qui suivent ses moindres lésions devaient nécessairement attirer 
l’attention des observateurs : .pourquoi donc a-t-on si long¬ 
temps négligé celles de la moelle épinière, qui, sous bien des 
rapports, ne le cède pas au cerveau, et dont les lésions sont 
quelquefois suivies d’accidens bien plus prompts et plus for¬ 
midables? La plupart des anomalies qui surviennent dans les 
fonctions musculaires ont leur source dans une affection de la 
moelle de l’épine ; mais le plus souvent la maladie est méconnue; 
on médicamente telle ou telle partie que l’on suppose en être 
le siège ; k mal augmente, et la mort survient, sans qu’on en 
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ait sèulëmeht bien détermiuéla cause : souvent alors, si l’on 
explorait la moelle épinière, ou la trouverait le siège d’altéra¬ 
tions diverses. 

K Les maladies de la moelle épinière, dit M. Portai, quoique 
bien plus fréquentes qu’on ne le croit communément, sont en¬ 
core peu connues , et se lient le plus ordinairement à celles du 
cerveau, qui sont à la vérité plus fréquentes, par les raisons, 
suivantes : i®. parce que la moelle épinière est plus abritée que 
le cerveau contre les corps extérieurs^ 2“. parce que né remplis¬ 
sant pas aussi exactement son canal, il faut de plus fortes se¬ 
cousses pour la blesser; 3®. parce que la sensibilité du cerveau 
rend ses blessurds promptement funestes. » Il n’est pas bien 
prouv.é que la moelle épinière jouisse d’une sensibilité moindre 
que celle du cerveau : de nombreux exemples sembleraient 
établir le contraire, et si les affections du cerveau portent dans , 
quelques circonstances leur influence sur la moelle épinière, 
dans le plus grand nombre des cas les maladies de cette dernière 
sont entièrement isolées. 

À l’exception de quelques cas d’hydrorachîs et de blessures, 
à peine trouve-t-on dans les auteurs quelques aperçus sur les 
altérations du prolongement rachidien et de ses enveloppes. 
Cependant lorsqu’on vient à réfléchir sur là grande influence 
que doit exercer sur toute l’économie cet organe que l’on isole 
généralement trop du cerveau en médecine , et que les physio¬ 
logistes n’on‘, pas toujours assez bien considéré comme un se¬ 
cond centre nerveux de la vie en général, il est impossible de 
ne pas demeurer convaincu que ses maladies doivent être bien 
multipliées. Frank, dans un livre intitulé De vertebralis cq~ 
lumnce in morbis eUgnitate, dit en parlant de la moelle épi¬ 
nière : Hæe etenim cerebri bipartiens hoininém portio nonnisi 
unicam encephalo gloriam, quod sensibüs stomachoque præsit 
mentisque palalium constituât, invidet ; cetera via non solo, 
régit ; imperii animalis centrum inhahitat, et in singulds pro-‘ 
vincias, pidposo sceptro, regind^dominatur {Delect. opusc, 1.1), 
Cet auteur prouve de quelle importance il est de consulter 
l’état de cet organe dans la plupart des maladies. 

Blessures de la moelle épinière. i“. Des plaies. Elles sont 
presque constamment et promptement mortelles. On connaît 
pourtant quelques exemples qui font exception à cette règle 
générale. On a vu des individus dont la moellç épinière avait 
été blessée d’une manière très-grave survivre encore fort long¬ 
temps, et, ce qu’il y a de plus étonnant encore, sans éprouver 
de paralysie. Ferrein rapporte l’hisloire d’un homme qui reçut 
Vers les vertèbres inférieures un si violent coup d’épée, que,la 
pointe avait pénétré dans le canal, percé la moelle épinière, 
•^t s’était cassée dans la plaie. Le malade'n’éprouva cependant 



558 ; MÔE 

que de légers accidens, et ne mourut qu’au bout de plusieurs, 
années. Il existe plusieurs autres observations de ce genre. 
Desault parle d’un individu qui eut la moelle épinière coupée 
par une balle, et qui vécut encore un certain temps. Mais on 
a observé que dans ces différens cas la blessure avait toujours 
lieu dans la partie la plus inférieure et par conséquent la moins 
importante de la moelle épinière : en effet il est une certaine 
hauteur à laquelle de semblables accidens sont toujours mor¬ 
tels et d’une manière très-prompte : telles sont les lésions qui 
ont lieu audessus des nerfs diaphragmatiques', et qui, arrêtant 
la respiration, déterminent une prompte asphyxie; 

Commotion. Les commotions de la moelle épinière offrent 
des dangers analogues à celles du cerveau. Frank, Desault, dans 
le troisième volume de son journal, Aurraix, dans le trente^- 
septième volume de l’ancien Journal de médecine, en rappor-- 
teht des exemples. De « iolentes douleurs dans la région lom¬ 
baire, la paralysie des extrémités inférieures j la suppression 
ou l’incontinence d’urine, les selles involontaires, etc. sont le 
résultat de cet accident qu’Hippocrate connaissait bien, et dont 
il parle en ces termes : Midto plures et cruribus et mmûbus 
impotentesJiunt etcorpore torpescunt, et urinæhis suppiimun* 
iur quibus gibbosilas quidem neque extra ne'que intrd extiterit, 
verum in rectitudinem spinœ veüementer concussi fuerint. 

Les causes de la. commotion peuvent être des coups portés 
directement sûr la colonne vertébrale, ou des c,*.utes sur les 
pieds, les genoux et les fesses. Dans le premier cas, les vio¬ 
lences peuvent avoir été au point de déterminer une fracture 
et de blesser le prolongement; mais alors ce n’est point dans la 
lésion des vertèbres que consiste le danger, mais bien dans 
celle de la moelle épinière, de même qu’au cerveau ce n’est 
qu a l’état de cet organe que l’on attache de l’importance à la 
Suite des violences qui ont lésé sa boîte osseuse. Dans le second 
Cas, il n’y a point de lésion directe; ce n’est, pour ainsi dire, 
que par contre-coup que la moelle épinière se trouve lésée. 
Voici comment cela arrive ; immédiatement après la chute, 
l’ébranlement communiqué se propage dans toute la ligne os¬ 
seuse qui a offert de la résistance, laquelle n’a pu avoir lieu 
sanscjuè la moelle épinière n’en éprouvât une secousse plus oii 
moins considérable. Si la chute a été peu violente, il n’en ré¬ 
sultera que des symptômes momentanés, une espèce de-trouble 
qui ne tardera pas à se dissiper ; mais si au contraire elle a été 
très-forte, elle sera nécessairement suivie d’un désordre souvent 
irréparable. La moelle épinière, par la délicatesse de son or¬ 
ganisation, est on ne peut plus exposée à ces sortes de violences ; 
mais, si l’on réfléchit sur sa disposition dans l’intérieur dé son 
canal, on sera peut-être étonné qu’elles ne soient pas plus fré- 
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gu-éntes. En effet, par sa position libre, elle peut dans les ef-» 
forts viplens, malgré les liens qui la retiennent, être portée' 
avec plus ou moins de force dans divers sens , et éprouver une; 
désorganisation totale dans son tissu. Heureusement la nature^ 
a paré à une partie de ces accidens par le moyen des articula¬ 
tions qui ont alors l’immense avantage de détruire l’effet d’une 
violente chute, en la brisant pour ainsi dire. [ 

La moelfe épinière, examinée à la suite de ces fortes commo¬ 
tions, présente diverses altérations. Tantôt on la trouve comme' 
affaissée sur elle-même j les deux substances paraissent confon-' 
dues; on ne retrouve plus ces lignes disposées régulièrement 
sur ses deux faces. D’autres fois on y trouve de véritables de-- 
chirures, des ruptures de ses vaisseaux, et autres désordres de 
cette nature, contre lesquels l’art n’a pas de ressource. 
, Dans les cas pourtant où le mal n’est pas tout à fait aussi’ 
grave, on peut avoir recours à quelques moyens : tels sont les- 
saignées copieuses pratiquées dès le principe, les rubefîans et’ 
vésicans appliqués dans le point de la colonne où l’on suppose- 
le plus de désordre! Quelquefois alors çn parvient à rétablir 
les choses dans l’état naturel, et à rendre le mouvement aux 
membres qui l’avaient perdu. Ce serait une grande erreur que’ 
d’appliquer les moyens de guérison sur ces mêmes parties para¬ 
lysées; on n’avancerait rien , et l’on perdrait un temps pré¬ 
cieux. 11 serait inutile de s’appésantir davantage sur ces lésio.-rs 
-de la moelle épinière, qui sont, de toutes, celles que l’on a le plus 
fréquemment observées, et que l’on trouve décrites avec assez 
de soin dans la plupart des ouvrages de chirurgie, qui en rap¬ 
portent des observations fort intéressantes. . . - 

Compression. Les mêmes accidens qui ont accompagné la 
commotion peuvent aussi être la suite d’une compression plus 
ou moins forte. Les causes de compression sont très-nombreuses 
et très-variées : telles sont entr’autres une fracture d’une ou de ^ Elusieurs vertèbres, une luxation de la première sur la seconde, 

3S diverses distorsions de la colonne par suite des. vices rachi¬ 
tique, rhumatismal et autres, les épanebemens de .diverses 
natures, soit dans l’intérieur soit à l’extérieur des membranes, ■ 
et formés par des amas d’eau, de sang, de matières lympha¬ 
tiques, muqueuses, stéatomateuses, purulentes, suites d’une 
inflammation locale, où portées par métastase des parties- 
éloignées;descorps étrangers, tels que la pointe d’une.épée, 
une balle, des esquillés ; le rétrécissement du canal vertébral, 
suite de quelque exostose vénérienne, scorbutique, rachitique, 
scrofuleuse; des inflexions violentes de l’épine après de grands 
efforts; le gonflement des corps cartilagineux intermédiaires, 
aux vertèbres ; l’accroissemcht vicieux de quelques, vertèbres, . 
eomiiie dans le racliîtisme; leur ramollissernent par le gonllr- 
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ment des ligatlicns intérieurs du canal ou (Jes enveloppes j des 
engorgemens, des iriflanimations, des congestions de sang, tels 
que des aneVrysmes des artères spinales, les varices des veines, 
la dilatation des sinus vertébraux, des infiltrations, des hyda- 
tides, etc. : toutes ces affections peuvent être autant de causes 
de compression et par conse'quent de .paralysie de toutes les 
parties situées audessous du point comprimé, quoique des ob¬ 
servations recueillies par Desault, ainsi qué celle consignée 
dans le Selecta medica francofurtiana, t. i, p. 4» prouvent 
que le contraire peut avoir lieu. Mais ces.cas sont fort rares, 
et Hippocrate avait depuis longtemps observé ce que les 
siècles ont confirmé : Medulla vero spinæ si ægrotarii, sive ex 
lafsu, sive ex aliquâ causa, sive sua sponte^ homo et cruribus 
impotens fit, utnequesitangaturperùipiat, et xentre ac vesicâ , 
ut circa prima tempora neque stereus neque urinam egerit nisi 
coactè. Quum auteni vetustior factus fuerit morbus, sterçus 
et urina cegra inscio proiÿt; moritur autem postea non multo 
interposito tempore (Lib. Prædict.). Je n’examinerai point sé¬ 
parément chacune de çes causes de compression, mais seule¬ 
ment quelques unes de celles qui paraissent offrir le plus 
d’importance. 

La compression occasionée par une fracture est ordinaire¬ 
ment déterminée par la présence d’une esquille qui se sera dé¬ 
tachée, et qui blessera la moelle épinière j cette circonstance 
est d’autant plus fâcheuse, qu’il est impossible d’j remédier. 

Si la cause est une luxation, l’accident est presque subite¬ 
ment suivi de mort, parce que ne pouvant s’opérer que dans 
l’articulation de la première sur la seconde vertèbre, la com¬ 
pression porte presque immédiatement sur le commencement 
de la moelle, et anéantit la respiration. C’est essentiellement à 
cette cause que doit être attribuée la mort de ceux qui péris¬ 
sent par le supplice de la corde, et auxquels l’exécuteur fait 
éprouver un mouvement de torsion qui détermine la luxation. 
Louis avait bien saisi cette particularité si importante pour 
distinguer les individus qui se pendent eux-mêtues de ceux 
qui i’onl été par des mains étrangères; en effet, chez les pre¬ 
miers, il n’y a que simple strangulation, et non pas compres¬ 
sion de la moelle épinière comme chez les derniers. On peut 
consulter à cet égard l’excellent mémoire de Louis, pour dis¬ 
tinguer k l’inspection d’un corps trouvé pendu, les signes d’un 
suicide d’avec ceux d’un assassinat. J. L. Petit rapporte un cas 
de compression de la moelle épinière par suite d’une luxation 
de la première sur la seconde vertèbre, qui est extrêmement 
curieux : Un enfant de cinq ou six ans entre dans la boutique 

■d’un voisin, ami de son père ; cet homme voulant badiner avec 
«et enfant, lui place une dé ses mains sous le menton et l’antre 
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derrière la têle, et l’enlève de cette manière pour lui faire voir, 
disait-il, son graud-père. L’enfanl n’eut pas plutôt perdu la 
terre, gtie faisant des mouveméns violons pour se dégager, il 
se luxa la tête, et mourut sur-le-cliamp. Le père prévenu, 
court furieux, après son voisin, lui lance un marteau de sel- 
liér , dont la partie tranchante s’enfonça dans l’endroit appelé 
la fossette du cou, et coupa la moelle épinière, ce qui occasiona 
la mort à l’instant même. Ces deux morts présentent cela de 
remai-quable, qu’elles eurent lieu presque de la même ma¬ 
nière. Cet amusement dangereux étant très-répandu dans lé 
peuple, on a vraiment lieu de s’étonner que cet accident ne 
soit pas plus fréquent. 

11 peut arriver /[ue la luxation soit incomplette ; alors la 
compression peut ne pas avoir lieu , par la raison que, ne rem¬ 
plissant pas le canal, il reste un vide au moyen duquel la 
moelle épinière peut éluder le contact de la^surface osseuse. 
Tel est le cas de cet enfant dont parle Desault, qui, s’étant in¬ 
complètement luxé la tête en faisant des culbutes sur le lit de 
sa mère, lui fut amené. Desault reconnut la maladie; mais il 
n’osa pas tenter la réduction, de peur de voir périr l’enfant 
entre ses mains; le plus léger mouvement fait dans une mau¬ 
vaise direction pouvait, en effet, être suivi d’un semblable ré- 
suitat. 

I.a compression de là moelle épinière est d’autant plus dan¬ 
gereuse, qu’elle a lieu d’une manière instantanée, car alors 
elle est constamment mortelle; mais lorsqu’elle ne se fait qu’à la 
longue et d’une manière graduée, elle peut être portée jusqu’à 
un certain degré, sans occasioner des symptômes très-alar- 
mans, comme cela arrive dans quelques distorsions de la co¬ 
lonne par suite de différens vices. Elle est encore d’autant plus 
fâcheuse, que la cause a porté sur un espace plus limité: car 
plus la portion de moelle comprimée est étendue, moins la 
compression est forte ; la violence portant sur une plus grands 
longueur, l’effet est beaucoup moindre. 

Les diverses espèces d’altérations de la colonne vertébrale 
sont, pour la plupart, ce que l’onappelle des gibbosités; mais 
celle maladie varie relativement à la moelle épinière, dans ses 
effets et ses conséquences, suivant le lieu qu’elle occupe. Voici 
ce qu’eu dit Hippocrate : Quibus supra septum transversuni 
gibbositas est, Jiis et costæ in ampUtudinem augeri non soient, 
sed in anteriorempartem etpectus acutum fit, sed Tion latum, 
îpsique et difficulter spirant et stridulamfaucium af.p'eritatem 
habent; quibus vero infra septum transversum ^bbositas ett 
horum quïbusdam morbi renum ac vesicce accedunt. Sed et 
abscessus ad suppurationem et circa laterum mollitàdines et 
inguina diuturni ac ægre curabiîes; et neutri lionim^ gibba- 
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sitates soîvunty Coxæ vero his m'agis extarnes fiuht <judm qtd~ 
bus superne gihhositas contingit ; universa tamen spina his 
longior est quàm superne ffbVis, pubes vero et barba tardior 
ac imperfectior, sed et infecundiores his sunt quàrn superne 
gibbosi ( lib. De articulis ). 

Je renvoie pour la description de celte maladie au mot 
bosité. Je n’en parlerai que sous le seul rapport de la lésion 
de la moelle épinière. J’ai vu'un très-grand nombre de ces af¬ 
fections dépendantes de causes de diverse nature; je les ai ob¬ 
servées depuis leur origine jusqu’à leur terminaison, et j’ai pu 
voir la succession des phénomènes qu’elles occasionent. Pen¬ 
dant assez longtemps elles ne se manifestent que par une saillie 
plus ou naoins considérable, sans symptôme remarquable ; 
mais bientôt une espèce d’engourdissement se fait sentir dans 
les membres inférieurs, à mesure que la tumeur fait des'pro- 
grès. Cet engourdissement se change en une rétraction convul¬ 
sive des muscles, laquelle fait elle-même place, au bout d’un 
temps plus ou moins long, à une paralj'sie compîelle , ou à la 
mort, si la gibboslié se trouve à la partie supérieure de là co¬ 
lonne. 

Les symptômes qui suivent la compression de la moelle 
épinière sont, avons-nous dit, tantôt des convulsions, tantôt 
la paralysie, l’écoulement involontaire des matières fécales et 
leur rétention totale. Or,' comment se fait-il qu’une même af¬ 
fection puisse donner lieu à des phénomènes si opposés ? La 
raison est assez simple, on la trouve dans le degré de l’altéra¬ 
tion. Dans le cas de convulsions et de rétention des matières, 
la désorganisation n’est que partielle, et l’organe dont les 
fonctions ne sont pas détruites, manifeste l’irritation qu’il 
éprouve par des mouvemens convulsifs et spasmodiques. Dans 
le second cas, au contraire, le désordre est tel, que tout prin¬ 
cipe de mouvement est détruit, et qu’il s’ensuit nécessaire¬ 
ment une paralysie plus ou moins étendue. Cette distinction 
est très-importante à faire pour le traitement; car dans ce der¬ 
nier cas, tout espoir est à peu près perdu, tandis que dans le 
premier, on peut agir avec une espérance plus ou moins fondée 
de succès. 

Le seul moyen de prévenir ces divers accidens est d’arrêter 
ou de diminuer, s’il est possible, la compression de la moelle 
épinière avec le secours des exutoires placés sur la colonne ver¬ 
tébrale , et entretenus aussi longtemps que la maladie. Ce 
inoyen compte de nombreux succès. J’ai traité un enfant de 
quatorze ans, affecté d’une gibbosité, rhumatismale depuis un 
assez long temps : cette tumeur, placée dans un point élevé, 
avait déjà déterminé dans la respiration une gêne très-pénible; 
il éprouvait, en outre, dans les membres des douleurs violentes 
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qui l’empêchaient de se livrer au sommeil. J’entrepris son trai¬ 
tement avec assez peu d’espoir; voulant d’abord le de'livrer 
des douleurs qui le fatiguaient cruellement, après avoir em¬ 
ployé inutilement plusieurs moyens, j’eus recours à l’usage 
des bains aussi chauds que le malade pouvait les supporter, 
de manière a déterminer une espèce de rubéfaction générale 
sur toute l'étendue de la peau , et une sueur des plus abon¬ 
dantes. Quelques bains firent disparaître la douleur; mais la 
gêne de la respiration était toujours la même, la tumeur sem¬ 
blait pourtant faire des progrès moins rapides. Je plaçai alors 
quatre cautères sur les côtés de la gibbosité, qui a fini par s’ar¬ 
rêter entièrement, et cet heureux résultat fut, au bout de peu 
de temps, suivi d’une facilité beaucoup plus grande dans la 
respiration. 

Il existe encore une espèce de lésion de la moelle épinière, 
et qui peut avoir lieu par une violente traction. Cette lésion 
que les auteurs n’ont pas encore signalée, est une cause de mort 
plus fre'quente qu’on ne le pense, chez les enfans qu’on est 
obligé d’amener par les pieds avec dé violens efforts. Cet acci¬ 
dent ne saurait avoir lieu chez l’adulte, dont les parties qui 
entrent dans la formation de la colonne vertébrale présentent 
une trop grande résistance; il n’en est pas de même de certains 
animaux qui offrent une disposition contraire : les chats, par 
exemple ; on sait qu’il est facile de les tuer, en opérant sur la 
colonne vertébrale des tractions en sens inverse, et même 
modérées. 

Le prolongement rachidien peut être le siège d’un grand 
nonabre d’altérations qui peuvent être causes ou effets de di¬ 
verses affections. Il est vrai de dire qu’on n’a pas assez consulté 
l’état de la moelle épinière dans les diverses maladies ; plu¬ 
sieurs observateurs ont eu occasion de se convaincre qu’elle 
éprouvait, dans plusieurs circonstances, des variations remar¬ 
quables; mais il est malheureusement impossible de constater 
ces changemens sur le vivant. 

Des épanchemens de toute espèce ont été observés dans l’in¬ 
térieur même de la moelle. Boerhaave dans ses Prœlectiones 
in institut, med., vol. ni, pag. SgS ; Duverney , Histi de 
l’Académie royale des sciences,, année 1688; Gautier,/o«r- 
nal de médecine, tom. xxxii, pag. 129, en rapportent des 
exemples. 

On a vu des infiltrations dans le tissu graisseux qui entoure 
la gaine méningienne; M. Chaussier a observé des ecchymoses 
plus ou moins étendues et des engorgemens sanguins à la sur¬ 
face du prolongement rachidien, et sur l’origine des nerfs, à la 
suite de quelques maladies épidémiques aiguës ou chroniques, 
de fortes convulsions, et de violences exercées sur le rachisi 
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H. Giravd; professeur de l’école ve'térinaîrc:,d’A.lfort ^ a atisst 
observé, dans une maladie adynamique qui lit périr un grand 
nombre de boeufs et de montons, des ecchymoses considérables 
à l’origine des nerfs rachidiens. 

On a vu la moelle épinière dans un état d’atropliie, d’endur¬ 
cissement, de ramollissement, même dans les enfans encore 
contenus dans le sein de leur mère, et c’est, sans doute, à ces 
diverses altérations que l’on doit attribuer la destruction de ce 
prolongement chez quelques-uns qui en étaient privés en v«t 
nant au mondé. 

Plusieurs fois on a rencontré des concrétions osseuses sur les 
membranes, et la moelle comme cartilagineuse. Tel étaitde cas 
du marquis de Causan, rapporté par M. Portai : d’uu tempéra¬ 
ment secet sensible, il éprouvait depuis quelque temps des fouir 
millemens dans les doigts de la inaiü droite, qui perdirent petit 
à petit leur sensibilité en conservant lemouvement. L’engourdis¬ 
sement se prolongea à la main et au pied ; le mal augmenta, 
gagna l’épaule et l’avant-bras, et obligea le malade de se servir 
d’une crosse. Après un an, le mal ayant gagné le côté opposé, 
le malade fut obligé de garder le lit, privé de toute espèce de 
inouvemens ; il périt au bout de quelque temps. A l’ouverture 
du cadavre on trouva le corps sain , mais la moelle épinière 
au niveau des vertèbres cervicales, était endurcie et cartilagi¬ 
neuse , et les membranes endammées et rouges. 

M. Chaussier a trouvé dans le canal vertébral des vers vési¬ 
culaires , de l’espèce de ceux que M. Laënnec appelle acépha- 
loceptes, et qui, du thorax, s’étaient glissés par un des trous 
intervertébraux dans le rachis. J’ai eu moi-même occasion de 
recueillir une observation sur de véritables hydatides formées 
dans rintéiieur du canal. Ce cas étant vraiment des plus cu¬ 
rieux, et peut-être sans exemple, je vais le rapporter avec 
quelques détails : 

Catherine Chollet, de Saint-Jean de Thoullat, avait tôuj ours 
joui d’une bonne santé jusqu’à l’âge de vingt-deux ans ; à cetta 
époque elle fut attaquée d’une pleurésie légère à la suite d’un 
froid violent, qui lui laissa une douleur très vive entre les 
deux épaules et au bras droit, avec une grande faiblesse. La 
douleur se dissipa au bout de trois années ; mais la faiblesse 
persista. C’était une lassitude beaucoup plus considérable le 
malin eu se levant, ou lorsqu’elle s’était reposée , mais qui ne 
l’empêchait pouitaut pas de vaquer à ses affaires. Cet état dura 
encore quelques anuéea, au bout duquel temps une douleur 
très-vive se porta leTong de la colonne vertébrale, sans autre 
phénomène précurseur qu’un sentiment de froid assez pénible , 
que la malade éprouvait depuis sept ou huit mois. Pendant 
cinq ou six mois la malade souffrit beaucoup, elle ne pouvait 
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garder aucijné position. La douleur se porta tout à coup sur 
la région lombaire ; les règles n’avaient éprouvé aucune irré* 
gularjté ; seulement, celles qui parurent dans ce moment étaient 
d’un froid glacial. Ce symptôme n’eut lieu qu’une-seule fois. 
Les extrémités inférieures, quoique entièrement insensibles, 
avaient encore une force considérable, et la malade aurait pu 
marcher assez facilement sans la violence de la douleur, qui 
était telle, qu’il lui était impossible de se coucher. L’adminis¬ 
tration de quelques préparations opiacées la calmèrent un peu ; 
mais les envies d’aller à la selle et d’uriner ne se firent plus 
sentir, les.matières n’étaient rendues qu’avec la plus grande 
peine, et le plus ordinairement avec le secours des lavemens ; 
il y avait encore possibilité de marcher. A cette époque la dou¬ 
leur devint très-violente, et s’étendit à la cuisse droite , dont 
toute la partie postérieure fitt paralysée jusque dans le creux 
du jarret, .ainsi que le talon , sans que la jambe éprouvât le 
moindre changement; la jambe gauche était très-douloureuse. 
Dès-lors, la malade ne pouvant plus marcher, fut envoyée 
aux eaux d’Aix, qui lui procurèrent un soulagement momen¬ 
tané. Quelque temps après il se forma au bas des reins, vers 
la fesse droite, un dépôt qui, s’étant ouvert spontanément , 
donna issue à une grande quantité de fluide séreux, et se ferma 
peu de temps après. 11 existait depuis quelque temps, au bas 
de la région lombaire, un gonflement très-apparent dont la 
pression augmentait la douleur de la cuisse droite ; la malade, 
en le frappant, éprouvait la sensation d’un fluide aqueux re¬ 
montant le long du rachis. Les cataplasmes, cau tères, moxas, etc., 
furent employés sans opérer le moindre changement. Enfin, 
on se décida k ouvrir cette tumeur, dé laquelle on vit s’échap¬ 
per une U'ès-grande quantité d’hydatides : on crut, au premier 
abord , avoir à faire k.un dépôt ordinaire de cette nature ; mais 
quel fut rétoiuiemcat lorsque le doigt, porté k l’intérieur, fit 
reconnaître que. le canal vertébral était ouvert, et la moelle 
épinière immédiatement k nu ! On s’attendit dès-lors k une mort 
prochaine; mais, contre toute attente, le mieux-être occasioné 
par cette évacuation se soutint. Pendant plusieurs jours, il 
s’échappa encore du canal un certain nombre d’hydatides : ü 
ne se développa d’abord aucun symptôme alarmant, et es- 
n’est que longtemps après que la malade succomba k l’abon¬ 
dance de la suppuration et au délabrement qu’avait amené dans 
sa constitution une maladie si longue et si douloureuse. 

Cette observation intéressante sous plus d’un rapport, m’a 
paru digne de fixer l’attention des gens de l’art. 

Il existe d’autres affections, soit du canal, soit du prolon¬ 
gement rachidien, dont il ne sera pas question ici, parce 
qu’ejles forment des articles à part : tels .sont le spina-bifida> 
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riiydrorachis ( Fbyez ces mots ). Ces deux maladies, mal à 
propos confondues par quelques auteurs, sont essentiellement 
differentes ( puisque l’une a son siégé dans l’inte'rieur du pro¬ 
longement-, tandis que l’autre a le sien dans le canal ou les 
membranes. La première , qui est quelquefois la crise de 
l’apoplexie séreuse et de l’hydrocéphale, est constamment mor¬ 
telle; mais elle a lieu le plus ordinairement chez les jeunes 
enfans qui l’apportent en naissant, ou chez lesquels elle sé 
développe peu après la naissance; il est d’autant plus essentiel 
de bien reconnaître la nature de cette tumeur , que son ouver¬ 
ture donne lieu à une mort prompte et sûre. J’ai été témoin 
d’un fait de ce genre : l’enfant ne sm vécut que quelques heures 
à l’opération. - 

Injlammalion de la moelle épinière. Frank, dans son traité 
Ve curandis hominum morbis, cite plusieurs exemples remar¬ 
quables de cette affection ; on en trouve même un assez grand 
nombre répandus dans les auteurs; mais rien n’est plus inexact 
ni plus obscurque les notions qu’ils en ont données. La plupart 
l’ont confondue avec d’autres maladies qui n’ont avec elle que 
des rapports très-éloignés, et la plus, grande incertitude règne 
dans les caractères qu’ils lui ont assignés. Plusieurs cas de cette 
nature que j’ai eu occasion d’observer avec beaucoup de soins, 
m’ont permis de fixer mes idées à cet égard. 

L’inflammation de la moelle épinière peut dépendre d’une 
multitude de causes, telles que la répercussion des exanthèmes, 
et de divers vices, le rhumatismal, par exemple, des violences 
sur la colonne vertébrale. Frank dit qu’elle peut, dans cer¬ 
tains cas, coïncider avec la péripneumonie et la frénésie, et 
Vogel la regarde comme la suite fréquente de la suppression 
des règles. Celte dernière cause est peut-êtred’une des plus or¬ 
dinaires. Le docteur Portai cite l’observation d’une femme 
grosse et forte qui éprouvait, depuis longtemps, de vives con¬ 
vulsions dans l’extrémité gauche, au moment où ses règles 
coulaient, et qui ne cessaient que lorsqu’elles s’arrêtaient. Ces 
dernières se supprimèrent vers l’âge de quarante ans : alors 
l’extrémité se paralysa complètement. Cette, malade ayant 
succombé à une affection comateuse , on en fit l’ouverture , et 
l’on trouva la moelle et ses membranes enflammées vers les 
dernières vertèbres dorsales et lombaires ; mais une chose bien 
-remarquable, le côté droit seul était malade, et le gauche par¬ 
faitement sain. Cet exemple serait bien en faveur de l’entre¬ 
croisement des nerfs. 

Cette maladie, toujours très-dangereuse, se termine souvent 
par la mort lorsque son traitement est mal entendu; mais le 
succès le plus complet a été le résultat de soins bien adminis¬ 
trés, comme j’en rapporterai quelques exemples. Enfin, dç 
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même que dans quelques cas l’hydroce'pliale interne est la ter¬ 
minaison de l’inflammation du cerveau et des méningés , de 
même l’hydroracliis peut être l’une des terminaisons de l’in- 
flamiiwtion de la moelle épinière et de ses membranes, ainsi 
que la suppuration et la gangrène. La marche de cetteaffection 
varie; le plus ordinairement aiguë, elle peut néanmoins passer 
à l’état chronique. Dans le premier cas, les auteurs fixent sa 
durée à trois ou quatre jours; dans le second, ils l’ont rare¬ 
ment vue dépasser le dix-huitième ou le vingtième jour; je l’ai 
vue aller bien au-delà, et durer plus de deux mois, au bout 
desquels la guérison eut lieu. 

Les symptômes de celte maladie marchent quelquefois avec 
une lenteur qui pourrait en imposer; il y a d’abord engourdis¬ 
sement des membres, sentiment douloureux dans les muscles, 
douleur àl’épine,rendue plus sensible paria pression, ces phé¬ 
nomènes augmentent par degrés, jusqu’à ce qu’enfin la para¬ 
lysie soit complelle. Mais dans le plus grand nombre des cas , 
les signes se développent d’une manière si frappante, qu’il est 
vraiment étonnant qu’on ait si longtemps et si souvent mé¬ 
connu celte affection ; les deux plus remarquables, et ceux sur 
lesquels tous les auteurs se sont accordés sont : la paralysie des 
membres abdominaux, et la violente douleur du dos, que les 
moindres mouvemens rendent insupportable. On aurait tort 
de croire cependant que la paralysie ait lieu par une véritabie 
impuissance, c’est seulement parce que la violence des dou¬ 
leurs est telle , que le malade est forcé de rester dans l’inaction 
la plus cornpletie. Cet état est ordinairement accompagné 
d’une fièvre intense et d’un pouls dur et fréquent. 

Les moyens de traitement doivent être appliqués sur la co¬ 
lonne vertébrale : les sangsues placées en grande quantité' le 
long du rachis, les saignées générales, les ventouses scarifiées, 
les fomentations froides, ont été préconisées par tous lés au¬ 
teurs; mais le seul moyen dont ils n’aient pas fait mention, 
et le plus efficace de tous, est l’emploi des bains tièdes; mais 
pour eu retirer tous les avantages possibles, il faut y naettre 
beaucoup de constance, et y tenir le malade aussi longtemps 
qu’il pourra le supporter, pendant plusieurs heures de suite. 
On ne tarde pas à s’apercevoir des bous effets de ce rnoyen par¬ 
la diminution des douleurs ; mais une circonstance qui semble¬ 
rait en rendre l’usage très-difficile, et quelquefois même im¬ 
possible, est la difficulté d’opérer les mouvemens de flexion. 
On remédie à cet inconvénient en couchant le malade dans 
toute sa rectitude, sur une espèce de lit fait avec un corps so- 
.lide recouvert d’un matelas, et dont la direction est plus ou 
moins inclinée ; on le place de cette manière dans la baignoire 
sans exécuter le moindre mouvement. C’est ainsi que, dans ce 
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moment, je traite une demoiselle de vingt-quatre ans, à la¬ 
quelle est survenue une inflammation de la moelle e'pinière à 
la suite d’une suppression de règles, occasione'e il y a quelques 
mois par un refroidissement subit. Les règles avaient été rap- 
peie'es, mais l'affection du prolongement rachidien avait fait 
de nouveaux progrès, malgré tous les moyens que l’on avait 
mis en usage. L’emploi seul des bains ticdcs a pu arrêter des 
accidens qui menaçaient déjà l’existence de la malade. Dans 
quelques cas légers, cette inflammation peut se terminer par 
re'solution ; mais la rechute est très à craindre, et l’on doit sur¬ 
veiller ces individus pendant longtemps. 

Je termine ce travail en appelant sur les maladies du pro¬ 
longement rachidien l’attention des médecins physiologistes; 
Bien convaincus de la haute importance de cet organe, et du 
rôle qu’il joue dans l’économie, ils attacheront plus d’intérêt 
à la connaissance de ses diverses et nombreuses altérations sous 
le double rapport des lumières qu’on en tirerait, soit pour les 
moyens de guérison, soit pour l’explication des phénomènes de 
la vie. 

ÔAI.IEB, De loc. affect., iv, c. 4- 
HAEFNEE, Dissetl. de inflam. meduUœspinalis. Marhurg. , 1799. 
PRASK, De cur. hom. morbis, 1. ii, p. 48- 
PLOUCQCET, Dissert. Exemplum singularis morhi paralytici. Tulingœ, 

LEGALLOIS, I ;s snr le priocipe de vi !t les mouvemens du ce 

poiiTAL, Cours d'anatomie médicale, p. 298. ' 
MÉMOiBE sur les mouvemens de la moelle épmière; 1®' volnme dg la société 

d’émulation de médecine. 
CHADSsiEK, Traité de l’encéphale; in-8'^. Paris, 1807. 
nEMDSsT (aI.), Histoire de quelques affections de la colonne vertébrale et da 

prolongement rachidien. 
A l’exception de deux ou trois dissertations fort peu importantes sur l’in- 

flamnialion de la moelle épinière, l’immense recueil des thèses n’offre abso¬ 
lument rien suc les affections de ce prolongement : nouvelle preuve de l’ob- 
senrité qui les enveloppe encore. 

Enfin, les divers ouvrages de cliirurgie , d’anatomie et de physiologie, le 
Journal de médecine, renferment, sur les altérations et les fonctions du pto- 
iongement cachidieu, des détails qu’il est important de consulter. 

(retdellet) 

MOFETTE, MOPHETTE ou MOUFETTE, S. f., Ttiopheta, rhe- 
pJitte. Nom donné à toute exhalaisoa ou gaz non respirable, 
mais surtout au gaz azote, qu’on appelait mofette atmosphé¬ 
rique. Ou appliquait aussi particulièrement le nom de mo¬ 
fette aux exhalaisons délétères qui occupent les souterrains des 
mines. (l. r. villermé) 

MOGILALISME, s.(.,mogtlalîsmus, iJ.ùytKcL}.ttt, de ft.oyiç 
avec peine, et de^aXê/y, parier: difficulté de parler , mais 
surtout d’articuler les mots. .Suivant Sauvages ce nom con- 
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vient surtout à.ceuxqtii ne prononcent qu’avec peine les let- 
tfes B, P et M, appel -es labiales, comme cela a Hcü chez les 
sujets alf'ectes de-bec-de lièvre. Sauvages ( iVoioZ., cl. 6 , 
geiii e piellismus). (f. v. m. ) 

Mots, s. m. Les femmes se servent de cette expression 
pour désigner •l’écoulement sanguin qui se fait par les parties 
sexuelles, et qui, en effet, se renouvelle à peu près tous les 
mois. Ce niest point le mois solaire, le. mois de trente jours 
dont on veut parler ici, mais le mois lunaire , celui de vingt- 
sept à vingt huit jours: c’est ce qui a fait donner également 
le nom de lunes à l’écoulement , quoiqu’il n’y ait rien de 
moins constant, de moins régulier que l’époque de chaque 
nouvelle menstruation chez la plupart des femmes. Pour ua 
très-grand nombre ce qu’elles appellent leurs mois, n’est que 
de vingt à vingt-cinq jours et quelquefois moins. F'oj'ez, ’poui' 
ces différens articles , l’article menstruation. . 

(j. P. MATGRIEB) 
MOITEUR, s. f., mador : légère humidité' qui se répand 

sur le corps, dans diverses circonstances, et spécialement du¬ 
rant le cours des maladies. Elle ne diffère de la sueur que par 
la petite proportion de fluide qui humecte la peau. 

La séméiologie, qui met à contribution tous les phénomènes 
plus ou moins insolites que le corps peut présenter, tire sou¬ 
vent parti de l’observatiou de la moiteur. 

Dans l’état de santé la moiteur perpétuelle de la peau est 
nu signe de faiblesse. Les personnes dont les tégumens éprou¬ 
vent cette sorte de laxité continue doivent redouter toutes les 
brusques variations de la température. 

C’est en général un bon signe que la peau conserve, dans 
les maladies, une moiteur douce et égale. 

Il ne faut pas néanmoins qu’elle soit continuelle et qu’elle 
aille toujours en augmentant, parce qu’il eu résulte uu affai¬ 
blissement plus ou mo.ns considérable. 

Une moiteur géuérale, qui-apporte au malade un soulage¬ 
ment sensible, est fréquemment suivie de la solution des ma¬ 
ladies aiguës, ou bieu elle est le précurseur d’une grande 
sueur critique qui opère cette solution. 

Dans la phthisie pulmonaire, la moiteur générale de la 
peau est un mauvais signe; elle ne tarde pas à être suivie de 
sueurs copieuses, qui contribuent beaucoup katjiener un prompt 
dépérissement que rien ne peut arrêter. Voyez srseve.. 

FIN DIT te: 


