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MÉMOIRE
ADRESSÉ A l’académie EN RÉPONSE A LA QUESTION SUIVANTE, qu’elle AVAIT MISE AU CONCOURS DE 186M865 :
« Exposer en l'appréciant le monvemenl scienlifi'inc médical qtii s'est produit depuis 1835 dans les établissements d'instruction supérieure et les corps savants de la Belgique. »
(Le pris, consislant en une médaille d’or de mille francs, a été décerné à l’auletir.)
WW
ESSAI SUR L’HISTOIRE
AVANT-PROPOS
Je parle à des juges : la iiiodeslie ne m’est pas permise. Ce que mon œuvre vaut! d’autres que moi le sauront et le diront.
Je ne puis cependant m’empêcher de réclamer l’indulgence pour ce travail. Tel qu’il est, il m’a coûté de longues recherches, et j’ai passé bien des heures à poursuivre dans les faits agglomérés le problème de leur signification.
Peut-être ne me suis-je pas assez défié de moi-même? Mes forces n’ont pas été à la hauteur de ma bonne volonté?
Si le résultat n’a pas répondu à mon attente, que l’on me tienne compte de l’intention.
Quoi qu’il advienne, je ne puis avoir que des sentiments de gratitude à exprimer à l’égard de ceux qui, par leur appel aux travailleurs de bonne volonté, m’ont engagé à évoquer les hommes et les choses qui ont occupé la scène scientifique pendant la première moitié de ce siècle.
Leurs vues ne sont pas déçues s’ils ont cru que de cette saine atmosphère
AVANT-PROPOS
de noire rénovation et de nos grands labeurs on devait sortir et meilleur et plus fort.
Meilleur., parce qu’on perd ainsi le sentiment des mesquines rivalités humaines à mesure que l’on acquiert plus de respect pour les ouvriers de rœuvre'commune; — plus fort, parce qu’on se retrempe dans la vivifiante croyance à l’avenir scientifique, et parce qu’on sait enfin tout ce qu’on peut attendre de la grande et généreuse famille médicale belge.
Puisse un plus digne — mais, j’ose l’affirmer, non pas plus dévoué à la chose publique — avoir mis en relief ces vérités bienfaisantes, de telle manière que le cœur de tous en soit pénétré.
Il aura, lui, réalisé le vœu de l’Académie. Nul plus que moi n’applaudira s’il a pu accomplir ce que j’avais révé :
« Non sibi soit se naluin memineril homOj sed patriœ, sed suis! »
LE MOUVEMENT SCIENTIFIQUE MEDICAL BELGE
lINïEIiPUÉTATlON DE LA QUESTION.
Toute question 5 quelque nettement posée qu’elle soit, peut donner matière à interprétations.
Dégager l’esprit de la lettre de la question, concevoir le sens précis qu’on a tenu à lui attribuer, se bien pénétrer de son étendue comme aussi de ses limites, constituent un travail préliminaire indispensable pour celui qui lient à ne pas errer dans sa réponse.
J’ai fait scrupuleusement ce travail préparatoire, et, quand enfin j’ai pris la plume pour essayer de résoudre le problème posé par l’Académie, voici la signification que j’ai attribuée à ce dernier. Il comporte deux points principaux : exposer le mouvement médical, d’une part; l’apprécier, ensuite.
Exposer le 7nouvement médical pendant une période quelconque, c’est non pas cataloguer suivant un mode artificiel les faits éclos pendant ce laps de temps et rendre compte de tout ce qui s’est produit, en considérant toute production nouvelle comme un progrès; c’est, au contraire, les faits
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élanl rassemblés, chercher leur valeur, voir d’où ils procèdent, où ils aboutissent, comprendre leur enchaînement, en un mot; c’est, en outre, donner un tracé clair et vrai des voies principales dans lesquelles les recherches se sont dirigées, en exposant en vertu de quelles raisons elles se sont engagées dans celles-ci plutôt que dans celles-là; c’est constater enfin le développement de la science en notant soigneusement les conquêtes réalisées. Donc, éliminer les détails inutiles et tout ce qui pourrait embarrasser la marche en la surchargeant de minuties, s’attacher aux lignes majeures et faire, s’il se peut, du sujet ainsi compris, un tableau animé dont l’unité soit aisément saisissable ; tel est, pour le premier point, le programme à réaliser.
Le second point de la question, apprécier' le mouvement^ est bien distinct du premier. Toutefois, il marche parallèlement avec lui, ne s’en détache jamais. Il en est l’expression naturelle, et cela surtout est vrai quand les conquêtes scientifiques sont certaines, et aussi quand des transformations matérielles et sociales en sont issues, qui en rendent la signification et les bienfaits indiscutables.
La tache de l’historien est alors facile. Il lui suffit de constater, de comprendre et de rendre.
l\lais la médecine, qui, bien que l’on ait pu dire ou croire, n’est pas une science exacte, se trouve être, dans ses errements divers, sujette h des jugements différents. Ce qui est erreur pour l’un devient vérité pour l’autre. Ces tendances, ces évolutions médicales se sont offertes à mon appréciation. Cette dernière devient ainsi personnelle; elle résulte de la manière de voir de celui qui est appelé à la formuler; elle n’est pas soumise aux faits, elle les domine.
Je pouvais, en cette occurrence, ou m’abstenir ou bien, un nombre suffisant de travaux étant alignés, m’en tenir à un éloge banal. Mais, à part même la nécessité d’agir autrement, nécessité que je puise dans mes convictions intimes, c’eût été là, je crois, mal comprendre le vœu de l’Académie.
L’Académie, en voulant que le mouvement médical belge contemporain soit apprécié, n’a pas enrayé l’esprit d’investigation ; je ne vois nulle part
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de bornes placées pour arrêter l’essor du jugement que cliacun est appelé à porter.
Je n’ai donc pas hésité et, avec toute la réserve réclamée, mais aussi avec toute la fermeté nécessaire, — j’ai dit ma pensée, sans en rien céler. Agir de la sorte était pour moi non-seulement un droit, mais un devoir. Si je me suis mépris, c’est en toute loyauté, et je suis prêt à rectifier les erreurs involontairement commises.
Il est encore, au point de vue de l’appréciation, un point moins important, mais plus délicat, à propos duquel quelques éclaircissements me semblent nécessaires.
Je n’avais pas à apprécier les hommes. Pourtant ils sont au fond des choses; c’est par eux que les faits sont ce qu’ils sont, et j’ai dû nécessairement me rencontrer face à face avec eux. Rendre à chacun ce qui lui appartient, tel a été mon but seul et unique. Mais dans un travail aussi complexe, aussi long que ce dépouillement de nos archives médicales accu mulées pendant cinquante années, j’ai pu commettre des oublis, des erreurs et, qui sait? peut-être des injustices. Tout ce que je puis invoquer en ma faveur, c’est ma bonne volonté, ma bonne foi, mon impartialité, toujours et quand même.
Dirai-je pourquoi j’ai été sobre et de blâme et d’éloges personnels? Le blâme, il n’avait rien de commun avec ce travail où je n’avais à citer que les ouvriers et les architectes de notre édifice scientifique. L’éloge! mais il ressortait naturellement de l’œuvre accomplie; et, du reste, quelqu’indépendante que l’on veuille bien croire ma plume, qu’eût-il été s’adressant peut-être à des juges? Quand donc la louange s’est, à mon insu, glissée sur mon papier, — si je l’ai rencontrée en relisant les pages de mon travail, je l’ai biffée sans hésiter.
Il est des circonstances cependant où j’ai pu laisser, sous ce rapport, à mes sentiments leur libre expression. Plusieurs ont succombé qui furent de savants et valeureux champions de la science et du progrès. Avec ceux-là j’étais rendu à moi-même, à ceux-là je me suis efforcé de payer, dans la limite de mes moyens, la dette de reconnaissance de la patrie et de l’humanité.
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MANIÈRE DONT LA QUESTION A ÉTÉ TRAITÉE
' La question n’est pas bornée aux deux ternies dont je viens de parler. Je ne puis donc m’en tenir aux explications précédentes. Je dois nécessairement rendre compte de la manière dont j’ai interprété wow plus le mouvement médical, mais bien ce mouvement médical en tant que se passant dans les établissements d'instruction supérieure et dans les corps savants de la Belgique.
Au premier coup d’œil, la question semble ainsi se restreindre. Pour la résoudre, il suffirait, en apparence, de prendre à tour de rôle les annales de ces institutions, et (j’userai ici d’une comparaison qui m’évitera d’entrer dans de plus amples détails), les matériaux étant compulsés et choisis, de faire, à pi’opos des corps savants, un travail analogue à celui que fait, tous les ans ou tous les dix ans, le secrétaire même de chacun d’eux. Je dois l’avouer, c’est dans cette voie que je me suis tout d’abord engagé.
Mais en recueillant mes notes déjà, en les coordonnant ensuite, je me suis bientôt aperçu que je me heurtais à d’insurmontables difficultés.
Parfaitement isolés, complètement indépendants des uns des autres en général, les corps savants belges accusent leur vie propre, leur caractère spécial. Chacun a ses tendances, son esprit, ses allures particulières, et Gand, Bruxelles, Louvain, Liège, Anvers, Bruges, etc., possèdent une autonomie complète.
Il n’en est pas moins vrai de dire cependant que par cela même qu’ils poursuivent un but identique, qu’ils sont en contact fréquent, en échange de publications et qu’ils possèdent des membres communs à plusieurs d’entre eux, il n’en est pas moins vrai de dire qu’il existe entre ces corps savants, des points d’attache et de pénétration réciproque tellement nombreux qu’il devient, en certains cas, impossible de trouver une délimitation précise. C’est ainsi que les mêmes questions y ont été le plus souvent traitées, et parfois également par les mêmes hommes, transportant sur le plus d’arênes possibles les points scientifiques particuliers pour lesquels ils recherchaient une grande somme de discussion et de publicité.
Un exemple suffira pour que ma pensée soit bien saisie : le bandage
amidonné, étudié en même temps pour ainsi dire au Congrès médical, à la Société des sciences médicales et naturelles de Bruxelles, aux sociétés de médecine de Gand et d’Anvers. Que faire en pareille et fréquente occurrence? Se résigner à d’inévitables répétitions? C’eût été là le moindre inconvénient en définitif. L’inconvénient plus grave, c’est qu’au milieu de ces répétitions, le sens des recherches et des progrès scientifiques se perdait; au moment même où devenait réellement intéressant le développement d’une idée, il fallait l’abandonner pour n’en reprendre le fil, vingt fois interrompu, qu’au fur et à mesure que le permettait la chronologie des sociétés. Dans cette voie, la monographie des sociétés pouvait être tracée, mais le mouvement médical échappait; toute appréciation scientifique un peu générale devenait impossible.
Or,j’ ai pensé et, au fur et à mesure que mon travail se complétait, je me suis de plus en plus convaincu que ce à quoi l’Académie devait le plus tenir, c’était, non à l’histoire de chacune des sociétés savantes, que traceront et sont, du reste, mieux à même de tracer les secrétaires de ces sociétés, mais bien plutôt à l’exposé du mouvement tel que je l’ai compris dans mon examen de la question. Cette dernière, ainsi envisagée, me paraît l’être dans un esprit infiniment plus élevé, plus philosophique, et j'ajouterai même, plus véritablement national.
Ma conception première était donc fausse, et sans tergiverser je l’ai abandonnée pour un plan nouveau qui, sans aliéner en rien la vie propre des sociétés et les manifestations de leur action, permettait de suivre, de constater le mouvement médical et de l’apprécier; c’est-à-dire de rentrer pleinement dans la question et, par conséquent, dans les vues du corps savant qui l’a posée.
Le plan que j’ai adopté est bien simple, le voici : prendre, l’une après l’autre, chacune des grandes divisions de la science; constater ce qu’elle était chez nous à son point de départ, la suivre ensuite dans son évolution; dire, en même temps que les progrès, les hommes qui y ont pris la part la plus active et la plus intelligente et les corps savants au sein desquels ils se sont réalisés.
Telle a été la base de mon travail. En le lisant^ on jugera si je suis resté fidèle à mon programme.
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Je n’ai pas cru cependant devoir sacrifier à une division nécessaire mais, à tout prendre, artificielle et théorique, la physionomie même du mouvement dont j’avais surtout à cœur de donner le tableau général. C’est-à-dire que, pendant les cinquante années qui viennent de s’écouler, le champ de la science est loin d’avoir été labouré avec uniformité et méthode, suivant un ordre didactique, — cela se conçoit.
Sous l’empire des circonstances, des nécessités, des manières de voir, du génie propre aux hommes, certaines régions ont été fouillées, explorées d’une manière toute particulière , absorbant parfois pendant une période relativement longue et d’une façon tout à fait prédominante l’activité des corps savants de notre pays. Faut-il rappeler l’ophthalmie militaire, la prostitution, l’aliénation mentale? Miroir scrupuleux du passé, je me suis donc efforcé de retracer la ligne imprimée par le mouvement, sans me préoccuper davantage des irrégularités du sillon ; je suis même entré parfois dans des détails qui pourraient paraître puérils, en indiquant, par exemple, les phases diverses parcourues par une découverte minime d’abord, à enfantement laborieux, à développement lent, difficile, souvent retardé, parfois reculé, et n’aboutissant qu’à la longue et après de nombreuses péripéties à apparaître complète et portant tous ses fruits. Mais quand un but réellement essentiel a été atteint, il y a dans ce labeur même, imposé parfois à la mise à exécution d’une idée comme à son parachèvement, des exemples trop utiles à recueillir, des sujets trop sérieux de méditation, pour que, le cas échéant, je ne me sois pas cru astreint à une description minutieuse et patiente.
Une objection que je me suis faite à moi-même, mais qui s’est évanouie devant les faits, est celle-ci : Examiner l' évolution scientifique en général dans son ensemble^ n est-ce point sortir du cadre tracé^ Ailleurs qu’en Belgique, cela pourrait être. Chez nous, à peu de chose près, tout ce qui s’est découvert, inventé, perfectionné, étudié dans le cercle scientificomédical, a pris naissance, s’est développé ou bien a convergé, à l’un ou l’autre moment, vers l’une quelconque de nos sociétés savantes. C’est que, depuis 1855, nos sociétés savantes sont l’expression du pays scientifique, c’est en elles et par elles que nous avons vécu et marché ! En fin de compte
donc, cette manière de procéder nous ramenait au programme tracé, puisque, de même qu’en étudiant les sociétés savantes nous y rencontrions la science belge, de même, en étudiant la science belge nous aboutissions, aux sociétés savantes (i).
Nous étions libre sous ce rapport et nous avons usé de notre liberté. Nous avons même été plus loin, et quand, pour suivre la filière, nous avons dû passer par l’intermédiaire des journaux indépendants des associations, nous n’avons pas pensé que cette limite fut pour nous infranchissable.
Rarement expressions purement personnelles à proprement parler, ils se rattachent le plus souvent à un corps savant ou à une institution. En outre, considérés à un point de vue général, ils doivent être admis comme une sorte de corps savant spécial, fonctionnant suivant un mode particulier, et contribuant également à la vie commune et à la genèse scientifique belge. Sans nous attacher à leur histoire plus que de raison, puisqu’ils ne sont pas directement en cause, nous avons pensé que, sous certains rapports, ils rentraient dans l’esprit de la question posée, et nous avons utilisé, sans scrupule, les renseignements que nous y Trouvions consignés.
(i) J’entends par ers mots sociétés savantes les institutions universitaires aussi bien que les corps savants officiels ou non, et cela pour éviter des répétitions fatiguantes. Le lecteur jugera facilement quand ces dénominations reprendront leur signification propre.
INTRODUCTION
PRÉLIMINAIUES.
Si je n’avais l’inlirae conviclion que cette dissertation sur la question posée est indispensable à la nette compréhension du sujet aussi bien qu’à celle de la méthode adoptée pour la disposition des matériaux, — si d’autre part je n’étais persuadé qu’il en jaillit déjà quelqu’ulile notion sur la constitution et l’importance des corps savants du pays, je reculerais devant ce qui me reste à dire pour expliquer comment il se fait que j’aie, sous forme d’introduction, reporté le départ de cette élude à l’incorporation de nos provinces à la France et par conséquent à la chute de notre vieil édifice médical.
Je donnerai très-brièvement cette explication nécessaire.
Ainsi que nous le verrons, sous bien des rapports, 1835 est un commencement, mais sous une foule d’autres ce n’est qu’une continuation. Notre réveil scientifique de celte époque avait été longuement préparé; il a été le résultat de causes antérieures. Or, ces causes, il faut les savoir pour apprécier sainement leurs effets; et, pour les savoir il faut remonter à leur source première, c’est-à-dire à ce moment où table rase étant faite de nos institutions, petit à petit l’esprit moderne s’infiltre pour germer
en nous.
Il faut donc reraonler à 1795, en remémorant même ce qui s’écroula à celle époque au milieu de la tourmente politique, puis redescendre h grandes enjambées dans le XIX® siècle, en notant d’une part ce qui persistait ou renaissait de notre état antérieur et d’outre part ce que la réédification administrative nous imposait.
C’est ainsi que nous arriverons à l’érection du royaume des Pays-Bas, époque à laquelle nous redevenons en partie nous mêmes. Nous constaterons alors que transformés à notre insu, pénétrés des idées nouvelles, nous ne cherchons plus cà reconstruire notre passé, mais bien plutôt à proQler de tout le travail opéré pour édifier un monument scientifique en rapport avec la civilisation moderne.
Nous assisterons ensuite à la grande lutte doctrinale de 182 i à 1830, lutte pendant laquelle nous verrons se former et grandir les hommes qui .imprimèrent à la période contemporaine sa direction et qui, en partie du moins, la constituèrent.
Ce labeur préliminaire étant fait, nous nous trouverons tout naturellement sans secousse et sans difficultés, au seuil même de 1835. Nous connaîtrons donc notre point de départ; et sachant le point d’arrivée, nous saurons le progrès réalisé ; c’est-à-dire que le mouvement se développera et se décrira pour ainsi dire de lui-même.
Le hazard n’est pour rien dans la marche de l’esprit humain.
Si, en 1835, telle voie s’est, plutôt qu’une autre, ouverte à nos investigations, si nos pas se sont dirigés dans un sens de préférence à un autre, c’est qu’il entrait dans l’ordre logique des faits qu’il en fût ainsi. Or, c’est précisément cet enchaînement naturel des choses que nous avons essayé de trouver et d’exposer, et c’est parce que, sans cette invocation préalable des années antérieures à 1835 il nous échappait et que nous ne retrouvions plus que des effets sans causes, que nous nous sommes imposé la tâche de commencer notre travail par l’introduction qu’on va lire.
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TABLE-VÜ DE l’éTAT SCIENTIFIQUE MÉDICAL DEPUIS LA RÉUNION DE LA BELGIQUE A LA FRANCE (l79s) JUSQu’a l’ÉRECTION DE l’eMPIRE FRANÇAIS (l804).
La Belgique conquise une première fois en 1792 par les républicains français, bientôt perdue pour eux, fut reconquise en 1794 par les armées victorieuses de Jourdan et de Pichegru.
Le l®' octobre 1795 (9 vendémiaire, an IV) elle fut solennellement réunie à la France.
C’est à partir de ce moment que s’écroulèrent nos anciennes institutions depuis longtemps déjà ébranlées par les commotions politiques qui agitaient notre pays.
Ces anciennes institutions étaient dans l’ordre scientifique médical ; les collèges médicaux et les écoles de chirurgie, de pharmacie et d'accouchements, — quelques sociétés savantes libres et une société savante officielle : V Académie des sciences et belles-lettres, — enfin l’antique Alma mater, l' Université de Louvain.
Les collèges médicaux possédaient des attributions analogues à celles de nos commissions médicales actuelles. Mais leur organisation était plus puissante, leur pouvoir plus étendu. En même temps que les assesseurs s’enquéraient de tout ce qui concerne l’art de guérir et qu’ils veillaient à la répression des abus, ils visitaient les officines et présidaient aux examens des pharmaciens, des chirurgiens et des sages-femmes (i).
Les collèges médicaux n’eurent plus aucune raison d’exister après la mise en vigueur chez nous du décret de la Piépublique (18 août 1792) proclamant la liberté de toutes les professions. Aussi voyons-nous le collège médical de Bruxelles se réunir pour la dernière fois le 11 octobre 1794, et le collège médical d’Anvers terminer son existence officielle à la même époque (2).
La plupart de nos grandes villes, Bruxelles, Gand, Bruges, Anvers, possédaient des écoles de chiî'urgie^ de pharmacie et d'accouchements. On
(1) Voir annexes, n"VIH.
(2) Le collège niètlical d’Anvers fui fondé en 1620, celui de Bruxelles en 1660, celui de Gand en 1663, celui de Liège en 1669, celui de Bruges en \1Q0. {Histoire de la législation médicale belge, par J. Sauveur. Bruxelles, 1862, p. 17.)
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conçoit aisément que dans ce bouleversement général, ces écoles subirent des atteintes profondes; mais elles ne s’éteignirent pas ainsi que le firent les collèges médicaux, parce qu’elles répondaient à des besoins plus impérieux encore. Les malades en définitif continuèrent à être traités, et les maîtres qui leur donnaient des soins n’en continuèrent pas moins également à faire profiter des conseils de leur science et de leur expérience les jeunes gens qui se vouaient au culte de l’art de guérir (i). Ces écoles furent au surplus celles dont la reconstitution fut le plus tôt poursuivie.
L’Université de Louvain comptait alors trois siècles et demi d’existence (2). Déchue déjà depuis un siècle de son ancienne splendeur, ayant oublié la poursuite de la vérité et celle de la diffusion des lumières pour une arrogante et puérile revendication de ses privilèges, — elle seule peut-êtie s’obstinait à ne pas voir que la décomposition l’avait envahie et que son heure fatale avait sonné. Elle se raidit pourtant contre les attaques des novateurs, et s’efforça d’échapper au naufrage en invoquant la liberté d’association. Mais son esprit était trop éminemment celui d’une caste; les abus auxquels elle donnait lieu étaient trop flagrants, ses liens avec le passé trop évidents, son génie même trop incliné vers l’ombre, pour que les hommes qui précisément poursuivaient la mission de faire table rase de ce passé, ne se soient pas acharnés à déterminer la chute immédiate de l’institution surannée. En 1795 le serment républicain fut déféré à ses professeurs et la désorganisation l’envahit violemment. Toutefois, l’œuvre de destruction n’était pas encore assez rapide et l’on prit le parti de supprimer tout d’un coup l’üniversilé de Louvain.
C’est ce qui fut fait par décret du département de la Dyle, du 25 octobre 1797 (4 brumaire, an VI).
Le décret portait comme considérant « qu’il ne devait plus y avoir dans toute l’étendue de la République qu’un seul mode d’instruction conforme aux principes républicains. »
(1) Voir annexes, n“ VIII.
(2) Voir annexes, n“IV. Les extraiis que nous y donnons d’iin discours prononcé le 16 décembre 1853, en séance publique de l’Académie des sciences, prouveront à l’évidence l’impartialité de notre appréciation. Le discours est de M. Stas.
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L’Académie royale des sciences el belles-lettres, la seule société savante officielle qui existât chez nous était l’œuvre de Marie-Thérèse et surtout de son ministre plénipotentiaire, le comte de Cobenzl.
Entachée de cette double origine, elle ne pouvait espérer survivre longtemps au régime qui l’avait vue naître.
Sa dernière réunion eut lieu le 21 mai 1794 (i).
Les autres sociétés savantes libres que comptait le pays lors de l’envahissement avaient, elles aussi, disparu dans la tourmente, et, à un moment donné, il ne resta donc rien ou du moins presque plus rien de tout notre édifice scientifique.
Mais bientôt quelques lueurs réapparurent. Un décret avait été rendu par la Convention le 25 octobre (3 brumaire, an IV), précisément la veille du jour où elle cessa d’exister. Ce décret portait sur l’organisation générale de l’instruction publique.il établissait une école primaire dans chaque canton, une école centrale dans chaque département, un certain nombre d’écoles spéciales et organisait l’Institut national des sciences et des arts.
Invoqué pour supprimer l’Université de Louvain, il fut le point de départ de la réorganisation de nos écoles de chirurgie, de pharmacie et d’accouchements qui devinrent également des écoles de médecine proprement dite.
D’un autre côté des sociétés savantes n’avaient pas tardé à s’établir. Certains hommes d’intelligence et de cœur avaient compris qu’il fallait à tout prix, au milieu de ces orages politiques, sauver et conserver le dépôt précieux de la science.Ne pouvant plus s’appuyer sur les institutions officielles, ils invoquèrent le droit nouveau; et, confiants dans la puissance des associations libres, ils constituèrent la Société de médecine, de pharmacie et de chirurgie de Bruxelles (2), avec cette devise : Aegrotmitihus.
Cette Société, la plus ancienne, la mère, s’il est permis de s’exprimer de la sorte, de nos sociétés actuelles, parcourut une longue et brillante période. Elle compta dans son sein les meilleurs praticiens du département dé la Dyle et plusieurs savants étrangers devinrent ses membres correspondants. Elle fit imprimer ses Annales et fut sur le point de fonder une publication
(1) Voir annexes, n” 1, lill. h.
(2) Voir annexes, n“ 1, liU. a.
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périodique. Un prospeclus fut même lancé dans ce sens annonçant : le Journal de Vart de guérir, publié par la Société de médecine, de chirurgie et pharmacie de Bruxelles. L’idée n’eut pas de suite, mais il est bon de constater ici cette première tentative dans la voie du journalisme scienlifique.
Cette Société forme en quelque sorte la transition de l’ancien ordre de choses avec les idées nouvelles à l’état d’implantation récente ou de germination.
Elle est d’une part constituée par des médecins formés pendant le régime précédent et que dominent certainement les souvenirs du passé ; mais d’autre part elle s’érige suivant un système et avec des allures toutes modernes. Aussi la voit-on prendre une position bien supérieure à celle des sociétés qui l’avaient précédée, mais qui, coexistant avec les collèges médicaux et l’üniversité de Louvain, ne pouvaient prétendre à une aussi grande part d’influence et de considération. Elle correspondait à un besoin , et pardessus le marché rentrait dans les mœurs nationales, de tout temps si disposées à admettre les libres associations. Sous bien des rapports , comme question de science et comme question de principes, elle est importante à signaler. C’est même pour nous un devoir de rappeler le nom de son membre fondateur le plus actif et le plus dévoué. Van Asbroeck, son premier président, dans la maison duquel elle tint longtemps ses séances: J.-B. Van Mons fut son premier secrétaire.
A l’exemple de Bruxelles, d’autres villes virent des sociétés se former dans leur sein. A Gand, la Société médicale se constitua, qui dura peu. A Anvers, en 1796, ce fut la société intitulée : Genootschap ter hevoor^ dering van genees en heelkunde (pour le progrès de la médecine et de la chirurgie) qui se fonda (t).
Au premier coup d’œil cela peut paraître peu de chose que l’existence de trois sociétés dans notre pays, d’autant plus que la société gantoise n’eut qu’une existence éphémère. — Mais si l’on y réfléchit davantage, si l’on se reporte surtout à ces temps d’agitations et de vio-
(i) Voir annexe?, n° 1, lill. b.
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lence, on se demande, au contraire, comment il se fait qu’elles aient pu naître et se maintenir? Et quand on songe aux sentiments qui devaient animer ceux qui les constituèrent , ne peut-on y trouver le présage certain de ce qui se passera plus tard, après notre émancipation politique de 1830, quand une éducation scientifique plus complète, la possession de nous mêmes et la jouissance d’une liberté de fait aussi bien que de théorie, auront permis enfin à notre évolution de se faire sans entraves.
Mais n’anticipons pas, et constatons plutôt que malgré ces faibles lumières émanant des sociétés libres et des écoles de médecine, le temple de la science était en ruine et que par suite de la dissolution des collèges médicaux et du décret sur la liberté des professions, l’anarchie avait envahi la pratique de l’art.
Les dernières années du dix-huitième siècle s’écoulèrent dans cette situation et les premières années du dix-neuvième la modifièrent à peine. Pourtant l’ordre s’était jusqu’à un certain point rétabli. La loi du 15 mai 1803, applicable à notre pays, avait réinstitué six écoles pour délivrer les diplômes de médecine et de chirurgie, et des jurys départementaux chargés de recevoir les candidats au titre d’officiers de santé; une autre loi, complément de la première, avait réglementé l’enseignement de la pharmacie.
Mais ces modifications n’atteignaient pas pour le moment la profondeur des choses. Elles restèrent plus nominales qu’effectives.
ÉTAT SCIENTIFIQUE MÉDICAL DEPUIS l’ÉRECTION DE l’eMPIRE (18O4) JUSQu’a LA CONSTITUTION DU ROYAUME DES PAYS-BAS (l8is).
En 1804 la République s’écroule; l’Empire s’élève.
Celui-ci, depuis l’époque de sa fondation jusqu’en 180G, poursuit au dehors la liitte contre les vieilles dynasties européennes. Au dedans il continue l’organisation de son vaste et unitaire système administratif entrepris sous le Consulat. Les établissements d’instruction publique bénéficient de cette impulsion. Ils s’agencent et se régularisent.
En 1804 et 1805 les écoles de médecine de Bruxelles, Gand, Anvers,
Bruges avaient été réorganisées. Un enseignement médical plus complet, portant sur les branches accessoires aussi bien que sur la médecine, la chirurgie et la thérapeutique, y était donné. De plus, les cours étaient gratuits. Des professeurs nationaux auxquels avaient été adjoints plusieurs savants français, s’efforçaient de donner une bonne direction aux études et de ranimer le feu sacré.
Mais ils luttaient contre un obstacle toujours renaissant, la conscription qui, devant sans cesse alimenter la guerre, ne permettait l’accès des cours qu’à de trop rares élèves, hâtant, écourtant ensuite les études entreprises pour les terminer enfin brusquement.
Ce qu’il fallait en effet produire au plus vite et sans relâche dans ces écoles de médecine, c’étaient non des praticiens pour nos campagnes et nos villes, encore moins des savants, c’étaient des aide-médecins qu’on pût lancer immédiatement à la suite des armées, dans les hôpitaux et les ambulances regorgeant de blessés et de malades. A ceux-là on ne demandait au surplus qu’une instruction médicale des plus élémentaires; quelques notions d’anatomie, de pathologie externe et de chirurgie opératoire suffisaient (i).
Heureusement, disons-le tout de suite, pour ceux qui surent en profiter, les champs de bataille devinrent des sources puissantes d’instruction pratique et plus d’un nous revint par la suite qui, formé à la grande école de Larrey, nous rapporta des trésors d’expérience chirurgicale. Seutin fut de ce nombre.
Pendant cette période mi-guerrière, mi-admInIstratIve, un phénomène se passa, que l’on pourrait trouver inattendu, si l’on oubliait que, bien qu’ils fussent courbés sous un puissant niveau, notre caractère national et nos instincts particuliers n’avaient pas entièrement abdiqué. Des cours libres et particuliers se donnèrent. A Louvain, d’anciens débris de l’Université
(i) On était alors attaché à l’armée en qualité d'aide-médecin. Plus d’un prit cette voie pour échapper à la conscription, c’est-à dire pour partir avec une trousse au lieu d’un fusil de munition. On était d’autant plus engagé à agir de la sorte que ceux qui avaient servi comme aidemédecins pouvaient, au bout d’un nombre d’années relativement restreint et quand ils obtenaient la permission de regagner leurs foyers, y pratiquer la chirurgie sans autre formalité.
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s’étaient réunis : Van Gobbeîscliroy et Marslraelen enseignaient la médecine, Liebarl et Sentelet les sciences accessoires. A Liège, en 1806, Ansiaux et Comhaire avaient obtenu des magistrats un local pour y continuer publiquement leurs cours d’anatomie et de physiologie.
En même temps les deux sociétés de Bruxelles et d’Anvers dont nous avons signalé l’éclosion dans le siècle précédent, avaient persisté, progressé. Deux autres venaient de se constituer : la Société d'Ëinulation d’Anvers en 1800 et la Société d’Émulation de Liège en 1807 (t).
La tendance aux émanations spontanées et propres ne s’était donc pas perdue dans notre pays. Elle réapparaissait quand elle pouvait dans l’ordre scientifique aussi bien que partout ailleurs. Un autre fait le démontre encore, c’est l’apparition d’un journal médical : \es Annales delà littérature médicale étrangère, publié à Gand, par Kluyskens, Vrancken et Dubar(2). 11 vit le jour en 1805, et de 1805 à 1815 il produisit dix-huit volumes. Ce n’était à vrai dire qu’une œuvre de réimpression, mais cette œuvre tint nos concitoyens au courant de tout ce qui paraissait alors d’important en médecine dans les pays étrangers, et son influence fut grande surtout au point de vue de l’émulation et de l’instruction qu’elle suscita dans le pays.
En résumé, les écoles de médecine officielles ou officieuses, les quatre sociétés savantes, le journal de Kluyskens, telles sont les manifestations scientifiques et médicales de l’Empire.
Ce ne sont que des étincelles. Mais ces étincelles deviendront flammes quand le milieu sera transformé.
Les lois que l’Empire édicta relativement à l’art de guérir ou à l’enseiseignement supérieur n’eurent pas le temps de s’implanter profondément. Ear cela même du reste qu’elles tranchaient violemment avec nos mœurs,
(i) Nous devrions ajouter la Société médicale de Gand, si celte société, dont Kluyskens père fut le secrétaire, n’était restée à l’état de tentative.
t’) Un autre journal scientifique avait paru en 1801, publié par J. -B. Van Mous, c’est \t Journal de chimie et de physique ou Recueil périodique des découvertes dans les sciences chimiques et physiques, tant e7i France que chez Vétranger. Comme ou peut en juger par le litre, ce journal ne se rattache (|u'indircclemenl aux sciences médicales, mais il est bon de le citer eu tant que première publication scientifique périodique.
DE LA iMEDECI>E BELGE COME.MPORALNE.
nos traditions, nos souvenirs, elles rencontrèrent une opposition sourde qu’augmentaient encore leur caractère impératif et leur origine étrangère. La loi de 1808 (17 mars) entre autres avait décidé la création d’une Université pour tout l’Empire. L’instruction fut réorganisée en Belgique d’après ce décret, qui composait l’Université d’autant d’académies qu’il y avait de cours d’appel (i). Mais il n’en résulta pour nous rien de saillant. Nous subîmes celte loi là comme nous avions subi ses devancières; non pas que je veuille dire que de cette phase de désorganisation des premières années de la République et de réédification de l’Empire il ne resta en nous et pour nous rien d’essentiel et que de ce travail de décomposition qui atteignait tout un passé, rien de vivant n’émergea. Non, telle n’est pas mon opinion. J’aurai plus tard l’occasion d’apprécier les transformations qu’amenèrent chez nous les idées nouvelles semées pendant celte période de notre histoire. Mais pour le moment elles restaient infécondes, déposées qu’elles étaient sur un sol non approprié. Ce n’est qu’avec le temps qu’elles germèrent et que de leur développement jaillirent, en même temps que la liberté et l’ordre politique moderne, notre rénovation scientifique et un esprit suffisamment dégagé de préjugés pour ne plus avoir à redouter un retour néfaste vers les abus d’un autre âge.
Ceci posé, finissons-en avec la domination française.
Les événements politiques se précipitèrent pendant les dernières années de l’Empire. La conscription décima ceux qui jusqu’alors lui avaient échappé; les liens administratifs se relâchèrent et nos écoles devinrent désertes.
En 1814 même certaines académies étaient supprimées.
L’année 1815 vit les dernières convulsions du géant et nous eûmes le terrible honneur d’assister à la convulsion suprême ; Ligny, Fleurus, Wa-
(i) Le (k'crct organiciiic de 1808 laissait suhsisti r !a législation antérieure relative aux écoles de médecine, iesqucUes prirent senleinenl pour l’avenir le nom de Facultés. La Belgique possédait à cette époque deux cours d’appel; celle de Liège d’une part. L’Académie qui y fut momentanément établie ne tarda pas à être supprimée. La seconde cour d’appel du pays avait son siège à Bruxelles. Il y fut établi une Académie, mais point de Faculté de médecine. Nos compatriotes se virent donc obligés, comme [)récédemmfnt, pour obtenir le diplôme de docteur, de se rendre en France, dans une des Facultés de rUniversité impériale. (J. Sauveur, loc, cit., p. 83.)
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terloo firent affluer par milliers les blessés dans nos hôpitaux. Nos chirurgiens se multiplièrent, et le monde put constater, en même temps que le dévouement de tous, la capacité et l’aptitude chirurgicales de beaucoup.
ÉTAT SCIENTIFIQUE MÉDICAL DEPUIS l’éRECTION DU ROYAUME DES PAYS-BAS (l8I5) jusqu’à la Révolution belge (i83o).
Le gouvernement des Pays-Bas ou, pour mieux dire. le gouvernement hollandais ne recevait qu’un assez triste héritage du régime qui l’avait précédé.
L’enseignement supérieur se composait d’une Faculté de droit et d’une E’aciilté des sciences et des lettres à Bruxelles. Différentes localités possédaient des cours de médecine, mais ceux-ci presque exclusivement destinés à former des officiers de santé. Cette organisation vicieuse, pitoyable, créée en vue d’un système de centralisation despotique et de circonstances spéciales demandait un prompt remaniement, même plus : une rénovation entière.
Or nous possédions chez nous quelques professeurs français d’un mérite réel et devenus nôtres en quelque sorte par leur long séjour, leurs habitudes prises, les soins de leur clientèle, leur professorat dans le pays. En même temps des praticiens belges s’étaient formés dans les universités étrangères et professaient déjà dans les écoles, — possédant les qualités requises pour faire partie d’un système d’enseignement élevé. D’autres, après 1814 ou 1815, étaient rentrés dans le pays rapportant des ambulances européennes une science pratique de laquelle on était en droit de beaucoup attendre. La Hollande, d’un autre côté, nous livrait son contingent. Ses universités, où plusieurs de nos compatriotes avaient, pendant ces temps d’insufflsance de leur pays, puisé leur instruction, n’avaient cessé de fonctionner avec régularité. Nous pouvions donc lui demander les éléments d’un système approprié d’instruction supérieure, une coordination régulière des éludes. Elle pouvait trouver en son sein des points de départ et des modèles auxquels il suffisait de faire subir quelques modifications pour les adapter à notre situation.
Dans le nouveau royaume, tous du reste étaient animés des meilleurs sentiments, tous aspiraient à une rénovation scientifique, comprenant que l’honneur médical, la santé publique gravement compromis étaient en jeu.
On se mit donc à l’œuvre sans retard, et le 15 septembre 1816 une ordonnance royale reconstitua l’instruction supérieure dans les provinces méridionales.
A l’instar des trois universités existant dans les provinces septentrionnales, Leyde, Groningu’e, Utreclit, trois universités furent fondées dans les provinces belges : à Gand,à Liège, à Louvain. Un nouveau programme des études y détermina l’évolution de ces dernières.
Cette création fut acceptée avec reconnaissance, elle constituait un progrès, et, relativement à ce que l’on avait possédé jusque-là, il est juste de déclarer que bien des vœux étaient réalisés. Nous ne tarderons pas à voir cependant en combien de points elle était insuffisante, en combien d’autres radicalement vicieuse.
Bornons-nous à constater, pour le moment, que pendant les premières années de son existence, on se borna à la comparer à ce qui venait d’être renversé et que sous ce point de vue tout jugement devait lui être et lui fut nécessairement favorable.
Le 7 mai 1816, l’institution scientifique érigée par Marie-Thérèse, l’Académie impériale et royale des sciences et belles-lettres, fut réinstallée sous la dénomination de : Académie royale des sciences et belles-lettres.
Ce fut là, pour ainsi dire, la seule société scientifique des premières années du royaume des Pays-Bas. En effet, les sociétés d’Anvers et de Bruxelles s’étaient écroulées, et la Société médico-chirurgicale de Bruges, la première que le nouveau royaume vit éclore, ne fit qu’une courte et peu brillante apparition.
Cet état de choses se conçoit aisément. Tout ce que le pays comptait alors d’hommes voués à la culture des sciences ou même de praticiens distingués avait été absorbé par les universités ou par l’Académie des sciences.
Les éléments devaient forcément manquer pour constituer d’autres corps savants non officiels. Ainsi devait-il en être pour les journaux de médecine
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indigènes. Quelques années d’incnbalion étaient nécessaires pour qu’il se formât des hommes nouveaux à même de jouer un rôle actif dans l’arènescientifique et pour que leur apparition décidât h y descendre ceux-là que d’autres soins absorbaient provisoirement.
C’est précisément ce qui arriva. Et cela prouve que si de 1816 à 1821, par exemple, la vie n’apparut guère que dans la réorganisation administrative, elle n’en fut toutefois pas moins vive dans les régions purement scientifiques. Le mouvement plein de jeunesse et de sève qui se manifesta de 1824 à 1829 fut le résultat des fécondes, mais silencieuses acquisitions faites pendant les premières années de la Réunion.
Mais avant d’entamer cette brillante période que nous entrevoyons déjà, il convient de rappeler que c’est le 12 mars 1818 que fut promulguée la loi réglant tout ce qui est relatif aux dilTérentes branches de l’art de guérir. Cette loi nous régit encore dans la plus grande somme de ses dispositions. Celles qui ont été abolies l’ont été non par une loi sur la même matière, mais par suite de dispositions spéciales dans nos lois sur l’enseignement supérieur qui les abrogeaient nécessairement. C'est ainsi que disparut après la révolution, la division forcée de l’art de guérir en médecine et en chirurgie— , la première puisant sa source dans les universités, la seconde dans les écoles de médecine (i).
Ainsi que la loi sur l’enseignement supérieur, la loi sur l’art de guérir est défectueuse en bien des points. Elle est, à l’heure présente, vieille et surannée, renfermant des abus qu’il est urgent d’abolir.
Mais, de même que la loi sur l’enseignement, elle fut, quand on la promulgua, un pas considérable dans la voie du progrès. La matière est, au surplus, épineuse, hérissée de difficultés, et la divergence d’opinions que
(i) A proprement parler, celte nnité ne fut (léfinilivemenl établie que par la loi ilii î S juillet 1849. l.e titre lit, qui a pour objets les grades académiques et la collation des diplômes, n’autorise la collation en matières de sciences médicales que du diplôme unique de docteur en méilecine, en chirurgie et en accouchements, et celui de pharmacien. Mais déjà la loi de 18âa, bien qu’elle eût permis l’obtention séparée des grades de docteur en médecine, <le docteur en chirurgie et de docteur en accouchements, avait autorisé la réunion de ces trois titres et la pratique simultanée, pour ceux qui les possédaient, des trois branches de l’art de guérir, si scrupuleusement séparées l’une de l’autre par les lois hullandaist'S.
n’ont cessé de manifester de tout temps les intéressés, les hésitations des gouvernements chaque fois que les circonstances les amènent au seuil d’une réforme, démontrent qu’on avait, en somme, et pour le moment, résolu le problème avec intelligence.
Ce n’est pas celte loi qui fut la première mise en discussion et la première attaquée, ce fut la loi du 15 septembre 1816.
La lutte fut engagée par ces jeunes praticiens qui, dégagés de tous liens avec le passé, nourris des faits de la science moderne, n’ayant en vue que le progrès et comprenant bien surtout que notre avenir scientifique était subordonné à la bonne organisation des établissements d’instruction supérieure, réclamèrent énergiquement la disparition de certains vices origiginels en même temps que des améliorations qu’ils voyaient pressantes.
« Pourquoi, écrivait en 1821 (i) le docteurP.*A. Marcq,de Charleroi, pourquoi trois universités quand une seule suffirait; pourquoi ces universités dans les villes de province, alors que Bruxelles possède seule les éléments indispensables à des études pratiques et cliniques; pourquoi trois ou quatre professeurs seulement pour enseigner l’art de guérir alors que dix ou douze seraient nécessaires; pourquoi l’enseignement donné en langue latine? etc. »
Avec des vues parfois diverses, relativement surtout au nombre et au siège des universités, mais avec talent, ces questions furent abordées par MM. Guislain, Tallois, Fallot, Broquet, De La Haye, Feigneaux père. Mais nous n’avons pas à insister sur ces débats. Ce que nous en avons dit suffit pour indiquer la situation faite à notre enseignement supérieur, d’une part, et, d’autre part, la justesse de vues avec laquelle elle était appréciée.
Nous avons à aborder une question plus importante, celle qui fut la caractéristique de celte époque et qui, pendant près de dix ans, suscita tant de travaux, tant de recherches, fil déployer tant d’activité et d’intelligence.
Aussitôt après la constitution du royaume des Pays-Bas, le Gouvernement s’était efforcé d’éteindre chez nous la prépondérance intellectuelle de la France au profit de l’influence germanique (2).
Il semblait que l’une arrivant à conlre-balancer l’autre, l’esprit national
(1) De Vétat actuel de renseignement médical en Belgique. ISriixcllt'S, 1821 ; hr. in-8° de 62 p.
(2) Voir imiiî'xe 11“
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plus libre pourrait trouver sa voie et se manifester. Mais on avait échoué dans cette tâche : les relations avec Paris restaient vivaces. Les hôpitaux visités par nos jeunes médecins étaient ceux de Paris, nos livres d’étude, nos journaux provenaient de son école.
Paris, à cette époque surtout, avait, un attrait scientifique irrésistible : la lutte médicale entre les sectateurs de l’humorisme et l’apôtre de la doctrine physiologique, Broussais.
La voix puissante du hardi novateur tonnait au Val-de-Grâce, sapant par leurs bases les mystiques entités du dogme ancien. La foule suivait ses leçons, et l’écho en retentissait chez nous, faible d’abord, mais bientôt avec autant de force que si le maître lui-même y eût parlé.
II y eut alors dans le pays une énergique stimulation, un réveil complet. Chacun prit parti pour ou contre cette doctrine altière, agressive, radicale, qui ne laissait pas place à l’indilférence. L’élan devint surtout général à l’apparition d’une publication nouvelle, arborant franchement le drapeau de la doctrine physiologique, convoquant les médecins belges à la discus, sion, à la mise en lumière de leurs observations et de leurs méditations. Cette publication était due à M. Tallois, aidé de deux autres de ses collègues, MM. De La Haye et P.-A. Marcq. La plupart de ceux qui, dans la suite, se firent un nom dans la science belge, jeunes alors, s’y donnèrent en quelque sorte rendez-vous. Ainsi MM. Seulin, Vleminckx, Marinus, Fromont, Graux, Gouzée en furent les collaborateurs.
« Après en avoir combiné sagement les plans, dit M. Graux (i), MM. Tallois, De La Haye et Broquet (2) jetèrent les bases d’un journal intitulé ihèque médicale. Ce recueil, qui comptait parmi ses rédacteurs un homme trop tôt enlevé à la science et à sa patrie, et dont la perte laissa de longs regrets, le docteur Marcq, de Charleroi, fut une des premières entreprises conçues dans un esprit national. Il dut à ses succès une longue existence,
(1) Coup d'œil sur l'esprit médical et ses tendances en Belgique pendant la première moitié du XIX^ siècle, discours prononcé à l’Académie en 1842 par M. Graux. Bulletin de l'Académie, t. p. 798.
(2) Il y a ici erreur de nom : HHI. De La Haye et Marcq furent les premiers collaborateurs de M. Tallois. (Voir les années 1824 et 182S de la Bibliothèque médicale).
et un grand nombre de ses articles, fruits de la plume et du savoir de nos tîompatriotes, ont été reproduits textuellement par les journaux étrangers. »
Ce n’est pas sans une vive émotion que j’ai lu et relu la majeure partie des écrits publiés à cette époque, c’est-à-dire de 1824 à 1850. Ils respirent un entrain, un enthousiasme de conviction que nous ne retrouverons peutêtre plus; ils sont empreints d’un sentiment d’ardeur, d’une soif de recherches et de vérité auxquels, quoi qu’on pense et quoi qu’on fassfe, on ne peut rester insensible.
Broussais, qui avait connu au Val-de-Grâce, à ses leçons, plusieurs- de ses adeptes, entretenait avec eux des relations suivies, applaudissait à leur talent et à leur zèle. « La Belgique, écrivit-il un jour, est le boulevard de la médecine physiologique. »
Et, d’un autre côté, les propagateurs en Belgique de la foi nouvelle rappelaient avec un légitime orgueil national que les bases mêmes de la doctrine avaient été jetées cent-cinquante ans auparavant par un professeur de Louvain, l’immortel Réga (i).
Mais, nous l’avons dit, celte vivacité même dans l’attaque avait suscité une opposition pareillement ardente, non moins courageuse et non moins convaincue. La patrie flamande s’était en général rangée de ce côté, et un homme renommé, Jean Van Rotterdam, stimulait le zèle et s’efforçait d’opposer une digue au torrent (2).
En Belgique comme en France, le combat fut donc livré à toute outrance, et nul n’y resta étranger, soit qu’il descendît dans l’arêne, soit que, spectateur passionné, il se contentât de suivre les péripéties de la lutte.
Je n’ai pas à prendre parti pour ou contre l’un ou l’autre système. Ma voix importerait peu dans ces hautes questions. Puis les temps ont marché, et je sais tout ce qu’il a fallu en rabattre, de l’enthousiasme des heures premières.
Mais je puis et je dois dire ce que je pense de ce mouvement considéré
(1) Dans son ouvrage : De sympat/u'a, seu de concensu parlium corporis.
(2) Re?narquessurles nouvelles doctrines italiennes et françaises. par J. Van Rotterdam. Il publia encore d’autres ouvrages.
Voyez également la Piotice sur J. C. Van Rotterdam, par C. Broeck.x. Anvers, 1864.
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dans son ensemble et abstraction faite des systèmes en opposition. II constitua notre réveil scientifique, il fut la première et la plus vive impulsion que nous eûmes jamais reçue. Avec lui, grâce à lui, il nous fut possible, enfin, de nous connaître et de nous compter. Nous aussi, nous pouvions donc intervenir dans la science; nous avions en nous des puissances productrices et fécondes, un sens critique largement développé; nous aussi, nous pouvions donc expérimenter, voir et juger. Depuis si longtemps tenus eu laisse, impuissants surtout par fausse honte et par inertie, nous étions rendus à nous-mêmes.
Et puis, chose nécessaire, indispensable, et sans laquelle la science moderne n’existerait pas chez nous, nous avions, enfin, porté la main sur les fétiches du passé.
.Jusqu’alors nous ne les avions vus attaqués que pour nous y rattacher comme s’ils étaient l’objet d’une profanation réelle. Maintenant le grand combat était livré par nous, en vertu non plus d’ordres supérieurs, mais par le fait même de notre libre ai bitre et de notre émancipation : le temple allait donc être définitivement déblayé.
Non pas. Dieu m’en garde! que je veuille, à présent que la lutte est éteinte, faire de la polémique encore; non! je sais toutes les grandeurs des temps anciens, je respecte ceux-I.à qui furent nos maîtres et qui, à quelque secte qu’ils appartinssent, creusèrent le sillon de la science. Je les vénère et je vais même plus loin : je dis que nous accomplirons un pieux devoir chaque fois que nous secouerons la poussière de leurs œuvres et que nous restaurerons leurs piédestaux mutilés.
Maintenant le mot de Baglivi : Ars tota in ohservationihus, est en nous. Grâce h lui, nous pouvons, sans crainte, nous trouver face à face avec le Verhum magistri.
Mais jusqu’alors il était loin d’en être ainsi. Peu à peu, le spectre antique s’était redressé: il s’efforçait de ressaisir la direction intellectuelle et de ramener à l’étude du texte aride et de la lettre morte. Débile et sans consistance par lui-même, il était fort par la multitude des places occupées, par ses prétentions dogmatiques, son revêtement classique. Sans énergie dans l’attaque, il possédait pour la défense la force d’inertie, et sa résistance auto-
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rilaire passive lui permetlail de recevoir les coups sans en être renversé.
Il tomba cependant.
Mais ce fut grâce à ceux qui, revenant sans cesse à la charge, l’attaquèrent sans trêve ni merci. Honneur à eux!
Pour nous, qui proGtons paisiblement des fruits de leurs conquêtes, ayons le courage de la reconnaissance.
C’est à eux que nous devons la science libre, au lieu de l’interprétation magistrale; la table d’amphithéâtre et le lit d’hôpital, au lieu du feuillet jauni des livres; l’anatomie, la physiologie, la pathologie, la thérapeutique, au lieu des conceptions étranges d’une prétendue orthodoxie médicale.
Ne l’oublions jamais !
La doctrine de Broussais et son émanation, la Bibliothèque médicale^ absorbèrent pour ainsi dire la vie scientifique médicale en Belgique. Les deux sociétés qui se formèrent pendant les dernières années du régime hollandais, la Société de médecine de Louvain (i) (15 février 1821) et la Société des sciences médicales et naturelles de Bruxelles (13 juillet 182 1) (2), convergèrent également vers le jcurnal national pour y publier leurs travaux; et, quand en 1829 la Bibliothèque passa dans d’autres mains, les fondateurs-rédacteurs, membres pour la plupart de cette dernière société, contribuèrent à fonder dans le même esprit le Journal de médecine, dont la publication eut un succès immédiat, interrompu seulement par la révolution (5).
Les journaux qui parurent avant ou pendant la lutte physiologique, le Recueil des sciences médicales d'Ypi'es (1821), les Annales de la litté~ fature bt'itannique d'Ostende (1824), V Observateur médical de Liège (4) (1827 à 1829), méritent d’être signalés. Mais les efforts et parfois le talent de leurs rédacteurs ne réussirent pas à leur donner la vogue et la notoriété méritées. Ces publications n’étaient pas dans le courant des préoccupations du moment.
(1) Annexes, n" 1, liU. j.
(2) Annexes, n" I, lilt. i.
(3) Anruxes, n® 1, liu. j.
(4) Annexes, n® II.
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MOUVEMENT SCIENTIFIQUE MÉDICA.L DEPUIS LA RÉVOLUTION BELGE (l850)
jusqu’en 1855.
Vers la fin de 1828 déjà, en 1829 surlout les idées politiques en ferraentalion absorbèrent presque uniquement les préoccupations. Les questions scientifiques pâlirent pour s’éteindre bientôt au milieu de l’agitation révolutionnaire.
Mais après 1830, quand la phase de reconstitution est entamée et que fière d’être enfin chez elle et maîtresse d’elle-même, pouvant à son gré et suivant ses tendances diriger ses destinées, la nation relève les matériaux de ses édifices et s’efforce d’en élever de nouveaux, le mouvement commencé en 1821 reprend force et vigueur.
Toutefois, cette reprise de son activité scientifique n’est pas immédiate. Les commotions politiques de l’ordre de celles par lesquelles une nation se fonde, ébranlent trop profondément pour que les travaux interrompus puissent se reprendre, aussitôt le calme rétabli.
Le savant dont la page est restée inachevée ne la comprend plus et l’abandonne au sortir de la tumultueuse réunion où s’agitent passionnément les questions sociales du moment. Il lui faut le temps moral nécessaire pour qu’il reprenne avec ferveur les méditations du cabinet.
Ce n’est donc qu’en 1854, c’est-à-dire au bout de quatre ans que nous retrouverons sur le terrain scientifique l’animation des années du royaume des Pays-Bas, antérieures à 1829.
De 1850 à 1854 toutefois, certains faits se sont passés qui ont leur importance et méritent d’être signalés.
Ces faits sont nécessairement, ainsi que cela se passa après 1816, de l’ordre de ceux qui ont trait aux modifications à apporter à l’enseignement supérieur. L’enseignement supérieur porte, en définitif, dans ses flancs la science à venir. Il est naturel que dans les époques de rénovation, alors que des changements peuvent être mis à exécution, les préoccupations SC dirigent de ce côté qui prime alors tous les autres. '
Le 16 décembre 1850, un arrêté du gouvernement provisoire avait réouvert les universités pour le 51 décembre de la même année. Mais par ce même arrêté la Faculté des sciences physiques et mathématiques était supprimée à Louvain et à Gand et la Faculté des lettres à Liège. Cet arrêté du gouvernement provisoire n’était qu’un acheminement à des modifications ultérieures plus radicales (i).Il ne produisit que de fâcheux résultats. Les études préliminaires à la médecine et au droit furent abolies de fait et les inconvénients que nous verrons résulter plus tard de mesures analogues ne tardèrent pas à se manifester. La médecine surtout fut envahie par la foule depuis longtemps accumulée de ceux qui cherchaient vainement à suivre le chemin normal du temple et qui purent ainsi tout d’un coup y pénétrer brusquement (2).
Mais de vives et légitimes réclamations ne tardèrent pas à se faire jour. M. Verhulst et surtout M. Van Esschen — un jeune médecin de grand talent, — protestèrent énergiquement. Ils formulèrent avec un grand sens la plupart des critiques que la logique et le bon sens, l’intérêt de la science comme celui de la pratique, leur suggéraient.
Momentanément, leurs protestations restèrent vaines et l’arrêté suivit son cours.
A celte époque, une publication importante et qui eut sur la science en
{0 L’introduclion du principe de la liberté illimitée d’enseignement faisait naître, en ce qui concerne l’enseignement supérieur, deux questions principales :
Quel sera le nombre des Universités de l’État?
Par fjui seront conférés les grades académiques ?
En attendant qu’une loi vint décider ces questions, les auteurs de l’arrêté du 16 décembre pré paraient la solution de la première ; leur but évident était d’arriver à la création d’une Université centrale aux frais de l’État; ils facilitaient ce résultat en mutilant les trois établissements formés par le gouvernement déchu.
(Discussion de la loi sur l’enseignement supérieur du 27 septembre 1836 et de la loi sur le jury d’examen du 8 avril 1844, précédée d’un aperçu historique sur l’organisation universitaire en Bel gique. Bruxelles, 1844.)
(2) Us y pénétrèrent brusquement parce qu’ils n’eurent à subir que des examens pro forma. En effet des Facultés libres avaient remplacé les Facultés supprimées et les commissions d’examen nommées par arrêté royal du 28 octobre 1831 furent composées presqu’exclusivement des professeurs de ces Facultés libres.
Belgique la plus manifeste influence prit naissance. Nous parlons de VEncyclogmphie des sciences médicales, dont la première livraison parut en 1852. Un des plus infatigables travailleurs de cette période de notre histoire et que nous retrouverons depuis, chaque fois qu’un grand mouvement scientifique se manifestera, un homme que la position qui nous est faite ne nous permet que de citer, M. Marinus en devint le rédacteur en chef.
L'Encyclographie parut par cahiers mensuels et parcourut une longue existence, puisqu’elle ne finit qu’en 1854. Vaste et complet répertoire scientifique, ayant pour but de refléter le mouvement dans ses rayonnements multiples, elle ne visa jamais qu’à l’éclectisme le plus complet. « C’est, dit son rédacteur, toute la médecine de l’époque avec ses errements et ses progrès, où viennent figurer successivement la médecine proprement dite, la chirurgie, l’art des accouchements, la thérapeutique médicale et chirurgicale, l’hygiène publique, la médecine légale, la chimie, la pharmacie, voire même la phrénologie et l’homéopathie. » Dans ces conditions, la publication réussit au-delà de toute espérance, et prit une grande extension.
Or, quand il y a succès, succès positif et permanent, il convient de chercher dans l’ordre même des choses quelle est la raison d’être de cette réussite. Les matières dont se compose un livre qui conquiert la vogue, moins que çà même, l’esprit d’après lequel ces matières sont colligées nous mettront souvent au courant de l’opinion publique. Mais le livre enfanté sous l’influence d’une situation morale peut à son tour réagir sur cette situation. Effet en commençant, il devient cause à son tour.
Nous disons que YEncyclographie, dont nous avons exprimé le caractère, rendait un compte exact de l’état intellectuel. Examinons. La chose en vaut la peine, car en apparence, chronologiquement parlant, peu d’années encore nous séparent du moment où \si Bibliothèque médicale entraînait les esprits à sa suite.
La Bibliothèque pourtant était l’antipode de \'E?icyclographie. C’était, nous l’avons dit, une œuvre systématique, entraînante, de polémique, poursuivant le triomphe d’une idée exclusive.
Que s’étail-il passé dans le domaine scientifique pour qu’un laps de temps relativement si peu considérable permît à une publication conçue dans un sens diamétralement opposé, de rallier les sufTrages?
Attaquée de toutes parts, la doctrine physiologique subissait un ébranlement profond.
Broussais, dont la vie militante avait commencé en 1808 par la publication de son traité des phlegmasies chroniques, mais dont l’inlluence dans notre pays n’avait été manifeste qu’en 1821, Broussais nommé titulaire de la chaire de pathologie et de thérapeutique générales, créée pour lui en 1851 , était devenu moins tranchant, moins dogmatique. Dans le local officiel, sa voix faiblissait, moins retentissante que dans la modeste salle de la rue du Foin. Le doute pénétrait dans le camp des adeptes pendant que les ennemis devenaient à la fois plus nombreux, plus ardents et plus forts.
En 1852, le choléra avait envahi la France et la doctrine avait dû courber la tête, impuissante qu’elle était à trouver des armes contre le fléau. Non pas que les autres eussent mieux réussi, mais enfin Magendie avait osé, bravant les foudres des croyants de la gastro-entérite, traiter les cholériques par les excitants, les incendier avec du punch. Magendie n’avait pas plus guéri que Broussais, mais il avait pour lui l’attrait de la nouveauté et c’était vers lui que se dirigeait la faveur du public médical.
Ce fut pour la doctrine un nouveau coup, le plus terrible, que sa lutte vaine contre l’épidémie.
La question n’était donc pas tranchée ainsi qu’on avait pu le croire. Le système qui avait renversé tous les autres menaçait ruine à son tour, sans pour cela permettre au passé de renaître de ses cendres. Où chercheraiton à présent un abri, à quel point se rattacherait-on puisque de nouveau tout était à refaire? Voici ce qui se passa : la doctrine même de Broussais avait rais en évidence les recherches de physiologie et d’anatomie pathologiques; elle avait établi la souveraine jurisprudence de l’expérience. Le reste s’immergeant ou voguant à la dérive, cela surnagea.
Donc plus de foi, plus d’enivrement, plus d’exclusivisme. Qu’importent
l€s doclrines? toutes ont du bon et toutes ont du mauvais. Laissons parler ceux qui s’occupent encore de cette sorte de métaphysique médicale, mais que leur parole ne louche pas. La recherche des faits, leur dénombrement, l’examen minutieux, l’analyse dirigée en tous sens; voilà la voie nouvelle, la voie sûre! Ainsi pensait-on! Tous se précipitèrent dans cette direction, avec ardeur et confiance, certains de marcher désormais à des conquêtes inattaquables.
Quant à \ Encyclographie ^ elle méritait à tous les litres de servir d’Évangile aux pionniers dont les efforts allaient en effet remuer le sol entier de la science jusque dans ses parties les plus intimes. Elle était la condensation des travaux étrangers, elle servait à l’initiation de nos travailleurs nationaux, en attendant que ceux-ci se missent également en quête de matériaux originaux.
L'Encyclogî'aphie régna pendant quelque temps en souveraine. L'Abeille^ publiée par M. le docteur Lequime, vint ensuite la renforcer en poursuivant le même but.
Survint 1834.
Le travail de réceptivité était alors suffisant. Le besoin de la production spontanée et libre renaissait plus vif que jamais. Deux organes se fondèrent à cette époque, destinés à donner aux œuvres nationales une publicité périodique. Le premier fut le Bulletin médical belge adjoint à YEncyclographie et dirigé par M. Marinus. Le second émanait du docteur Van Esschen. Il s’intitula : Observateur médical belge (i).
Mais ces moyens ne correspondaient qu’à demi aux besoins du moment. Les praticiens, les chercheurs, les savants ne pouvaient plus comme jadis être absorbés en totalité par les universités et l’Académie des sciences. En dehors de ces institutions, les éléments étaient assez puissants pour constituer des sociétés savantes libres. Les tendances nationales nous y conviaient. Et puis, l’on comprenait que dans ces réunions où chacun apporterait le fruit de ses remarques, de son expérience et de ses méditations, chacun s’enrichirait également de la science de tous. Tout
(i) Voir annexes, n" II. — Ennjclographie des sciences médicales el Obserraleur médical belge. ,
oa
était à gagner : une plus vive émulation, un sentiment d’appréciatiou plus large, la nécessité d’étre toujours au courant des progrès. Il y avait beaucoup à faire ; chacun sentait l’urgence d’une application constante aux investigations. Par dessus le marché, nul n’ignorait que plus le contact serait intime, plus on se serrerait, plus aisément le but serait atteint.
Ces vues fermentèrent dans les localités les plus importantes du royaume et précisément dans celles-là où l’existence antérieure d’écoles de chirurgie actuellement en décadence, et d’anciens colleges médicaux dont le nom même était perdu, permettait de mieux comprendre et de mieux apprécier la nécessité de la libre association médicale.
La Société des sciences médicales et naturelles de Bruxelles, après une interruption momentanée de ses travaux, à la suite des événements de 1830, avait repris le cours de ses réunions (i).
En 1833, la Société provinciale des sciences, des arts et des belles-lettres du Hainaut, s’installa. Elle doit être citée comme indice du mouvement, bien qu’à vrai dire cette société ait peu compté au point de vue médical proprement dit.
Deux sociétés enfin se fondèrent qui devaient bientôt rivaliser avec leur aînée, la Société de Bruxelles, — et qui, bien caractérisées dans leurs tendances, destinées à suivre une voie spéciale, tout en ne s’isolant jamais de la vie scientifique médicale, étaient appelées à réaliser la plus grande somme des désiderata, dont nous venons de faire l’exposé.
Ces deux sociétés toujours vaillantes et toujours actives et jeunes, même à l’heure qu’il est, après une longue suite de travaux non interrompus, après tant de services rendus au pays et à la science, sont : la Société de médecine de Gand, qui s’installa le 19 août 1834, et la Société de médecine d’Anvers, fondée le 15 décembre de la même année.
Mais le grand événement scientifique de cette époque — grand également au point de vue politique et philosophique, — celui qui dépassait tous les autres par sa portée morale, — qui était la réalisation la plus puissante
(i) Annexes, n" I, lilt. j.
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de la liberté d’une part et d’autre part delà force de l’association, s’accomplit cette même année.
La fondation de l’Université libre de Bruxelles fut décidée le 20 octobre 1834.
Le 20 novembre suivant, le Conseil d’administration présidé par M. Rouppe, bourgmestre de Bruxelles, procédait à son installation. L’Université fut érigée pendant que le Gouvernement et les Chambres, pressés par les instances et les réclamations générales au sujet de l’enseignement supérieur, s’apprêtaient à discuter la loi sur l’instruction publique.
La science libre dans une institution ne ressortissant que d’elle-même; — toutes les investigations permises; — aucune antre bannière que celle du progrès; — d’un seul bond, et par le fait même de sa création, l’Universilé naissante s’élevait au-dessus de toutes ses sœurs de la vieilleEurope! Mais an point de vue médical belge, abstraction faite de ces hautes questions, l’éreclion à Bruxelles d’un enseignement scientifique et médical complet, la mise à profit des ressources immenses affectées à la clinique par de vastes hôpitaux et de nombreux hospices, constituaient un incalculable bienfait.
C’était enfin la réalisation du rêve de 1821, de ce rêve que M. Marcq formulait ainsi : « Tout concourt donc à nous prouver qu’il n’est de moyen d’élever une bonne et utile Université qu’à Bruxelles. Là, seulement là, l’enseignement clinique, tracé par l’immortel Boerhaave et son digne et illustre disciple Van Swieten, institué à Vienne, à Édimbourg, à Paris, et
partout où les lumières ont pénétré, pourra se professer avec fruit
Une telle Université instituée en Belgique deviendrait l’émule des écoles étrangères, et, de son sein sortiraient des médecins instruits dont les talents feraient le bonheur de l’humanité et l’honneur de la science (i). »
Ma pensée, que je n’avais pas à céler, est tout entière dans les lignes qui précèdent. Je resterai aussi franc et aussi loyal dans celles qui vont suivre.
(i) D(‘ l'état actuel de rcnseifjnetncnt en üelyique et dex nwyms de ramdliorer, par r.-A. Marcq. Rnixcllcs 18^1, p. 33.
L’année 1854 vil en même temps que l’Université de Bruxelles, émanation de l’esprit libéral, s’ériger à Malines, en vertu du principe de la liberté de l’enseignement, mais sous l’influence immédiate d’idées opposées à celles de Bruxelles, l’Université catholique, renaissance de ïAlma Mater, dont deux ans plus tard elle allait à Louvain reprendre le siège traditionnel.
Au nom du sentiment profond de la liberté dont je suis pénétré, j’applaudis à l’érection de l’Université catholique. Je ne suis pas de ceux pourtant qui croient à la possibilité d’un divorce entre la philosophie et la science. Je crois au contraire à leur union indissoluble, à l’action profonde et réciproque qu’elles exercent incessamment l’une sur l’autre. Et si je n’avais celle conviction, si je pensais que la science en général et la médecine n’ont aucun rapport avec le milieu philosophique dans lequel elles s’enseignent, tout ce dont je m’occupe ici serait un hors-d’œuvre. Je pense donc que, pour le moment, jusque dans ses derniers linéaments scientifiques, l’enseignement de Louvain forme un tout complet et que du sommet à la base il y a lutte, lutte énergique et qui ne doit pas finir de sitôt entre Bruxelles et Louvain. Mais aussi j’ai foi dans l’avenir, et du moment que la manifestation des idées ne peut subir d’entraves je sais où sera le triomphe. Je n’hésite donc pas à me réjouir de ce que le temple scientifique de Jean IV et de Martin V ait été reconstruit et de ce que, au nom même des conquêtes modernes, Louvain puisse librement invoquer la voix autoritaire du passé. Tant mieux en vérité! car le drapeau de l’avenir peut être maintenu déployé, et les mains énergiques qui le soutiennent ne failliront pas à leur lâche.
Louvain debout, vivant, discutant, faisant de la propagande, c’est l’émulation, la stimulation toujours renaissantes pour les apôtres de la science libre, pour Bruxelles; c’est de plus le choix rendu possible entre des établissements à doctrines adverses. Après cela qu’on ne m’objecte pas les tranquilles pacifications de la surface; je vois le fond des choses, et ce n’est pas au nom des apparences que je juge. Au fond des choses mêmes brille un point lumineux, simple étincelle dans le présent, à peine perceptible, mais qui forcément grandira et se développera avec le temps, L’anli-
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que Alma Mater, souveraine maîtresse de ses destinées, avait des régions inconnues, réprouvées, dont l’œil humain devait se détourner. Louvain, au risque de déchoir, de n’êlre plus, doit, ne fût-ce que pour les réfuter, voir, toucher du doigt les conquêtes modernes. Et même plus, ses professeurs dans les Facultés des sciences et de médecine travaillent, recueillent et constatent les découvertes de chaque jour, tandis qu’eux-mêmes s’efforcent d’en augmenter le nombre. \SAlma Mater, les arrêtera-t-elle? Elle le voudrait qu’elle ne le pourrait plus, rivée qu’elle est au char du progrès. D’autre part, les suivra-t-elle sur cette roule aventureuse de la recherche sans freins et de la science sans limites?
Je le répète, il y action réciproque de la philosophie sur la science et de la science sur la philosophie. Or, la doctrine est impuissante; elle peut ralentir, mais non tuer l’essor scientifique. Qui pourrait affirmer d’un autre côté, que la science ne tuera pas la doctrine?
L’avenir décidera.
DE 1835 A
LE MOUVEMENT SCIENTIFIQUE MÉDICAL CONSIDÉRÉ DANS SES ÉVOLUTIONS GÉNÉRALES AINSI QUE DANS LES ÉVÉNEMENTS PRINCIPAUX QUI ONT INFLUÉ SUR SON INTENSITÉ ET SUR SA DIRECTION.
Le chemin que nous venons de parcourir a singulièrement simplifié notre lâche. Nous savons maintenant comment et pourquoi, à travers quelles vicissitudes se sont élevées les institutions. Nous connaissons la direction intellectuelle, la tendance scientifique des hommes. Des circonstances nouvelles créeront des impulsions inattendues ou modifieront certaines impulsions préexistantes. Nous n’en retrouverons pas moins, toujours évidents, et cela jusqu’en 1864, les effets de ces causes, dont l’origine remonte à cette longue période préparatoire. Seulement nous n’aurons qu’accidentellement à mettre ces causes en lumière par des retours vers le passé. Ce que nous avons dit les éclairera en général suffisamment pour que d’elles-mêmes elles se dessinent nettement aux yeux de tous.
Que l’on nous pardonne cette ambition; mais, en vérité, nous n’avons pas visé moins haut : du rôle de témoin ou de celui de simple narrateur, nous nous sommes efforcé de nous élever au rôle plus complet d’observateur, d’historien. C’est-à-dire que nous nous sommes astreints à ne jamais laisser passer les faits sans leur demander leur signification précise. Or, pour comprendre la valeur philosophique de nos institutions scientifiques
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pour comprendre pourquoi telle ou telle voie a été parcourue plutôt que telle autre, pourquoi également tels progrès ont été réalisés, pour saisir en un mot la pensée au-delà des choses, pour dégager, des hiits amoncelés, l’esprit général du mouvement conçu dans son ensemble, il fallait ce travail préliminaire que nous avons fait.
Nous n’avons plus maintenant qu’à tracer à vol d’oiseau l’aspect de la période trentenaire, que nous reprendrons ensuite par parties séparées, afin de porter l’analyse au sein môme de quelques-uns de ses détails. L’étude qui va suivre est le canevas : c’est elle qui, prenant les choses en bloc, ne s’attachant qu’aux événements d’action générale, permettra de relier par la pensée, pour les montrer dérivant des mêmes principes et concourant au même but, les phases distinctes et les défrichements partiels et spéciaux.
Établissons, avant de les envisager dans leur mise en action, le bilan des moyens scientifiques par nous possédés à la suite de notre régénération politique.
Laissons momentanément les hommes de côté. A propos de la Bibliothèque médicale et de rE7icyclographie , nous les avons fait connaître, non individuellement, mais comme tendance, comme propension intellectuelle et scientifique. Les changements que la suite des temps amènera dans les esprits seront retracés ultérieurement. Quant aux institutions, elles se composent de sociétés savantes libres, de l’Académie royale des sciences et belles-lettres (i) et de deux universités, l’Université libre de Bruxelles et l’Université catholique. Deux universités ensuite avaient été réorganisées par l’État, l’une à Gaud, l’autre à Liège, de par la loi sur l’enseignement supérieur adoptée par les Chambres, le 25 août 1855.
Cette loi était un pas décisif dans le sens du progrès, et c’est ainsi que
(0 L’histoire de l’Académie des sciences et belles-lettres sérail une longue et glorieuse histoire à retracer. Mais elle ne se rattache au mouvement médical que par les sciences accessoires, que nous tenons, il est vrai, en grand honneur, mais qui ne constituent pas le fond même de notre travail. La plupart de ces sciences, en rapport avec la médecine, font, du reste, depuis sa création, partie du cadre d’étude de l’Académie de médecine.
Voir, du reste, annexes n® I, lilt. h.
les révolutions, comme le dit un auteur moderne, sont semblables aux tempêtes aériennes qui troublent un instant l’atmosphère pour le rendre ensuite plus clair et plus serein. L’enseignement donné en français; le nombre des professeurs augmenté dans une large proportion ; les branches d’étude convenablement distribuées; les cliniques et la pratique devenues essentielles; un seul jury siégeant à Bruxelles, exigeant, par conséquent, que le même niveau s’établît dans les établissements rivaux, et ce jury ayant seul désormais la puissance de décerner le diplôme de docteur en médecine, en chirurgie et en accouchements; c’est-à-dire la science ramenée à son unité réelle (i), telles furent les modifications vitales que la nouvelle loi introduisit dans l’enseignement supérieur.
Avec une telle organisation et quelles que soient les imperfections nécessairement attachées à toute œuvre humaine, on pouvait espérer beaucoup. Une vive stimulation devait naître même entre ces institutions, aussi bien au point de vue des productions scientifiques qu’au point de vue des résultats des examens.
L’enseignement libre, Bruxelles en face de Louvain, et toutes les deux rivales des universités de l’État posaient désormais devant le pays. Le pays, libre d’envoyer ses enfants à l’une ou à l'autre de ces institutions, prendrait nécessairement pour mobile principal de ses choix, en outre de ses convictions politiques et religieuses, l’éclat jeté par l’enseignement.
Dans les nouvelles voies où la science, sous l’inlluence de Magendie et d’Andral, était engagée, chacun pouvait s’avancer suivant ses goûts et ses instincts. Des sciences encore jeunes, l’anatomie, la physiologie, l’anatomie pathologique, appelaient à elles les travailleurs; la médecine appropriée aux localités, la topographie médicale, la constitution médicale, l’épidémiographie constituaient autant de vides à combler vers lesquels les vues des sociétés savantes ne pourraient tarder à se porter avec ardeur. Celles-ci, du reste, étaient pénétrées du sentiment de leur utilité. Définitivement organisées, accrues par l’adjonction de membres nouveaux, sen-
(i) Les écoles de chirurgie se trouvèrent ainsi abolies. Elles avaient, depuis 1818 principalement, rendu de grands services au pays. Voir aux annexes n® VIII l’histoire de l’école de chirurgie d’Anvers-
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tant que la publicité donnée à leurs discussions augmenterait en même temps que leur considération, les sociétés savantes commençaient la publication de leurs mémoires, de leurs bulletins, de leurs annales; elles passaient au crible de la critique et de l’observation les découvertes modernes, discernant l’ivraie du bon grain, cherchant dans la pratique à vulgariser les acquisitions réellement précieuses.
Et d’autre part, dans ces branches de l’art, telles par exemple que l’aliénation mentale, et la syphilis dans lesquelles la réforme administrative et sociale compte par-dessus tout au point de vue de la prophylaxie et du traitement elles prenaient une urgente initiative.
Tout semblait donc pour le mieux, et le réveil, cette fols, ne devait plus exister chez quelques esprits d’élite comme en 1824 (i), mais dans la masse même du corps scientifique et médical. C’est que, nous le répétons encore, les voies étaient ouvertes enfin, et, par la prééminence des études analytiques, accessibles à tous. Les investigateurs même les plus modestes pouvaient découvrir quelque chose. On ne leur demandait ensuite qu’à produire le fait constaté pour l’apporter à la réserve commune de la fortune scientifique. Mais pour que l’œuvre belge organisée simultanément en tant de points différents piTt largement son essor, pour que l’émulation qui s’emparait de tous ne fût pas stérile, pour qu’une sorte de direction s’établît par la vue même des lacunes les plus considérables à combler on parcelles des questions les plus dignes de la préoccupation du moment; il était nécessaire qu’une circonstance, sortant de l’ordre habituel, se présentât, qu’un fait saillant aux yeux de la généralité et capable de l’émouvoir fût suscité.
Celte Impulsion décisive ne manqua pas. Elle fut donnée au pays parla création d’une vaste association médicale, à laquelle chacun était prié de s’adjoindre et qui, pour la première fois, appelait à discuter les praticiens, qui jusque-là ne s’étaient pas encore trouvés en contact. Amenés à se voir, à se compter, à se dire mutuellement leurs aspirations, ils devaient, rentrés dans le cercle habituel de leur vie pratique, et s’inspirant des idées communiquées par l’ensemble, y transmettre en même temps que l’activité reçue, la direction imprimée.
(i) Ou pour être plus précis : se manifester par les productions de quelques esprits d’élite.
C’est ce qui se passa effectivement à la suite, et comme conséquence des deux sessions de 1835 et 1836, du Congrès médical belge.
Il nous sera Lien permis de rappeler, en nous y arrêtant quelque peu, l’aspect, les tendances et les travaux de cette double et imposante réunion.
L’idée d’une assemblée générale des savants et des praticiens belges, heureuse et hardie conception qui montre bien la marche rapide du progrès intellectuel sous le souffle vivifiant de la liberté, devait nécessairement provenir des hommes qui se trouvaient par leur position, le mieux à même de juger de la maturité du pays ainsi que de ses facultés et de ses besoins. D’un autre côté, ces mêmes hommes au courant des manifestations de l’étranger, étaient en excellente position pour discerner et choisir celle dont l’application à notre pays devait être le plus profitable (i).
C’est dire assez (\\ieVEncyclographieseYdL\i la source, le point de départ de l’évènement scientifique.
M. Marinus en fut l’instigateur et l’organisateur, tandis que deux honorables industriels, tous deux n’ayant d’autre but que le bien public, MM. Meeus-Vandermaelen et Ph. Vandermaelen, le rendirent possible, l’un en aidant M. Marinus à en jeter les bases, l’autre en.offrant à la réunion future l’abri de ses vastes établissements.
Une simple circulaire lancée par les organisateurs, expliquant les motifs et le but de la convocation, suffit, et, le 24 septembre 1835, le Congrès s’installa (2). M. Seutin fut nommé président, M. Lebeau vice-président, M. 3Iarinus secrétaire, M. Tallois secrétaire-adjoint.
Les travaux commencèrent aussitôt.
Le Congrès avait foi dans la spontanéité de ses membres. Aucun programme n’était tracé. Chacun eut la faculté de traiter le sujet qui était le plus à sa convenance. Nous devons applaudir à celte décision. Elle fut
(1) Les Congrès scientifiques, innovations dans notre pays, avaient siégé pour la première fois à Leïpzic en 1822. Depuis lors de nombreuses sessions avaient eu lieu. Voir aux annexes n“ VI, un extrait du discours de M. Marinus. Dans ce discours on trouvera l’intéressante histoire des Congrès scientifiques antérieurs au Congrès médical belge.
(2) Encyclographie des sciences médicales publiée sous la direction du docteur Marinus. Tom. 38 (!*' série). Année 1833, page 234 et suivantes.
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cause, qu’au lieu d’une manifestation particulière, ce furent les sentiments de l’entièreté de l’assemblée qui se firent jour.
Les sujets les plus variés furent mis en question : la tératologie et Variatornie-pathologique par M. Burggraeve, la médecine légale par M. Bosch à propos du vagissement intra-utérin, mentale, M. Brandeis
la chimie pharmaceutique, par MM. Van Eechoven et Rigouts.
M. Marcq y prit corps à corps l’homoeopathie qui menaçait la science, et, heurtant l’éclectisme qui lui servait de support, il releva hautement le drapeau de la médecine physiologique.
Enfin dans un ordre d’idées particulier, d’autres questions surgirent intéressant au plus haut point notre avenir médical. C’est ainsi que les moyens les plus propres à favoriser l’élude de la chimie par les pharmaciens furent exposés par M. Valérius. La responsabilité médicale, la révision de la pharmacopée, occupèrent ensuite le Congrès (i).
Enfin les lois et les règlements sur l’art de guérir furent proposés à l’étude des membres avec demande d’appréciation pour la session suivante. M. Vleminckx fit la proposition d’émettre le vœu qu’une Académie de médecine fût créée par le Gouvernement et cette proposition fut unanimement adoptée. Il en fut de même de la proposition de M. Julien de Paris, ayant pour objet la fondation d’un Conseil central de salubrité à l’effet de relier entre eux les conseils de salubrité qui s’institueraient dans les principales villes du royaume et de déterminer ainsi l’éclosion et le développement de mesures hygiéniques reconnues nécessaires.
Certes, tous ces points de la science furent plutôt abordés qu’approfondis ou décidés, si l’on en excepte les mesures administratives donc certaines, élucidées, se traduisirent bientôt en faits. Mais c’est là précisément le cachet spécial de ces assemblées non permanentes. Les questions y sont exposées aux méditations, aux recherches. Par lui même,
(i) La réglementation de la pratique pharmaceutique, la production des pharmacopées et leur révision sont des questions qui se rattachent à notre sujet. Pas assez intimement cependant pour que nous ayons cru devoir surcharger celui-ci de détails parfois plus fastidieux que réellement instructifs ou intéressants. Nous avons cru mieux faire en rejetant ce qui concerne l’évolution de celle hranche parallèle à l’art médical dans nos pièces justificatives. Voir annexes, n“ XII.
en lui même, le foyer semble ne rien produire, mais pourtant sous son influence germent et se développent les graines qu’il réchauffa.
Le congrès n’eùt-il eu pour résultat que de cimenter l’union du corps médical, de lui rappeler ses devoirs en lui remémorant les grandeurs du passé enfin d’agir comme stimulant, ei c’est à ce point de vue surtout que nous devons concevoir son action, que l’on devrait admettre encore que le but a été atteint et le résultat produit. Cette partie de la tâche échut à MM. Marinus et Fromont. Ces derniers, dans de généreux et chaleureux discours vivement acclamés par l’assemblée entière, rappelèrent la gloire des ancêtres, invitant vivement les générations actuelles à ne pas leur rester inférieures, et à reconquérir pour le pays sa position dans la hiérarchie scientifique.
Après avoir mis au concours la question suivante pour laquelle un bienfaiteur anonyme avait envoyé mille francs ; Exposer et déterminer les moyens médicaux et les mesures administratives et reglementaires les plus propres à arrêter ou à modérer la propagation de la syphilis [i) ; le congrès ayant nommé une commission permanente pour assurer la réunion et les travaux de la deuxième session, — le congrès, dis-je, s’ajourna à l’année suivante. Il avait siégé pendant six jours et soixante quinze membres avaient assisté aux séances. Ces membres étaient venus de tous les points du pays, de la partie Flamande aussi bien que de la partie Wallonne. Enfin des savants étrangers y avaient apporté l’appoint de leurs connaissances, et parmi tant de propositions fécondes, celle de M. Julien de Paris a droit à une mention particulière. Elle eut la plus manifeste influence sur l’organisation de l’hygiène en Belgique.
La seconde session du Congrès eut lieu en 1856 (2). Elle s’ouvrit le 25 septembre. Cette fois, les autorités communales avaient compris qu’il était de la dignité de la ville de Bruxelles de ne pas abandonner à un particulier l’honneur de donner l’hospitalité au corps savant qui jetait sur elle
(1) M. Dughiolle obtint le l" prix ; M. Marihus une récompense de 300 fr. Leurs travaux furent publiés dans VEncyclographie. Année 1838.
(2) Encyclographie des sciences médicales. Tom. IX (2« série) septembre 1836, p. 239 et suiv. (Congrès médical de Belgique); compte rendu des travaux de la 2* session.
un si vif éclat. Ce fut donc sous ses auspices et dans la Salle Gothique de l’Hôtel de Ville qu’il s’installa.
M. Seulin reprit sa place au bureau en qualité de président, avec MM. Daumerie et Van Mons pour vice-présidents, M. Marinus pour secrétaire général et MM. Bourson et Dieudonné pour secrétaires-adjoints.
Dans son discours d’installation, M. Marinus rappela l’utilité des congrès scientifiques en général et fît voir tous les fruits que le congrès actuel avait déjà portés.
« Dans cette ardeur qui s’est emparée de nous, dit-il, dans ce besoin de nous constituer en société pour faire progresser les études, dans ce rapprochement d’hommes parcourant la même carrière, je découvre et je signale un travail de reconstruction qui promet le plus brillant avenir. » La Commission permanente du Congrès avait, suivant en cela, les vœux de la précédente assemblée, et pour imprimer plus d’ordre aux débats, sans enlever toutefois à ceux-ci la moindre parcelle d’initiative, proposé h l’étude un certain nombre de questions. Ces questions , étaient naturellement de celles que les préocupalions générales connues depuis la première session, avaient indiquées.
La première à l’ordre du jour était ainsi conçue : « Existe-t-il des inflammations spécifiques? Dans l'affirmative ^déterminer ce qui les différencie des inflammations simples ; indiquer les moyens les plus propres à les combattre.
C’était, comme on le voit, demander aux partisans de la doctrine physiologique et aux travailleurs nouveaux d’exposer en public, une dernière fois peut-être, tant l’abandon semblait devoir suivre la marche rapide de l’engouement, leurs convictions et les raisons sur lesquelles elles étaient basées.
Un des plus énergiques défenseurs du système, un de ceux pourtant qui avaient su le mieux allier la tolérance prête à admettre tous les progrès avec la fermeté des principes, le docteur Marcq, monta à la tribune et fît à ce sujet une nette et catégorique profession de foi. Ce fut le suprême éclat en Belgique de cette doctrine illustre, qui avait provoqué le contrôle de l’expérience et en avait d’autant plus mis le pouvoir en relief, ainsi que
nous l’avons déjà dit, qu’elle succombait sous son verdict. Je regrette de ne pouvoir m’arrêter à ce discours qui permettrait aux détracteurs de Broussais et de ses disciples de juger avec quelle hauteur d’idées, quel esprit de saine critique, quelle liberté d’appréciation, quel respect pour les conquêtes futures, la médecine physiologique était exposée et défendue.
Combattue par MM. Joly, Bigot, Dugniolle et Seutin, les opinions de M. Marcq furent défendues par M. Fromont.
Nous l’avons déjà dit : l’heure de la réaction avait sonné. L’éclectisme, la recherche empirique des faits, demandaient leur tour. La croyance, la foi dérivaient dans cette direction. Ajoutonsde de suite : il était hon, il était logique qu’il en fût ainsi. Il y avait trop à apprendre et trop à trouver dans l’ordre des faits pour que l’on n’y descendît pas avec une ardeur non moins vive, avec l’espoir de résultats non moins importants. Mais d’un autre côté M. Marcq n’avait-il pas eu raison de dire : « le juste milieu, en tout est difficile à saisir. Peut-être même est-il impossible en médecine! » Et le but ne fut-il pas dépassé dans la voie empirique et analytique? Cette nouvelle doctrine qui n’a pour drapeau que l’absence même de toute doctrine, ne doit-elle pas être à juste litre considérée comme un moyen et non pas comme un but? Le faisceau scientifique doitil être éternellement délié et ses débris agités en tous sens par les vents? Je ne le crois pas. Petit à petit la médecine reprend son rang dans le domaine de la pensée. C’est l’ensemble même des vérités générales acquises par les siècles et démontrées par l’histoire qui la constituent en tant que science. Ni les faits en dehors de la pensée qui les apprécie, qui les pèse, qui leur demande d’exprimer les lois qu’ils recouvrent et dont ils ne sont que l’expression matérielle, ni la pensée sans les faits, c’est à dire sans la sanction palpable de ses conceptions^ la pensée se perdant alors dans des .abstractions et se traduisant en une futile logomachie ; mais l’action des faits sur la pensée et réciproquement, la déduction logique à la suite de l’observation précise, l’union de l’analyse qui donne les matériaux avec la synthèse qui édifie, la recherche et la démonstration des lois éternelles, voilà la science, voilà la médecine !
Ceci n’est pas une digression : 1855 a jugé 1824. C’est notre droit et
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noire devoir de juger l’une comme l’autre. A ces conditions seulement la science ne tournera pas incessamment dans le même cercle; et le point d’arrivée de toute vérité conquise deviendra le point de départ des progrès ultérieurs.
Reprenons à présent l’exposé des travaux du Congrès. Dégagé de la question de doctrine, il entra franchement dans la voie récemment ouverte et que, sauf de rares exceptions, nous étions destinés à suivre jusqu’à l’heure actuelle.
La seconde question abordée concernait la médecine légale. Elle était ainsi posée : S'il est aujourd'hui bien démontré qiC un enfant 'peut respirer dans le sein de sa mère et cependant naître mort; la seule induction rigoureuse à tirer des expériences de la docimasie pidmonaire^ par le médecin comme par les jurés, nest elle pas que l'eyifant a respiré et non pas qiiil est né vivant?
Celle question de médecine légale, M. Laisné la traita. Nous ne nous y arrêtons pas, pour arriver à une question bien autrement importante parce qu’elle était le début public d’une longue série de travaux, dont le résultat devait être considérable pour la chirurgie en général et la chirurgie belge en particulier. Nous voulons parler du meilleur mode de traitement des fractures des membres. Trois orateurs étaient inscrit pour prendre la parole : ]\JM. Seulin, De Roubaix et Froment. M, Seutin lut son travail. 11 y développait les avantages de la méthode inamovible et réfutait les objections qu’on y avait faites ou qu’on aurait pu y faire. Il fut décidé que ce discours ainsi que les mémoires non lus de MM. De Roubaix et Froment seraient insérés dans l’Encyclographie.
Déjà en 1855, ce journal avait inséré une communication de M. Seutin sur le même sujet, mais depuis lors de nouvelles expériences avaient confirmé les espérances du chirurgien belge qui jugeait à propos de les communiquer au Congrès. C’est à partir de ce moment qu’une grande extension fut donnée au système de déligation, qu’il s’accrut, se développa, subit d’essentielles transformations et devint enfin la grande méthode thérapeutique, qui prit le nom ài amovo-tnamovible pour aboutir finalement à ces vues en vertu desquelles la chirurgie tend de plus en plus à devenir conservatrice.
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Mais n’empiétons pas. L’histoire de la méthode amovo-inamovible tiendra une large place dans le résumé que nous donnerons de la vie chirurgicale en Belgique.
Pour le moment nous devons nous borner à indiquer ses rapports avec le Congrès et à constater la part d’honneur qui revient à ce dernier pour avoir largement contribué à son développement par la notoriété que la méthode y trouva dès son origine même.
Le système à suivre pour le traitement des chancres, le mode d'action du mercure dans les inflammations, la phrénologie, l'action de la compression dans les inflammations occupèrent ensuite l’assemblée.
Dans l’ordre administratif et règlementaire bien des points furent encore abordés utilité des associations médicales de prévoyance ; les services rendus par la Commission permanente et le Conseil de salubrité publique; la proposition d'émettre le vœu que le Gouvernement révise les lois médicales et ce qui concerne la responsabilité des aliénés, dans le Code criminel en vigueur. Enfin l’assemblée discuta le rapport sur la création dune Académie de médecine, et il fut décidé à ce sujet qu’une Commission nommée par le Congrès présenterait de sa part un travail au Gouvernement sur futilité d’une semblable institution et les meilleurs moyens à employer pour forganiser.
Tels furent les travaux de cette seconde session du Congrès. En nous remémorant ce qui s’est fait depuis lors en Belgique nous pouvons apprécier la haute portée de la plupart de ces travaux. Mais, nous l’avons dit, ce n’est pas seulement pour les lumières mêmes qu’ils apportèrent que nous les tenons en grand honneur, c’est pour l’appel qu’ils firent à l’attention sur les points réellement essentiels à élucider, sur les lacunes urgentes à combler.
Le Congrès, fondation annuelle dans son principe, mais permanentè par sa Commission, avait, dans sa dernière séance pris l’engagement de se réunir, l’année suivante à l’époque éminemment nationale, surtout alors, des fêtes de septembre.
Mais son rôle était terminé; sans qu’il s’en rendît compte, il avait accompli ses destinées; et si la Commission permanente rendit encore des services, le Congrès ne se réunit plus.
oO
Ces assises irrégulières de la science n’ont de raison d’êlre efTeclivemont que dans des circonstances spéciales : dans un moment d’agitation, de rénovation, quand une grande impulsion est nécessaire; ou bien encore quand une branche particulière ayant produit un ensemble considérable de travaux, il devient indispensable de dresser le bilan des faits acquis. Dans ces données caractéristiques qui n’apparaissent qu’à certains moments, les Congrès répondent h un besoin évident et rendent d’éminents serv.ices.
Mais ce serait une erreur que de les vouloir annuels. A chaque chose son temps; à chaque espèce de labeur son mode d’évolution.
Le Congrès devait être une impulsion ; — ce qu’il fut. -
C’est en dehors de lui que l’impulsion reçue, pouvait et devait trouver son applicabilité, ses manifestations.
L’impulsion devait agir sur la vie des corps enseignants et sur celle des sociétés savantes.
Aussi voyons-nous, à partir de 1835-5G, les chaires d’Unlversité devenir autant de foyers et les cliniques suivies avec enthousiasme inspirer aux élèves et aux maîtres de sérieuses et fréquentes productions. Ces émanations des leçons de l’hôpital ou de rUnlverslté aboutissaient aux organes nouveaux de la publicité nationale : c’est-à-dire aux journaux belges et aux annales des sociétés savantes. Les journaux exclusivement alimentés par la littérature indigène, nous les avons cités, étaient à cette époque : le Bulletin médical belge, journal de médecine,de chiriu'gie et des scie?ices accessoires, adjoint à partir de janvier 1834, à l’Encyclographie par le rédacteur en chef de cette dernière, M. Marinus, et X Observateur médical belge sous la direction de M. Van Esschen (i). Ce Bulletin médical belge, le premier en date de ces deux créations, eut pendant longtemps, à l’instar de ce qui s’était passé pour la Bibliothèque médicale, l’honneur d’abriter les compte rendus des séances et des annales des Sociétés de Bruxelles, de Gand, d’Anvers.
Mais le moment allait venir où ces société désireuses de posséder des organes propres de publicité, se sentant le courage et l’activité nécessaires
(i) Il convient de ne pas oublier dans ce recensement : les Àrchircs medicales belges de M. Lequimf. qui rendirent d’incontestables services tant qu’elles justifièrent leur litre.
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, pour les alimcnler, publieraient les cahiers mensuels de leurs archives.
Tandis que les membres des sociétés unissaient leurs elTorts pour faire progresser la science et résoudre les problèmes ardus de la pratique, de nombreux travaux étaient soumis à leur approbation. Ces travaux rasseniblés et collectionnés étaient prêts à être publiés.
D’autres sociétés savantes ne lardèrent pas à se former encore, venant ainsi en aide aux premières établies. A Anvers, les médecins des communes rurales constituèrent la Société de médecine pratique de la province d’Anvers, établie à Willebroeck (i). Cette société, rare exemple du désir général de faire le bien dont on était alors animé, avait surtout pour but de cimenter l’union entre ses membres, d’entretenir entre eux l’émulation scientifique. Elle a plus que tout autre, peut-être, et bien qu’il fût difficile à ses membres de se réunir, contribué à l’assainissement des campagnes, aux modifications hygiéniques dont celles-ci furent l’objet. Jamais elle n’a cessé de réclamer en faveur de l’organisation d’un service médico-rural dont elle était à même d’apprécier la nécessité.
A Anvers encore s’installa en 1855 la Société libre des 'pharmaciens d Anvers (2), la première de ce genre dont le pays fut doté. Bientôt ce fut au tour de Bruges. Bruges était fière de ses anciennes sociétés : celle de Saint-Côme érigée au xiv® siècle, et celle de Saint-Luc^ érigée en ICG i (3). En 1815, elle avait vainement essayé de les reconstituer. Mais en 1838 la Société médico- chirurgicale (4) s’éleva qui en devint en quelque sorte la continuation et prit un rang honorable parmi ses sœurs aînées dans le pays. Enfin Malines suivit l’exemple général, et la Société des sciences médicales et naturelles (5), qui se fonda, y rallia immédiatement les suffrages de tous les praticiens de celle ville, ainsi que le constatent les journaux de l’époque.
(1) Voir annexes n" I, litt. o.
(2) Voir aux annexes n° I, lill. p.
{2) M. De Mever a tracé une Ircs-inléressanlc histoire tle ces deux sociétés. Bruges, 18il ; vol. in-4“.
(4) Voir annexes 11“ 1, lilt. s.
t5) Voir annexes n“ I, lilt. t.
Toutes les grandes villes flamandes possédèrent de la sorte leur société savante.
S’il n’en fut pas de même au sein des villes wallonnes, ce n’est pas que la vie scientifique y fût moins active; mais elle y prit d’autres formes pour se manifester.
Elle y resta, si je puis m’exprimer de la sorte, à la fois plus individuelle, et moins locale. Plus individuelle, en ce sens que les médecins ne cherchèrent pas à s’associer entre eux pour s’exciter au travail et se communiquer leurs découvertes et leurs observations. Moins locale, en ce sens qu’ils craignirent moins d’envisager la science en général, dans le domaine des progrès applicables à l’ensemble. Je ne veux pas, le moins du monde, établir un parallèle entre l’un ou l’autre système : chacun, à condition de ne pas être exclusif, est également favorable. Je désire seulement constater leur existence moins évidente, il est vrai, de nos jours, mais persistant encore néanmoins. Je le fais en outre dans le but de faire comprendre une situation.
Le génie propre aux sociétés flamandes se caractérise fort bien à mon avis, dans ces lignes par lesquelles M. Broeckx termine son essai sur l’histoire de la médecine belge :
« C’est par l’impulsion toute puissante que la Société de médecine de Gand imprime aux sciences médicales dans notre pays que dorénavant nous nous atfranchirons des idées étrangères, et que renaîtra parmi nous cette médecine individualisée, qui seule convient à notre climat, à nos m(eurs, à notre tempérament, à notre industrie, à nos maladies régnantes par lesquelles nous sommes ce que nous sommes et réellement distincts des autres peuples (i). »
Les praticiens du pays wallon ne cherchèrent pas ou du moins cherchèrent très-peu l’adaptation spéciale des règles générales. L’association par conséquent ne prit pas le même cachet de nécessité parmi eux en tant que situation et que recherches locales. Ils ne fondèrent rien sous ce rapport; (2) mais ils s’associèrent de tout cœur à l’activité
(1) Broeckx. Loc. cil. page. 24S5.
(2) Liège seul pourrait faire exception, mais les sociétés qui successivement s’y constituèrent ne jficreni, ni un vif ni un bien durable éclat.
sociale de leurs collègues flamands; la plupart d’entre eux briguèrent l’honneur de faire partie des associations, ils firent converger vers eUes leurs travaux les plus importants et les sociétés savantes, de leur côté, s’empressèrent d’accorder le titre de membres honoraires aux auteurs et de publier leurs mémoires.
Le pays wallon prit donc une part essentielle au mouvement des sociétés de Bruges, Gand, Anvers, Malines, etc. Mais la société qui fut et resta elle-même, parce qu’elle était dépourvue de l’esprit local des autres, parce qu’elle était en échange, en communauté d’idées avec l’étranger, c’est la Société des sciences médicales et naturelles de Bruxelles. Celleci, n’étant pas préoccupée de faire de la médecine belge, étant moins fidèle à la tradition que les autres, les yeux tournés vers l’avenir et vers la science en général, avec des séances moins accentuées et un journal représentant mieux l’éclectisme de l’époque, convenait plutôt aux tendances wallonnes.
En attendant l’érection de l’Académie, érection proposée par le Congrès et restée jusqu’alors à l’étude, la Société des sciences médicales et naturelles, par son antiquité, le siège de sa résidence, par la juste renommée dont elle jouissait, par l’absence même d’esprit de localité, tenait lieu de semblable corps savant. Mais le moment était venu où celui-ci allait être installé. Événement grave au point de vue de notre avenir scientifique, et que ma position tout exceptionnelle ne peut cependant m’empêcher d’apprécier. La plus entière indépendance, sous ce rapport, n’est nullement incompatible avec la réserve nécessaire. Au surplus je n’entends parler ici que du fait même de l’existence de l’Académie, du principe au nom duquel elle fut créée, du rôle qu’elle était appelée à jouer.
La question de savoir si et comment elle a répondu au but proposé fait partie, il est vrai, du domaine de l’histoire, mais non d’une histoire tracée dans les conditions qui me sont faites.
La motion développée au Congrès en 1835-56 par MM. Yleminckx et Bourson se trouva mise à exécution le 22 septembre 1841.
Le 26 septembre, l'Académie fut installée par le Ministre de l’Intérieur. Immédiatement elle procéda à l’élection de six titulaires destinés à com-
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pléler le nombre de ses membres (i). Le lendemain elle choisit les membres de son Bureau : M. Vleminckx fut nommé président, MM. Graux et Lombard furent élus vice-présidents.
Les Statuts organiques de la nouvelle institution portent qu’elle doit avoir pour objet (2) :
1“ De répondre aux demandes du Gouvernement sur tout ce qui concerne riiygiène publique, la médecine légale et la médecine vétérinaire.
2® De s’occuper de toutes les études et recherches qui peuvent contribuer aux progrès des dilTérenles branches de l’art de guérir (5).
Le premier paragraphe cité accordait à l’Académie et d’une façon exclusive, des prérogatives toutes particulières, enlevées par cela même à tous les autres corps savants qui jusqu’alors en avaient joui. Le second lui donnait pour programme, le programme même des sociétés libres.
Qu’allaient devenir celles-ci, alors que s’élevait avec l’aide et sous la protection du Gouvernement une société plus puissante et plus riche, avec des privilèges nombreux, attirant immédiatement à elle leurs membres les plus importants? Résisteraient-elles à pareil choc, à une cause de dépérissement aussi profonde? L’apparence était fâcheuse pour les sociétés libres. Plus d’une en fut sérieusement émue.
Telle fut entre autres la Société de médecine de Gand.
Celle-ci avait même cru devoir adresser au Gouvernement, avant la promulgation de l’arrêté royal, des observations dans le but de prévenir
(1) Arl. 8 (lu Réglcmnit :
L’Académie élil ses membres.
Ail. 22. — Disposition Iransiloire :
l’our la première formation de l’Académie, le Roi nommera cinti membres titulaires y compris te secrétaire.
(2) Les passages cités sont les §§ 1 et 2 de l’article 2 du réglement de l’Académie. Celle-ci fui divisée en six sections comprenant dans leurs attributions les branches principales de l’art médical, chirurgical, obstétrical, pharmaceuticjue et vétérinaire. Elle fut composée de membre^ titulaires au nombre fixe de 36, de membres adjoints au nombre de 18, de membres correspondants et de membres honoraires. Les professeurs de Gand, de Liège, de Louvain et les professeurs de l’École vétérinaire de l’État constituèrent, en grande majorité, l’Académie lors de sa fondation.
(3) l’ar arrêté royal de même date, le Conseil supérieur de santé (institué le 27 août 1831) et la Commission spéciale de pharmacopée (instituée le 21) novembre 1833) furent su|)primés, leurs travaux devant être continues par l’Académie.
la création nouvelle. Elle basait principalement ses réclamations sur celte hypothèse : que la centralisation scientifique aurait dans la direction intellectuelle du pays une influence préjudiciable.
« Mue dans celte démarche par un sentiment de nationalité, comme elle aime à le dire, elle pensait que l’avenir moral et intellectuel du pays devait se trouver dans une dissémination de foyers de civilisation et non dans une concentration d’éléments épars, détachés de ceux-ci. — Dans une note écrite, adressée à M. le Ministre de rinlérieiir, la Société a fait voir qu’une Académie dans ses rapports avec l’art médical n’était guère désirable en Belgique; elle s’est efforcée de prouver que les médecins belges avaient surtout à lâche de faire connaître les constitutions médicales, différentes dans presque chacune de nos provinces et que l’élan tout scientifique, tout spontané qui s’est déclaré dans différentes localités depuis la formation de nos sociétés médicales était de nature à pouvoir mener au but voulu, sans qu’il fût nécessaire de courir les chances dispendieuses de la formation d’un corps scientifique médical, doté de grands privilèges, que les grandes nations seules jusqu’ici ont pu former (i). »
La Société de Gand avait exposé loyalement ses appréhensions, et ces appréhensions, il faut l’avouer sont en rapport exact avec la façon dont elle avait compris la marche à imprimer à la culture de la médecine en Belgique. Nous les avons reproduites parce qu’elles corroborent toutes nos observations à ce sujet.
Non moins loyalement, avec ce profond sentiment de patriotisme, avec cet amour pur de la science et du progrès qui n’ont cessé de la caractériser, elle ajoutait :
« Chaque fois que nous avons vu surgir dans le pays de nouvelles associations médicales, nous y avons applaudi sincèrement parce que nous y trouvions un aiguillon propre cà nous tenir en état d’activité.
« Maintenant que la formation d’une Académie est, pour parler le langage de l’époque, un fait accompli, est devenu une œuvre nationale, nous devons vouloir sa durée et sa prospérité
« A ceux qui ont désiré celle œuvre, le soin do poser des jalons et d’ou- (0 Bulletin tle la Société de médecine de Gand. Année 1841, p. 270.
viir par des travaux dignes d’eux la roule qu’il faut suivre. S’ils réussissent dans leurs elTorls, s’ils parviennent à communiquer à ce foyer d’intelligence, l’étincelle de ce feu sacré qui entraîne et subjugue, ils auront rempli une noble mission et nous le disons dans toute la sincérité de nos convictions, nous lui en saurons gré du fond de nos cœurs, dussions-nous battre en retraite devant cette gloire naissante (i) ! »
Qu’en est-il advenu de ces appréhensions! Près d’un quart de siècle s’est écoulé depuis le moment où ces mots furent écrits; l’expérience est donc suffisante : et que voyons nous? D’une part, l’Académie poursuivant paisiblement le cours de ses travaux et attirant dans son sein les sommités médicales du pays, et, d’autre part, les sociétés savantes accrues en nombre en vitalité, en puissance.
Moins que toute autre la Société de Gand battit en retraite, et elle fit bien. Les hommes qui la composaient luttèrent d’efforts généreux et d’énergie; et depuis l’érection de l’Académie comme avant l’établissement de ce corps savant officiel elle n’a cessé de se développer activement au grand profit de la science et à l’honneur du pays.
Laissons de côté toute considération de personne, ne profitons même pas du point de vue gouvernemental et administratif formulé dans le premier paragraphe de l’art. 2 du règlement que nous avons reproduit; et jugeons au point de vue exclusivement scientifique.
A ce point de vue, une nouvelle société créée dans les conditions que l’on sait, était bonne, utile, nécessaire. Elle devait être, elle fut et elle est un puissant stimulant non seulement pour les hommes, mais encore pour les sociétés, aux yeux desquels elle constitue une haute sanction des services rendus, des travaux accomplis.
Certaines des vues exposées par la Société de Gand sont légitimes et bien fondées. Kien n’empêche que la plupart des desiderata exprimés ne soient poursuivis par des sociétés locales.
Mais il n’y a pas que cela de vrai, même dans la pratique. Malgré les applications particulières, malgré les déviations locales, malgré la topographie, les mœurs, les usages, les industries, les constitutions diflérenles, la (I) Bulletin de la Sociélc de médecine de Gand. Année 1811, p. 271.
science n’en conserve pas moins son caractère général. Et s’il est bon que sa variabilité dans l’application ne tombe pas en oubli, il convient également que le phare lumineux de son unité ne s’éteigne jamais.
Ni l’Académie seule, ni les sociétés savantes seules ; une juste prépon* dérance entre l’influence des unes et de l’autre, voilà ce qui est à désirer.
Jusqu’à présent nous voyons les choses engagées dans cette voie. Chacun, respectant son voisin, s’avance et progresse librement, agit en vertu de sa propre initiative et concourt au but commun : le progrès scientifique et sa réalisation pratique. Aucune autre société ne pouvait tenir lieu de l’Académie envisagée comme nous l’avons fait. Les sociétés flamandes auraient dû, au détriment de l’accomplissement de leur mission, abandonner les études locales si profitables; ou bien, si elles avaient persévéré dans cette voie ce n’eût été qu’au détriment de la science en général, parce qu’un pouvoir modérateur ne les eût pas, ainsi qu’il convenait que cela fût, maintenues dans de justes limites entre la médecine du passé et la médecine de l’avenir. Leur influence, augmentée sans cesse dans le pays, pouvait de la sorte entraîner celui-ci dans une très-fausse direction.
La Société de Bruxelles eût seule pu jusqu’à un certain point suppléer à la non existence d’une Académie, nous l’avons dit. Mais, pour aboutir à ce résultat des obstacles matériels étaient à vaincre qu’elle n’eût pas pu surmonter, abandonnée à ses propres ressources.
Réunir les représentants du pays médical tout entier ne se pouvait d’une manière périodique et durable qu’au moyen de grands avantages, de privilèges, de dédommagements de toute espèce. Sans cela la société, nominalement composée de membres répandus dans toutes les provinces, restait tout entière aux mains du noyau bruxellois. Puis il fallait que la société nouvelle acquît de suite une grande prépondérance morale pour qu’elle devînt un sujet d’émulation plutôt que de jalousie et de récriminations. Enfin, les éléments rassemblés dans ce but nouveau devaient l’être en dehors d’une société préalablement constituée, de manière à dégager la création récente de toute accusation de coterie.
En somme, et abandonnant volontiers l’appréciation des détails à chacun, je le répète, l’Académie considérée dans son principe et dans sa
raison d’être, comblait un vide dans les institutions scientifiques belges et j’ajouterai même plus, un vide qu’il était urgent de combler.
L’Académie établie, nos institutions médicales scientifiques étaient complètes.
Elles étaient complètes en ce sens du moins que telles qu’elles étaient, elles répondaient à toutes les nécessités de la science en Belgique. Mais elles avaient à s’étendre, et des sociétés savantes libres pouvaient s’ériger encore, les unes pour renforcer celles qui existaient et poursuivre le même but, les autres pour se vouer à une branche spéciale de la science, d’autres enfin pour engager dans la voie commune les provinces méridionales. C’est ce qui se fit, et nous avons vu à ces divers points de vue se former \2i Société médico-chirurgicale de Bruxelles (i), et la Société anatomo-pathologique (2), émanation de V Université libre. Liège possède une Société de médecine (j). Son exemple n’entraînera-t-il pas , quelque jour, Namur, Chareroy, Mons qui possèdent tous les éléments nécessaires à l’établissement de sociétés savantes, dans les meilleures conditions.
Mais l’érection de l’Académie fut le dernier enfantement considérable dans nos institutions. A partir de ce moment, ce qui existe se développe, mais rien de complètement neuf ou d’important n’est créé.
Tout ce que l’on peu noter encore, c’est le Congrès d'hygiène de 1851 et 1852 ; le Congrès ophihalmologique de 1857 et dans ces tous derniers temps le Congrès des sciences sociales et la formation de la Fédération médicale.
Que l’on nous permette de revenir sur un point au sujet duquel nous nous sommes déjcà expliqué, la signification des Congres.
L’institution des Congrès d’hygiène et d’ophtalmologie nous montre quels travaux la science a accomplis depuis 1857, de combien d’acquisitions elle s’est enrichie.
En 1855-56, le Congrès portait sur toutes les branches de l’art de guérir et son existence n’avait été possible qu’à cette condition. Annuel
(1) Voir annexes, n“ I, lilt. z.
(2) Voir annexes, n® I, litt. aa.
(3) Voir annexes, u® I, liu, eb.
d’après l’idée même de ses fondateurs et de ses membres, rattachant une session à l’autre par la permanence de sa Commission il n’eut plus de réunion cependant. Il ne devait plus en avoir. Tout au moins un laps de temps considérable doit-il s’écouler encore avant qu’un Congrès médical général soit profitable à la science et par conséquent nécessaire ou même possible.
Les Congrès peuvent répondre à deux besoins : en effet, ou bien ils sont à un moment donné, alors qu’une science est à faire ou à régénérer, une impulsion vive en même temps qu’une direction. C’est la caractéristique du Congrès médical de 1835-56. Ou bien, quand une science a beaucoup produit, quand ses arcanes les plus secrètes ont été fouillées et qu’en même temps les travaux des uns sont inconnus aux autres, quand enfin il est devenu indispensable pour ne rien perdre et ne rien égarer de dresser le bilan des faits acquis, les assises d’un Congrès acquièrent une valeur considérable.
Ces quelques mots esquissent la signification du Congrès ophthalmologique de 1857. Ils en montrent en même temps la portée.
Le Congrès de statistique tenu en 1853, très-important au point de vue de la science toute spéciale dont il avait à s’occuper, est trop en dehors de la médecine proprement dite pour que nous fassions autre chose que de le mentionner. Quant au Congrès d'hygiène de 1852, il ne rentre ni dans l’une ni dans l’autre des deux catégories citées. La dénomination de Congrès, telle que nous l’avons entendue jusqu’à présent, est peutêtre même impropre à son égard. Il n’a pas eu pour objet en effet, soit de faire progresser la science hygiénique, soit d’obtenir, par la discussion, le compte rendu de la situation — des conquêtes et lacunes — de cette branche importante de l’art de conserver la santé; son but a été de rechercher les moyens les plus propres à assurer dans les différentes localités de la Belgique la connaissance et la mise en pratique des lois sanitaires généralement admises.
La Fédération médicale belge (i) se meut, en quelque sorte, en dehors de la science. Ce qu’elle poursuit, c’est le redressement des griefs médicaux, .et la promulgation d’une loi sur l’art de guérir en rapport avec la civilisation actuelle. Mais toute loi sur l’art de guérir possède par l’intermé-
(i) Voir annexes, n” !, lilt. cc.
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diaire des hommes une action indirecte peut-être, mais parfois très-appréciable sur l’art médical. D’autre part, la Fédération agit fortement dans le sens d’une généralisation des sociétés médicales ou mieux encore d’une mise en commun de leurs intérêts et de leurs efforts par l’effet d’un pouvoir central éminant de toutes les sociétés. A ces litres son existence a sa signification et devait être au moins signalée.
L’Association pour le progrès des sciences sociales (i), par sa section de bienfaisance et d’hygiène publique, se rattache au mouvement scientifique médical belge^ malgré son caractère international et ses allures cosmopolites. Plusieurs questions du plus haut intérêt ont déjà été abordées par elle, qui nous intéressent non seulement à titre général, mais directement, immédiatement (2). Toutefois sa grande signification à nos yeux, consiste surtout dans sa tendance à faire rentrer le médecin dans le développement social. Le médecin, et nous donnons ici à ce mot sa plus haute portée, le médecin est apte par ses éludes, par ses méditations, par son contact avec toutes les classes de la société à occuper dans la direction des questions humanitaires, une position exceptionnellement élevée. Appelé à donner ses conseils et ses soins à l’homme isolément malade et souffrant moralement ou physiquement, — il a également pour droit et pour devoir de siéger dans les conseils de ceux qui ont pris pour mission de veiller au développement normal de la grande famille humaine. Il lui appartient de trouver et de montrer les directions à suivre dans cette difficile et laborieuse genèse.
Or, il faut bien l’avouer, trop souvent et trop généralement le médecin
(1) Association internationale pour le progrès des sciences sociales.
La première session a eu lieu à Uruxellcs en 1862 (du 22 au 26 septembre). Voyez annales de l’Association. Bruxelles, 1865, 64, 66.
(2) Nous n’en citerons que deux :
1“ Le régime règlementaire des ouvriers de fabrique et son insulTisance pour la plupart d’entre eux ne contribue-t-il pas puissament aux progrès de la tuberculose pulmonaire? Quels sont les moyens pour remédier à ce mal? (Rapporteur M. Crocq).
2" Les enfants dits des hospices sont souvent atteints de scrofule. N’est-il pas désirable de les réunir à la campagne où la scrofule est rare? N’y a t-il pas lieu de fonder des orphelinats généraux à l’instar dis ecoles de reforme ileBeeruem et de Ruysselede (Rapporteur M. Laussedat.)? 1'” livraison, Bruxelles 1863, p. 9a et 104.
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a foulé aux pieds ses droits les plus légitimes, et prenant le rôle de subalterne là où sa parole aurait mérité d’être écoutée, il a failli par cet excès de modestie ou par cette inertie même, à ses devoirs envers la société.
Mais petit à petit il reconquiert sa position, petit à petit, on comprend que c’est lui et non un autre qu’il faut dans telle ou telle situation où lui seul peut être utile. C’est un grand progrès si, comme je le crois, par son développement intellectuel, par la pureté de la source où se puiseront ses inspirations, le médecin se maintient sans cesse au niveau justement exigé, justement attendu.
Le Congrès des sciences sociales en indiquant la grandeur de la mission médicale au point de vue de tout ce qui concourt à l’amélioration humaine a remis cette vérité en lumière. Une fois lancée et reconnue, on ne l’arrêtera plus, elle produira tous ses effets. C’est au médecin lui-même à vouloir que cela soit, aujourd’hui plutôt que demain.
En somme pourtant, et quoiqu’il en soit de l’importance majeure des questions soulevées par les Congrès d’hygiène, d’ophtlialmologie et des sciences sociales, la vraie question vitale de notre présent comme de notre avenir scientifique et médical, chacun l’a compris, existe dans l’enseignement supérieur. Sociétés savantes, académies, libres praticiens, universités cela va sans dire, tour à tour ont intervenu, s’efforçant d’élucider le problème.
Et moins que jamais la question est résolue. L’état actuel des choses n’est qu’un provisoire. Mais ce provisoire se prolonge et menace de s’éterniser, parce que les vues sont divergentes, parce que l’on craint de toucher à l’édifice si péniblement élevé et vainement remanié tant de fois; parce que enfin beaucoup tremblent de faire plus mal en voulant faire mieux.
Quels sont donc ces points divers que les lois successives du 27 septembre 1855, du 8 avril 1844 du 15 juillet, 1849 et celle enfin du 1" mai 1857 (i), qui nous régit actuellement, laissent debout non résolus, incomplètement résolus, ou mal résolus?
(i) Je ne crois pas devoir insister ici sur les détails relatifs à la transformation légale de l’enseignement supérieur. M. Jules Sauveur a tracé d’une façon extrêmement précise et lumineuse, cette très intéressante histoire. Nous renvoyons donc à son livre intitulé : Histoire de la législation médicale belge par Jules Sauveur, chef de Inireaii au Ministère de l’Intérieur. Bruxelles, iii-S" de 352 pages.
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En mettant de côté les points accessoires, voici ce que nous trouvons':
1“ L’alliance ou le divorce des études scientifiques (ce qu’on nomme bifurcation dans nn pays voisin, et chez nous examen d’élève universitaire ou de gradué en lettres).
2® La détermination des matières qu’ils convient à l’élève de connaître dans chaque branche d’études, la réduction ou l’augmentationennombredeces matières, leur prééminence relative et jusqu’à un certain pointleur coordination.
5“ La liberté d’enseignement sortant de la théorie pour pénétrer dans les faits, ou la nécessité de subir l’influence professorale (c’est à dire un jury central ou les jurys combinés).
Le simple tableau de ces questions indique leur puissant intérêt. Chacune d’elles pose à résoudre un dilemme et de la réponse peut jaillir beaucoup de bien ou beaucoup de mal. C’est pour cela qu’on a cherché plusieurs fois à concilier les systèmes opposés, comme ces médecins polypharmaques qui entassent dans leurs formules les médicaments les plus divers, abandonnant volontiers à la maladie le soin de choisir celui qui lui convient dans ce monstrueux assemblage. Ainsi l’on a réinstitué l’examen de gradué en lettres, mais on a supprimé celui de philosophie (épreuve préparatoire); — ainsi on a châtré les études par la diminution des branches à examens, mais on a tenté de leur rendre leur virilité par l’invention des branches à certificats. Ainsi encore on a fait fonctionner alternativement les jurys combinés et le jury central ; c’est à dire, le plus de poids et le plus de mesures possibles dans une matière qui en vertu de son unité même, n’est passible que d’une juridiction.
J’aurais peut-être le droit, après avoir examiné notre évolution scientifique, de donner mon avis sur cette phase nouvelle où nous la trouvons à présent. Les faits ne manqueraient pas h l’appui de la thèse que j’aurais à soutenir, mais il faudrait pour discuter la chose à fond bien des pages, et ces pages n’ont pas le droit de se trouver ici (i).
(i) La question relative à l’enseignement universitaire a, du reste, été traitée avec beaucoup de développement dans un mémoire transmis en 1861, à M. le Ministre de l’Intérieur, par M. le docteur Cil. Van Esscuen, sous le titre de : Essai sur la liberté d'enseignement et sur lesjurgs universitaires. Voir annexes, n" XIII.
DE LA MÉDECINE BELGE COISTEM FORAINE
Tout ce qu’on peut réclamer de moi c’est un article de foi.
Le voici aussi catégorique et aussi précis qu’il m’est possible de le formuler :
Alliance indissoluble des études littéraires et philosophiques avec les sciences médicales (i). Etudes scientifiques complètes et fortes, mais formant faisceau, soumises à l’empire d’une méthode rationnelle.
L’élève libre d’apprendre où il veut et comme il veut, la liberté aussi bien dans l’enseigné que dans l’enseignant; le savoir seul exigible. En termes administratifs ces trois propositions se formulent ainsi : Examen délève universitaire^ examen sur la philosophie^ plus de branches à certificat, l'ien qu un jury central!
LE MOUVEMENT SCIENTIFIQUE MÉDICAL CONSIDÉRÉ DANS LES BRANCHES PRINCIPALES DE
l’art DE GUÉRIR.
A. CHIRURGIE
Sous la pression d’antiques préjugés, nos propensions particulières, nos tendances avaient été longtemps violentées.
C’est ainsi que la chirurgie, qui correspond si bien à notre esprit scientifique, de préférence dirigé vers les branches en rapports directs et immédiats avec l’application matérielle, était complètement abandonnée avant la fin du siècle dernier, aux soins de subalternes ignorants.
Cet état de choses n’était pas exclusif à nos provinces. Il était analogue à ce qui se passait dans les pays circonvoisins. Mais il était soigneusement entretenu chez nous par l’insuffisance des collèges médicaux (2) et par l’inlluence de l’enseignement de Louvain.
(1) Voir à ce sujet. Annexes, n® X, un extrait du discours de M. Spring.
(2) Les résultats d’examens trop faciles, les abus qui s’y introduisirent, le népotisme scandaleux que la loi même autorisait, avaient déjà réduit cet art si utile à un degré de décadence que les émigrations qui suivirent les premières années de 1789 vinrent encore augmenter. — jyotice nécrologique sur le professeur Fi.-G.-A.-J. Ansiaux, par le Docteur Hadet. 26 décembre ISCi.
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La plupart des professeurs de celle Université devaient entrer dans les ordres et se soumettre aux prescriptions du Concile de Tours. Celte raison n’est pas la seule, mais à défaut d’autre, elle eut suffi pour rendre lettre-morte l’étude sérieuse de la chirurgie à Louvain et par conséquent en Belgique (i).
Il fallut, on le sait, la régénération politique de 1789 et le triomphe des idées de Chaussier, Antoine Petit, Cabanis, pour que la chirurgie fut enfin assimilée à la médecine, et fit partie d’un système d’instruction complète de l’art de guérir.
Cette transformation' se fit longtemps attendre; petit à petit cependant elle se préparait et pénétrait dans les idées et dans les faits sous l’influence de la régénération intellectuelle.
Nous avons dit les raisons qui chez nous avaient contribué à la culture de la chirurgie, nécessairement incomplète et irrégulière, mais prépondérante sur les autres branches de l’art de guérir pendant les dernières années de la République et pendant le régime guerrier de l’Empire. Sous le gouvernement hollandais, elle avait prospéré dans les écoles de chirurgie, malgré son divorce forcé avec la médecine.
A partir de 1850 ou plutôt de 1835, la chirurgie, enfin dégagée de ses entraves séculaires, fit de rapides progrès. On eût dit qu’elle tenait à honneur de regagner le temps perdu. Tous les points de son ressort furent explorés avec ardeur, et pendant que les cliniques étaient animées par les leçons des professeurs, les sociétés savantes discutaient, et les écrits périodiques s’alimentaient de recherches et de dissertations intéressantes. C’est ainsi que dans les sociétés de médecine de Bruxelles, de Gand, d’Anvers, de Bruges, aussi bien que dans le Bulletin médical belge et dans V Observateur médical, MM. Kluyskens, Gouzée, Lulens jeune. De Lavacherie, Matlhyssen, Bulkens, Hoebecke, Verhaeghe, Cunier, Seulin, De Roubaix,
(i) Vers le milieu du Xll™' siècle, époque de la fondation des écoles et des universités écclésiastiqiies, alors que les sciences médicales étaient cultivées presque exclusivement par le clergé, le Concile de Tours défendit aux prêtres toute opération sanglante, comme contraire aux lois de l’Église : « Ecclesia abhorrct a sanguine, » J. Sauveur, op. cit., p. 3.
DE \A MÉDECINE BEl.GE CONTEMPORAINE.
Desvignes, Van Swygenhoven, Fallot, Philips, Burggraeve (i), etc., etc., aisaient paraître d’inte'ressantes observations. Combien il est encore d’autres que nous devrions citer si nous voulions rendre complète la liste de ceux qui en peu d’années, par leurs leçons, aussi bien que par leurs productions écrites, en somme par l’animation même qu’ils donnèrent à cette partie de la science, lui imprimèrent une vigoureuse direction et la placèrent rapidement au niveau de l’art chirurgical étranger.
Mais ces recherches, qui déterminaient par leur ensemble un mouvement essentiellement national, — par cela même qu’elles portaient sur tant d’objets différents et ne se reliant pas entre eux pour le moment, ne constituèrent pas à proprement parler un mouvement dans la science en général.
C’est qu’avant de prendre la tête de la colonne, avant de pénétrer dans le champ des découvertes capitales, et d’aborder les vues générales, il fallait au moyen de laborieuses perquisitions, se faire une éducation suffisante relativement à l’état actuel de la science.
Quelles que puissent être les exceptions que l’on ait à faire valoir, il y a loin des observations portant en général sur des faits curieux recueillis dans la pratique, des monographies, des études en quelque sorte personnelles, aux applications, aux discussions chirurgicales abordées de nos jours, à la révolution dans les procédés opératoires à laquelle ont donné lieu les travaux classiques de M.Soupart, de Gand (2), pour citer un exemple
(O Voyez dans Broeckx, ouvrage cité, page 112 à 136 le catalogue des travaux concernant la pathologie externe; ces travaux sont rangés sous les rubriques : Traités généraux ^ Cliniques, Plaies^ Amputations, Fractures,, Hernies, Productions morbides. Désorganisations, Luxations, Dilatations, Rétrécissements, Autoplasties, Orthopédie, Corps étrangers. Calculs, Affections cutanées, etc., etc. Les observations, les mémoires de 1833 à 1840 sont nombreux concernant toutes ces divisions. Nous avons fait un travail préparatoire identique comprenant la période de 1840 à 1864 et nous avons pu juger ainsi l’augmentation annuelle des travaux en nombre et en valeur.
(2) Les nouveaux procédés opératoires, par M. Soupart, n’ont été réunis en corps de doctrine qu’en 1846. Ils furent alors publiés dans les Mémoires de F Académie (tome 1). Ils avaient été précédés de travaux partiels dérivant toujours du même principe : dans les amputations il faut laisser aux membres le plus d’étendue possible, et opérer le plus loin possible du tronc. Voir Bul. de T Acad., 1"® série, t. II, p. 363. JSouveaux procédés opératoires pour les amputations partielles de la main et du pied dans la continuité et la conlignité des os métacarpiens et métatarsiens; — et l'’’® série, t. III, p. 766, Nouveaux procédés d’ampnlalions dans les
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probant, aux mémoires de M. Verliaeghe sur Eautoplastie, aux comraunîcalions de M. De Roubaix sur l’opération des fistules vésico-vaginales (i), aux travaux divers de M. Michaux sur les amputations des membres et l’extirpation des tumeurs (2) aux discussions soutenues par ces deux derniers chirurgiens et par M. Van Biervliet de Bruges, sur les polypes nasopharyngiens, et enfin (5) aux ouvrages didactiques de M. Crocq sur les tumeurs blanches (4) et les fractures des membres (5) et de M. Burggraeve sur la chiiurgie (e).
En un mot et pour nous résumer : de 1835 à 1864 la chirurgie s’est faite, s’est constituée en Belgique. Elle n’a pour le moment rien à envier à personne, elle peut d’égale à égale traiter avec la chirurgie circonvoisine. Tel est le résultat acquis.
Mais nous avons dans cette étude à vol d’oiseau volontairement omis le fait principal de la vie chirurgicale en Belgique : la chirurgie belge qui n’aurait pas de physionomie propre, qui ne présenterait à l’œil de l’observateur rien autre de caractéristique que son rapide développement, a pris, sous l’influence d’un procédé, simple pratique au début, et transformé bientôt en méthode, — la chirurgie belge a pris dans le monde scientifique une position qui est la sienne propre et que nulle autre qu’elle même ne peut revendiquer.
Cette pratique, c’est le bandage amidonné; cette méthode c’est la méthode amovo-inamovible. La chirurgie belge, presque entière, tantôt directement, tantôt indirectement, tantôt par des fibres tenues, mais parfois aussi d’une manière tout à fait intime se rattache à la méthode amovo-inamovible. Donc
articulations. En 1848 (voir le Journ. de la Société des sciences niéd. et nat. t. VI, p. î50ü) dans un mémoire inliliilé : Système des proportions appliqué à la situation des interlignes articulaires, M.Souparl indique un moyen simple et toujours applicable pour reconnaître la situation des interlignes articulaires.
(1) Bull, de l'Acad., 1862, p. 21, et 1863, p. 161.
(2) Bull, de V Acad., passim.
(3) Bull, de BAcad., 1862, p. 679.
C4) Publié par la Société des sciences médicales et naturelles. Bruxelles, 1833.
(5) Mémoire couronné par l’Académie et publié par celle-ci. (Tome II.) Bruxelles, 1831.
(6) Bruxelles, 1830, 1833, 18S9, divers traités.
l’hisloire du bandage amidonné et de la méthode amovo-inamovible doit être retracée. C’est l’iiistoire essentielle du mouvement chirurgical; notre pratique quotidienne est subordonnée à la méthode ; c’est par elle que notre chirurgie méritera surtout dans l’histoire générale de l’art médical une page reconnaissante.
Un homme a été le père et le propagateur de la méthode : Seutin. Mais Seutin, grande figure chirurgicale, maître dans la vraie acception du terme, à la fois enthousiaste et persévérant, sachant voir dans un germe isolé toute une moisson féconde, rencontra dès le début des adhérents, des disciples intelligents, qui se vouèrent à l’œuvre, combattirent pour elle, aidèrent à sa propagation et à son triomphe (i).
La première manifestation en faveur du bandage amidonné devant une assemblée publique, fut faite, nous l’avons dit, au Congrès de 1856 par M. Seutin (2), aidé et appuyé par MM. De Roubaix (0) et Fromont (4).
Mais déjà en 1835, le Bulletin médical belge avait publié un exposé de la manière employée pour confectionner le bandage (s); car Seutin, alors chirurgien en chef à l’hôpital Saint-Pierre et professeur à l’Université de Bruxelles, avait déjà cet objet en vue et s’en occupait depuis 1834.
Lui-même caractérise dans les mots suivants, le commencement, puis les modifications de l’appareil.
« Il n’est pas toujours donné au praticien qui apporte une innovation à un procédé chirurgical ou à une méthode de traitement de lui donner, de prime abord, tout le degré de perfection désirable. ^
« L’application du moyen qu’il met en usage, modifie ses idées à mesure qu’il expérimente, et il arrive ainsi à la découverte du principe qu’il cherchait. C’est ce qui est arrivé pour le bandage amidonné. L’idée qui a
(1) C’est naturellement l’École de Bruxelles qui doit être citée en première ligne. Les élèves de Seutin sont devenus maîtres, et c’est leur enseignement, qui, chaque jour encore, indique les principes et transmet la pratique du maître. Faut-il citer M. De Roubaix, Thiry, Rossignol, Pigeolct, Van Hoeter ?
(2) Bulletin médical belge^ 1836, p. 286.
(3) Bulletin médical belge, 1836, p. 3Ü8.
(4) Bulletin 7)iédical2)elge,
(5) Bulletin médical belge, année 1833, p. 83 'a 90.
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présidé à son invention a été tellement modifiée par mes expériences successives, que mon appareil qui n’était dans le principe qu’un bandage inamovible perfectionné, devint en peu de temps un instrument propre à jeter les bases d’une nouvelle doctrine sur le traitement des ruptures osseuses (i). »
On sait les phases subies par l’application d’un appareil inamovible aux fractures des membres jusqu’à l’époque où notre grand chirurgien, lui aussi se mit à l’œuvre.
L’idée d’emboiter les membres dans un appareil permanent et plus ou moins bien moulé sur eux a été mise en pratique dans l’antiquité. — Qu’elle nous soit venue des Grecs, des Egyptiens, des Brésiliens, des Indiens, des Arabes, etc., ainsi que l’ont voulu les érudits, c’est ce qu’il importe peu de savoir! En tous cas, elle ne se retrouve appliquée avec constance et méthode, dans les temps modernes, que par Larrey dans les ambulances européennes, puis ensuite dans les hôpitaux militaires de Paris.
La réputation de son auteur explique, abstraction faite du mérite de l’invention, la célébrité que l’appareil acquit bientôt.
De toutes parts on s’empressa de l’essayer, Velpeau en 1825, Robert dans une thèse inaugurale en 1830, Meynier en 1852, puis encore Larrey, fils, PiOgnetta, Bérard, etc., en brent l’objet d’une série d’expérimentations.
La question en était là, portant surtout sur ce point, simpliflcation et perfectionnement d’un appareil inamovible, (2) quand Seutin à l’époque que nous avons indiquée entreprit la solution du problème.
(1) Traité de la méthode Amovo-innmovîble ^ 2« éd. ISJ!, p. 2i.
(2) Seutin, dans sa communication au Congrès, n’admettait que le bandage amidonné comme appareil pour le traitement des fractures. Le mémoire de M. De Roubaix, plusréservé mais aussi plus logique, expliquait tout ce qu'on se croyait en droit d’attendre de l’appareil inamovible. Nous reproduisons ici les conclusions de ce mémoire ; elles sont remarquables en ce sens surtout qu’elles font voir combien nous avons devancé dans certaine voie la chirurgie française, puisque celle-ci en est restée précisément aupointexposéen 1836 parM. De Roubaix. «En rattachant, dit ce dernier, les idées que noiisvenons d’exposer à quelques expressions génériques, il nous sera facile de répondre en peu de mots'a la question posée par le Congrès: « Indiquer le meilleur mode de traitement des fractures des membres » et nous pourrons en donner la solution de la manière suivante : « Il est impossible qu’un seul traitement convienne à toutes les fractures, mais pour celles qui sont simples le meilleur traitement consiste dans l’emploi du bandage inamovible. Dans les fractures compliquées les appareils principaux employés ordinairement peuvent convenir suivant l’occurrence, mais une fois les accidents qui constituent la cümi)licalion passés, si la consolidation n’est pas terminée le bandage inamovible est indiqué. »
DE LA MÉDECINE BELGE CONTEMPOBAINE
Celle-ci marcha rapidement, suivant le mode de progression ci-dessus rapporté d’après l’auteur lui même. En 1836, l’appareil était apte à reprendre sous une forme nouvelle et bien autrement pratique le chemin de la France, d’où il tirait sa première origine.
M. De Roubaix, ex-interne de Seulin, fut chargé par celui-ci de remettre à Velpeau les travaux publiés jusqu’alors sur la matière. Tout fut pour le mieux dans cette première excursion à l’étranger de la méthode belge, et le 14 février 1857, Velpeau présenta à l’Académie royale de médecine de Paris, trois individus pansés par M. De Pioubaix et qui marchaient facilement à l’aide de béquilles, bien que la consolidation des fractures fût encore loin d’être opérée.
Plus tard, il est vrai, les choses changèrent de face ; on sembla regretter à Paris le bienveillant empressement avec lequel on avait accueilli les chirurgiens belges, et d’étranges prétentions furent suscitées. Mais une limite nous est imposée et il sortirait complètement du cadre de notre travail, de rappeler ici les péripéties d’une lutte intéressante pourtant, à plus d’un litre.
Sachons seulement que la chirurgie belge sortit à son honneur de ces débats irritants, et reprenons sur la terre natale l’appareil, tant au point de vue de ses modifications incessantes, qu’à celui de son expansion et de son applicabilité devenues chaque jour plus grandes.
En juillet 1857, un nouveau mémoire fut présenté aux Sociétés médicales de Bruxelles et d’Anvers, « afin d’appeler l’atlenlion de ces corps savants sur plusieurs changements importants, apportés dans la confection de l’appareil, et aussi sur son application et son usage étendus à un grand nombre de cas, qui n’avaient point d’abord paru susceptibles de s’en accommoder (i). »
Ce n’était plus un simple appareil. De l’appareil modifié, perfectionné, de son emploi fréquent et varié suivant les cas, une idée avait jailli. L’appareil avait engendré la méthode amovo-inamovible. A l’avantage d’une coaptation facile et sûre, d’une compression circulaire partout égale, il joignait celui de permettre en tout temps et en toute sécurité l’inspection et le pansement du membre lésé. Son emploi était possible pour une foule
(1) Seutix. Loc. cil. p. 215.
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d’affeclions variées, autres que les ruptures osseuses (i), il établissait le grand principe de la déambulation pour toutes les fractures, c’est à dire qu’il régénérait entièrement l’hygiène des blessés.
Les Sociétés de médecine de Bruxelles et d’Anvers accueillirent le mémoire avec cet esprit impartial et sagace dont elles ont donné tant de preuves. Tl fut publié dans leurs annales.
De plus en plus la méthode se vulgarisa.
Les praticiens expérimentaient de toutes parts et leurs observations, revenant à ces mêmes annales, contribuaient également à la populariser. Lutens jeune (dans les bulletins des Sociétés de médecine de Gand et d’Anvers (2), Delbruyère,Piérard, Cimier, Verhaeghe (dans les annales de la Société médico-chirurgicale de Bruges) signalaient des cas de guérison. Le professeur Ansiaux à Liège employait l’appareil à sa clinique; De Lavacherie également; il en étendait même l’application, et, en 1859, il soumettait à la Société de Gand les résultats dûs à la pratique de la compression dans les tumeurs blanches des parties dures. Enfin en 1840, Van Meerbeeck, qui en 1859, avait, à Louvain, soutenu une thèse sur la compression circulaire permanente inamovible faisait connaître les modifications apportées par lui à la structure de l’appareil.
Et le bandage vulgarisé par nos professeurs et nos sociétés savantes, sans cesse remanié et remis sur le terrain par son infatigable propagateur, adopté par le plus grand nombre de nos praticiens franchissait, les frontières et donnait naissance à des expérimentations et à des publications nombreuses, en Allemagne, en Hollande, en Angleterre, en B.ussie, en Italie, en Danemarck et en Suède, pour ne plus parler de la France.
(1) Nous trouvons dans Seutin la méthode appliquée aux entorses, aux tumeurs blanches, aux orchites. Mais c’est déjà, nous semblc-t il, autre chose que la méthode amovo-inamovible proprement dite. C’est bien plutôt ici la méthode amidonnée, quoique la section du bandage joue encore un rôle important. Dans les ulcères, phlegmons, abcès, plaies, amputations, résections, hernies, anévrismes, varices, mammites, etc., etc., il n’est plus question de la méthode; mais l’appareil amidonné simple, commode, résistant et sùr, soutenant le pansement ou maintenant la compression rend d’incontestables services. Nous établissons cette distinction pour expliquer pourquoi nous ne nous sommes pas crus obligés de rappeler tous les usages que l’on peut ou que l’on pourrait faire d’un moyen facile et toujours sous la main.
(2) Annales de la Société médicale d'Anvers, 1840.
C’est dans ces conditions, et 1844 venu, qu’il fut soumis à l’appréciation de l’Académie, et que celle-ci fut mise en demeure de se prononcer.
Celte phase de l’évolution delà méthode est importante.
Le 25 février 1 844, donc, Seutin, désirant fixer définitivement la prééminence de sa méthode sur toutes les autres, par l’assentiment de l’association médicale la plus élevée dans le pays, lui soumit la proposition suivante :
« Dans l’état actuel de la science, l’opinion des praticiens n’est pas encore définitivement arrêtée sur l’utilité de l’application de la méthode amovoinamovible dans tous les cas de fractures et plus spécialement sur l’opportunité de son emploi immédiat dans les fractures compliquées, comme moyen efficace pour prévenir les accidents consécutifs.
« Plusieurs cas remarquables de fractures comminulives étant traités en ce moment à l’hôpital Saint-Pierre, j’ai l’honneur de proposer à l’Académie de nommer une commission à l’effet d’aller constater les grands avantages qu’a procurés la méthode appliquée à chacun de ces cas.
« Je demande qu’il soit présenté à l’Académie un rapport sur ces faits, la question me paraissant du plus haut intérêt. »
Une Commission fut nommée à cet effet par l’Académie. Elle se composait de MM. Lebeau, Graux, Tallois, Langlet membres et de M. Philips, rapporteur. Le rapport fut lu dans la séance du 27 avril 1845.
Il donna lieu à une discussion animée portant principalement sur l’application immédiate de l’appareil dans les fractures compliquées, — son application dans les cas de fractures simples étant considérée comme acquise à la science.
La Commission, soutenue avec autant de talent que de vigueur et d’esprit par M. Philips voulait conclure que: « dans les cas de fractures compliquées et comminutives l’application immédiate de l’appareil peut être dangereuse (i). » M. Seutin soutint la controverse. Son infériorité oratoire ne nuisit heureusement pas à la cause, en faveur de laquelle du reste les faits parlaient éloquemment.
Le 27 février 1847, l’Académie adopta les conclusions nouvelles formulées par M. Fallot et ainsi conçu :
(i) Séance du 27 juillet 184b.
« Des faiis observés et des explications fournies par M. Seulin, l’Académie conclut :
1® Que la méthode de déligation, dite amovo-inamovible réunit ce que présentent d’utile et de profitable les deux systèmes dits à renouveler et inamovible, et qu’elle possède d’ailleurs divers avantages très-essentiels dont ceux-ci sont dépourvus.
2“ Que grâce aux modifications que lui a fait subir successivement son inventeur, cette méthode ne peut plus devenir par elle même la cause d'un accident grave et qu’elle constitue au contraire un des moyens les plus puissants pour se garantir deS' accidents dont les fractures compliquées sont si fréquemment accompagnées. »
A partir de ce moment, la lutte en Belgique fut terminée. La cause était définitivement gagnée. S’il reste encore quelque chose à faire, — soyons francs, nous qui avons vu de près la pratique des campagnes et disons : — s’il reste encore beaucoup à faire à ce sujet, ce n’est pas à une opposition catégorique qu’on le doit, c’est tout simplement à la force d’inertie.
Mais riiisloire de la méthode n’est pas complète encore avec ce que nous en avons dit. Il a été fait à l’appareil, destiné à la mettre en pratique, des modifications dont il faut tenir compte.
Nous avons cité les travaux de M. Van Meerbeeck. Les procédés préconisés par M. Van Meerbeeck, avaient surtout en vue l’inamovibilité au moyen des appareils cartonnés mis en pratique longtemps avant 1830 par M. Sommé à l’hôpilal d’Anvers.
Le bandage plâtré de MM. Matthysen et Van de Loo, n’appartient pas au pays, nous le citons pour mémoire. Nous ne ferons que mentionner non plus l’application de la gutta-percha aux traitements des fractures, par un des opposants les plus sérieux et les plus persistants à Tamovo-inamovibililé, M. André üytterhoeven (i), chirurgien â l’hôpital St. -Jean. L’expérience n’a pas sanctionné cette pratique.
Mais il n’en est pas de même des découvertes de MM. Burggraeve et
(i) l)e l'application de la gutta percha au traitement des fractures des membres, par M. Uyttekhoeveiv. Journal de la société des sciences médicales et naturelles de Bruxelles. Janvier 1831.
Merchie, relatives l’une au modelage préalable des attelles, l’autre à l’emploi de l’ouate.
Le système de déligation de M. Burggraeve a pour but :
1® De restituer l’inamovibilité dans le plus grand nombre des cas.
2® De supprimer la bande roulée et par conséquent le compressimètre.
5* D’appliquer directement l’ouate.
4® De former une coque imperméable ou emplastique pour les plaies et les ulcères qui suppurent (i). »
M. Merchie emploie le coton cardé à l’instar de M. Burggraeve; mais, en modelant préalablement sur l’homme sain les appareils destinés à la contention, il se propose :
« D’augmenter encore la simplicité, la rapidité du système amidonné, de satisfaire dans toutes les circonstances possibles aux nombreuses exigences de pratique tant civile que militaire, de permettre de transporter les blessés à des distances considérables sans danger ni douleur.
« Préparés à l’avance^ à l’instar des appareils orthopédiques les appareils de M. Merchie, se placent instantanément sans fatigue pour l’opérateur comme sans souffrance pour le blessé. Ils permettent à un chirur-
(0 Nouveau système de pansements inamovibles, par M. Burggraeve. Bull, de l'Jcad., t. XI, n” 11.
Nous attribuons à M. Burggraeve l’emploi de l’ouate dans le traitement des fractures, et ce faisant nous suivons les errements habituels, mais nous n’entendons nullement par là trancher une question de priorité. Pour rester impartial et faisant abstraction du mérite de la vulgarisation, mérite incontestable pour le professeur de Gand, nous dirons que la Société de médecine de Gand, en 1833, 1856, 1837 et 1847 (voir Ann. et Bull, de ces années) s’était occupée de l’emploi de l’ouate dans les pansements. Au dire d’un collègue de M. Burggraeve, M.le professeur Soupart(La vérité à propos de nonante-neuf faits qualifiés par 31. Slalgaigne de miracles nbletius à la clinique chirurgicale de l’Université de Gand. — Journ. de méd. de la Soc. des sc. méd. et nal. de Brux., année 1849, p. 358). M. le docteur Frédéricq employait depuis deux ans déjà en 1846, le procédé dont l’idée première avait été puisée à la clinique de M. Seutin. M. Frédéricq, décrivit son appareil en 1847 dans les Ann. de la Soc. méd. d'émulation de la Flandre occidentale. Or, disaient les adversaires de M. Burggraeve, les travaux de M. Burggraeve datent de 1830 (Mémoire sur les appareils ouatés.) M. Crocq en 1833 (Journ. de la Soc. des sc. méd. et nat., p. 243, 536 et 436) a publié sur le débat un article intitulé : Le bandage ouaté et la méthode inamovible, curieux à consulter pour ceux qu’intéresse ce genre de discussion.
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gien de secourir vingt, cent fractures en quelques heures de temps (i). »
Tels sont les buts divers auxquels tendent MM. Burggraeveet Merchie.
Un mot maintenant sur l’ensemble de ces modifications et nous comprenons par là celles de M. Van Meerbeeck, aussi bien que celles de MM. Uytterhoeven, Burggraeve et Merchie.
Elles se rattachent à la souche commune; ce sont les parties d’un même corps; on aboutit simplement aux mêmes résultats par des sentiers variés. Aucune de ces modifications ne peut avoir la prétention de renverser l’appareil initial qui reste tout entier debout plus vigoureux et plus fort que jamais. Mais par la diversité de leurs applications, elles ont contribué à étendre la connaissance de la méthode. Celle-ci a, de la sorte prouvé sa flexibilité, les ressources immenses qu’elle possède. Désormais le chirurgien, s’il est bien pénétré du principe, — car c’est là le grand point, celui qui prime tous les autres, — s’il est bien pénétré du principe, le chirurgien ne peut plus être pris au dépourvu. En quelqu’endroit qu’il se trouve, n’importe la nouveauté ou Tétrangeté du cas, il sera prêt à faire face aux indications.
En résumé et pour tout dire dans une comparaison qui exprime nettement la pensée, la méthode Seutin est un tronc, et sur ce tronc vigoureux sont greffées des branches puissantes. L’arbre entier est fécond et les fruits sont à la portée de tous; il suffit d’étendre les mains.
Que celles-ci ne restent pas inertes. La science ne peut être stationnaire ; si elle n’avance pas, elle recule; et, quand Seutin est mort, il avait découvert des horizons nouveaux vers lesquels il marchait avec autant de conviction et d’ardeur qu’il l’eût fait dans les plus belles années de sa jeunesse (2).
(1) Appareils modelés ou nouveaux systèmes de déligations pour les fractures des membres^ par Z. Mercuie. Paris et Gand, 18î58.
Ici encore une question de priorité : M . Van Uoeter a revendiqué la découverte des coques modelées.
(2) Voyez : De l’abus des amputations et de l’utilité de la chirurgie conservatrice. Br. in -8" de 90 p. comprenant les communications faites à l’Académie le 28 janvier 1860 ainsi que les discours prononcés par Seutin le 26 mai 1860, et à la même époque par M.U. Burggraeve et Decaisne. L’auteur y a joint un discours concernant la même matière, prononcé le 30 juin de la même année par M. Crocq.
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Le cri de chirurgie conservatrice poussé par lui doit être le cri de ralliement de la chirurgie belge. Cette dernière possède le moyen, le système, elle n’a qu’à vouloir pour pouvoir. « La chirurgie humaine presque sans armes servant à mutiler (i) » tel est le vœu et le vœu réalisable du père de la méthode amovo-inamovible, « alors, mais seulement alors, comme le dit si bien le docteur Massart, la place de la chirurgie et du chirurgien sera même si petite dans l’art et dans le monde, qu’ils ne pourront conserver une existence spéciale comme aujourd’hui ; ils se fondront dans la médecine et dans le médecin, et cette fusion formera cette unité admirable qui est le type de la perfection (2). »
B. ACCOUCHEMEIMTS .
L’art des accouchements, l’obstétrique surtout ne pouvaient manquer d’être cultivés dans la patrie de Vésale, de Verheyen et de Jean Palfyn (5).
Aussi voyons-nous, à partir de 1835, c’est-à-dire quand la Belgique, remise en possession d’elle-même, reprend ses libres déterminations, les vues et les études des savants et des praticiens se diriger avec persévérance de ce côté. 11 était grand temps, car plus que tout autre cette branche importante de l’art de guérir était et semblait devoir rester livrée en proie aux sages-femmes et aux empiriques.
Ce n’est pas qu’avant la révolution plus d’une tentative de rénovation n’eût été faite. Kluyskens, Ansiaux père, au commencement du siècle, avaient produit des œuvres louables. De 1818 à 1829, à la suite de plusieurs épidémies meurtrières de métro-péritonites puerpérales, de nombreux écrits avaient paru sur la matière. La Société de médecine de Louvain s’en était fortement préoccupée en 1824; et par ses soins les travaux justement estimés de Hoylaerts et de Vandenzande avaient été imprimés.
(1) Discours lu dans la séance académique du 26 mai 1860.
(2) chirurgie conservatrice des membres^ par Amédée Massart. Napoléon-Vendée, 1863. Cilé par Seutin ; discours à l'Âcadémie, 26 mai 1860.
(3) Palfyn, né a Courtrai en 1630, mort à Gand en 1730. En cherchant à découvrir le secret de Chamberleyne, il inventa à son tour un lire-léte qui Cul l’origine du Forceps.
Mais ces travaux restaient isolés; l’initiative individuelle ne remédiait qu’imparfaitement à l’ignorance et à la torpeur. Un ensemble de moyens énergiques, une vive impulsion étaient nécessaires pour qu’un mouvement se manifestât dans le public médical.
Ces moyens, cette impulsion se rencontrèrent en 1835 lors de la fondation des sociétés savantes et de l’érection des chaires d’accouchement dans les universités, en même temps que des cliniques obstétricales étaient instituées dans les maternités.
Avant même que ces dernières eussent produit, les sociétés savantes avaient travaillé. A Gand, à Anvers, à Bruges, à Bruxelles, les points les plus divers et les plus intéressants de la pratique avaient été abordés.
Seulement, — et cela se comprend surtout dans celte branche où la spéculation a moins de prise encore que dans une autre, où plus d’un point même semble rentrer dans la mécanique et les sciences exactes, — seulement, disons-nous, la pratique particulière, quelque nombreuse qu’elle fût, ne pouvait entrer en ligne de compte et lutter contre les découvertes auxquelles la clinique, l’observation des faits accumulés et la comparaison plus étendue et plus fréquente devaient nécessairement conduire.
C’est à l’École de Bruxelles que revient la plus grande part des progrès et des conquêtes. C’est l’un de ses professeurs, M. Van Huevel, qui poussa le plus loin l’esprit d’investigation obstétricale. Tandis que les sociétés savantes, par leurs intéressantes discussions sur la matière, par l’apport d’observations curieuses, poussaient à la vulgarisation des connaissances acquises, le génie inventif du professeur de Bruxelles le conduisait à des découvertes ou à des perfectionnements d’un ordre tout à fait supérieur.
C’est principalement autour de ces inventions, de ces perfectionnements, et, disons-le aussi, autour de certaines pratiques préconisées et défendues avec une grande énergie par M. Van Huevel et par ses adhérents, que le mouvement scientifique se fit.
Il est naturel donc que nous retracions le développement de ces différents progrès, tout faisant connaître en temps et les lieux et la manière dont ils furent accueillis dans les sociétés savantes et la part que ces der-
iiières peuvent réclamer à bon droit dans leur mise en pratique et leur extension.
Nous dirons après quelles questions furent principalement abordées et résolues dans ces dernières années.
Trois phases principales caractérisent l’œuvre de M. Van lïuevel, et ces trois phases se déduisent logiquement l’une de l’autre, de telle sorte qu’elles suivent un ordre rationnel, essentiel à observer, dans l’exposé que l’on veut en faire.
Le premier point abordé par le chef de service de l’hôpital St. -Jean, fut la mesure précise du bassin : \di pelvimétrie. La mesure du bassin mathématiquement obtenue et les indications ressortant de celte connaissance déterminées, il était juste de trouver les instruments capables de remplir ces dernières. Tel fut le double but poursuivi par le professeur bruxellois.
Laissons de côté les modifications apportées au forceps qui tout importantes qu’elles soient n’ont pas eu une action fondamentale sur l’art obstétrical. Réservons pour plus tard la question de prééminence entre le levier le forceps, puisque les discussions dans les sociétés savantes nous y ramèneront. Ce dont il faut parler d’abord c’est du cas plus grave où l’anguslie pelvienne est telle qu’elle nécessite une opération sanglante : opération césarienne ou craniotomie fœtale.
On sait que les maternités ont de tout temps été fatales à l’opération césarienne (i). D’un autre côté les instruments imaginés pour pratiquer la craniotomie ne répondaient qu’imparfaitement au but à atteindre. Les vues du professeur de Bruxelles furent donc naturellement dirigées vers la découverte d’un moyen plus propre à remplir les indications. Dans cet ordre d’idées, le forceps-scie fut imaginé.
Mais en même temps, et en dehors de la possibilité ou de la nécessité thérapeutique de son application, surgissait la grande question médico-morale du fœticide, bientôt suivie d’une autre non moins ardue : celle de l’avorte-
(i) On sait qu’il n’en est pas de même dans la pratique civile et cela surtout dans les campagnes. Les succès de MM. Mascarl et Hoebeke, consignés dans le Bull, de l’Acad., prouvent qu’en médecine il convient de ne jamais être absolu et de toujours avoir en vue les circonstances, les milieux, l’indication, en un mot.
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nient naturel provoqué. Le perfectionnement du pelvimètre, en donnant au fœticide des assises scientifiques, la découverte du forceps-scie, en augmentant les tendances à l’emploi de ce suprême moyen pour sauver la vie de la mère, devaient nécessairement ramener à la discussion du fœticide les accoucheurs qui avaielit toujours repoussé comme contraire aux lois divines et humaines la mort d’un enfant certaine et de propos délibéré.
Ainsi se trouvèrent successivement abordées sous l’influence et par suite des découvertes de l’École de Bruxelles, les questions les plus épineuses de l’art obstétrical.
Reprenons l’une après l’autre pour en donner l’historique aussi succint que possible, chacune des réalisations instrumentales émanées de la Maternité de l’hôpital St. -Jean.
C’est en 1840 que M. Van Huevel fil pour la première fois connaître le mode de mensuration qu’il venait d’inventer. Un mémoire à ce sujet fut remis par lui à la Société des sciences médicales et naturelles de Bruxelles (i).
La Société se livra à un sérieux examen de l’instrument nouveau. Elle le reconnut comme mathématiquement exact, et s’étendant à la mesure de tous les diamètres du bassin. C’est le rapporteur de la Société qui qualifia le pelvimètre du nom de géométrique qu’il porta pendant quelques années.
En fait de reproche on ne trouvait à lui adresser que celui de pécher par trop de complication. Ce reproche était fondé, M. Van Huevel se remit à l’œuvre, et perfectionna son instrument. Bientôt il fut en mesure d’en appeler à la décision d’une seconde société savante. Cette fois, ce fut la Société de Gand qui reçut son mémoire intitulé : Mémoire sur la pelvimétrie et sur un nouveau mode de mensuration pelvienne (2).
Ici nous cédons la parole à M. Dumont, rapporteur de la Commission nommée par la Société, et nous le faisons à dessein, dans le but, de faire comprendre par un exemple, en même temps que le progrès scientifique, l’action des sociétés savantes sur la réalisation pratique et la vulgarisation des conquêtes de chaque jour.
(1) Inséré dans les Annales de la même année par décision de la Société.
(2) Inséré dans les Annales de 1841, p. 112 à 148.
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M. Dumont disait en terminant son rapport (i) :
V Nous le disons avec conviction, le pelvimèlre de M. Van Huevel résume en lui tous les avantages des pelvimètres connus sans en avoir aucun des désavantages.
O En effet, il mesure directement le véritable diamètre antéro-postérieur et non pas une ligne fictive qui s’en rapproche plus ou moins, comme cela a lieu lorsqu’on se sert du doigt indicateur. Il mesure tous les diamètres à l’intérieur du bassin sans qu’il soit nécessaire d’introduire plus d’une branche dans le vagin, et par conséquent sans les tiraillements douloureux du vagin que l’on remarque dans la mensuration avec les pelvimètres de Goutouly, de Barovero, de Starck, de Kurzwichs, de Roeppe, de Wigand, de Simeon, d’Osiander.
« 11 est applicable à tous les diamètres viciés de l’excavation pelvienne; son application est toujours facile, puisqii’au lieu de devoir tenir deux branches parfaitement fixes dans l’intérieur du bassin, il suffit d’en maintenir une seule; enfin il l’emporte sur tous les autres pelvimètres par la précision mathématique de ses résultats.
« Convaincue de la supériorité que de pareils avantages doivent assurer au pelvimètre de M. Van Huevel, c’est avec un sentiment bien vif de plaisir que votre Commission vous présente cet instrument, dont elle considère l’iuvention comme une véritable conquête pour l’art obstétrical. »
Ce rapport fut suivi d’une discussion à laquelle prirent part MM. Lados, Dumont, Meulewaeter, Blairiau, de Nobele.
Les conclusions furent adoptées à l’unanimité.
Sous l’influence de cette haute sanction, le nouvel instrument pénétra dans la pratique belge. Que l’on veuille bien tenir note de ce fait, il est une preuve manifeste de l’action bienfaisante des sociétés ; d’autant plus que le temps n’a fait que corroborer la décision prise par la Société de Gand. Ajoutons-le même en passant, presque toutes, pour ne pas dire toutes, nos inventions réellement utiles furent agréées dans les sociétés avec le même esprit de justice et de discernement.
A partir de cette époque le pelvimètre se répandit par la voie de la cli-
(0 Le r3i)porl de M. Dumont est inséré dans le Bulletin de I8i1, p. 24G.
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nique où les élèves s’exerçaient à l’employer, ensuite par les notes ajoutées à l’ouvrage classique de Cazeaux alors entre toutes les mains. Seulement il ne s’appella plus pelvimètre géométrique mais bien pelvimètre universel.
Le /brce/7s•sc^e, avons-nous dit, devenait le complément du nouveau pelvimètre. Il était destiné à servir à la mise à exécution de certaines prescriptions de ce dernier.il devait être, par conséquent, d’une précision telle que la délimitation des cas où il pouvait et devait s’appliquer fut bien nette et bien caractérisée. Or, de l’aveu de tous les accoucheurs non prévenus, il remplit parfaitement cette condition.
Avant son invention les instruments employés pour mutiler le fœtus avaient pour objet soit la perforation du crâne et l’extraction de la pulpe cérébrale, soit l’écrasement de la tête.
« Tels sont, disent les notes de Cazeaux, les bistouris droits et pointus, les ciseaux de Smellie, de Levret, de Naegele, le tirebellum de Dugès, les perforateurs d’Assolim et de Hayn, enfin le céphalotripe de Baudelocque. Les premiers sont d’une application dangereuse ou notoirement insulFisanie, puisqu’ils ne peuvent diminuer la base du crâne qui constitue, dans la généralité des cas, le seul et véritable obstacle â l’accouchement. Le céphalolripe, lui, présente des inconvénients non moins nombreux, que nous ne pouvons énumérer ici.
« Tous les erabryotomes connus étaient donc impuissants ou dangereux, car aucun ne diminuait la base du crâne, ni agissait, sans exercer de violence sur les organes de la femme. »
Le forceps-scie de M. Van Iluevel a pour objet précisément de parer à ces inconvénients reconnus.
11 fut inventé en 1845 et appliqué pour la première fois en 1844. Décrit dans l’édition belge de Cazeaux (i), décrit également dans l’ouvrage publié par M. Hyerneaux, d’après les notes et suivant les principes du maître (2), connu de tous les praticiens, aux mains de la plupart d’entre eux, nous n’avons pas à le faire connaître autrement qu’en le nommant.
En 1849, M. A. Feigneaux, ancien interne de l’hôpital St.-Jean, publia les
(1) Bruxelles. 1843, p. 387 et suiv.
(2) Bruxelles, 1837, p. 292 et suiv.
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observations d’applications du forceps-scie recueillies par lui à la maternité. « Six cas, dit-il, se sont présentés dans un seul semestre, et tous ont été suivis de guérison (i). »
Le Journal de la Société de Bruxelles, les Annales des sociétés flamandes, ne cessèrent de relater annuellement des cas opérés avec succès par la nouvelle méthode. Mais précisément, ainsi que nous l’avons dit, cette exactitude de l’instrument, en même temps qu’elle poussait à l’extension de son application, devait soulever des discussions quant à l’indication de son emploi et des protestations quant à la question du fœticide qu’il prétendait généraliser. Il devait même ramener les esprits à l’étude de celte thèse bien plus hautement réprouvée encore par quelques-uns : l’accouchement prématui'é artificiel. Dès 1857 déjà, dans un mémoire présenté à la Société de médecine de Bruxelles et inséré dans les Annales de la même Compagnie (2), M. Marinus avait soutenu que celte opération n’a rien d’immoral et que loin de mériter la qualification de crime, elle est une ressource précieuse dans certains cas d’angustie pelvienne, préférable à la symphiséolomie et à l’opération césarienne.
La question fut reprise en 1842 avec une grande vigueur par M. Van Iluevel et l’opération fut mise pour la première fois en pratique, en Belgique, cette même année (5).
En 1845, le même point de doctrine fut soutenu devant le corps professoral de Bruxelles par M. Simonart (4), qui, reproduisant et remaniant la dissertation contenue dans les additions à Cazeaux, l’appuya d’arguments nouveaux et élargit le cercle dans lequel il avait jusqu’alors restreint « cette délicate et importante opération. »
Attaquée en 1852, par M. Van Meerbeeck, celte thèse fut défendue avec chaleur dans la Presse médicale par un professeur de Bruxelles, M. Thiry.
A cette époque également M. Hubert porta la question devant l’Aca-
(1) Journ. de la Soc. des sc. mëd. et nnt. de Bruxelles, 1849, t. IX. p. 142 et suiv,
(2) Journ. de la Soc. des sc. méd. etnat. de Bruxelles, 1849, t. IX, p. 142 et suiv.
(3) Mémoire sur les divers moyens propres à délivrer la femme en cas de rétrécissement du bassin. (Annales de Gynécologie, de M. Schoe:vfeld, octobre 1842.)
(4) Dissertation sur V accouchement prématuré artificiel considéré sous le rapport obstétrical et médico-légal. Thèse d’agrégation par P. -J. Simo>art. Bruxelles, 1842, in-8’.
demie, mais il ne l’examinait que dans le cas d’angustie pelvienne, rejetant ainsi que M. Marinus l’avortement médical préventif. Ces deux chirurgiens rencontrèrent comme adversaires MM. Didot et Yleminckx.
L’Académie de Belgique, ainsi que l’avait fait récemment l’Académie française ne prit pas sur elle de trancher la question. Elle adopta une proposition ainsi formulée par M. Sauveur. « L’Académie laissant à l’appréciation judicieuse et consciencieuse des accoucheurs les cas où l’avortement peut être pratiqué, met fin aux délibérations ouvertes sur le travail de M. le docteur Hubert, dont elle a voté l’impression. »
La question de doctrine fut de nouveau suscitée en 1860, par M. Thirifahy qui, à l’instar de M. Simonart, demandait l’obtention de son titre d’agrégé, à cette thèse devenue en quelque sorte propre à l’école de Bruxelles, en Belgique. Présentant de nouveaux faits dont quelques uns sont en dehors des faits relatifs à l’angustie, il conclut : « l’accoucheur peut pratiquer l’avortement médical. Il y est autorisé par les médecins les plus distingués et les plus compétents en cette matière, par l’utilité de cette manœuvre, par la législationcriminelle, la société, la famille, la morale et la religion catholique. »
Lq pelvimètre universel de M. Van Huevel, son forceps-scie et la pince à dents de loup qui complète ce dernier instrument, sont, à l’heure qu’il est, des acquisitions certaines, autorisées, permanentes.
Nous ne voulons cependant pas prétendre qu’il n’existe pas d’autres moyens également efficaces pour atteindre le but proposé. D’ingénieux praticiens belges ont prouvé que dans cette voie si brillamment parcourue par le professeur de Bruxelles, il reste encore à moissonner (i). Nous constatons seulement que par les procédés et les instruments de ce dernier toutes les difficultés du problème peuvent se résoudre (2).
(1) Emploi d’un nouveau céphalolome par M. G. Ann. de la Société de médecine de
G and, 1861.
(2) En 1849, M. Didot a présenté à l’Académie (t. VIII, p. 130) un Essai sur un nouveau mode de délivrance dans les cas d'angustie pelvienne extrême.
Son instrument désarticulateur, M. Didot, l’appelle diatrybe ou diatrypleur. C’est un levier disjoncteur agissant à la manière des ciseaux deSmellie, c’est-'a-dire en divergeant. M. Seutin nommé rapporteur reconnut les avantages du diatrypteur,mais en même temps il soutint la prééminence du
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Parlerons nous, à présent, d’autres innovations d’une valeur positive, mais qui ne constituent pas des révolutions dans la pratique? — du petitforceps, — de la pince poi'te-lacs, modifiée elle-même en 1857, par M.Wasseige, et que M. Hyernaux a remplacée définitivement par la pince porte-nœuds (i) présentée à l’Académie en 1863?
Il en est encore bien d’autres que nous pourrions citer; mais force nous est de les passer sous silence pour ne pas dévier de notre principe qui est, comme on le sait, de nous attacher aux points essentiels, à ceux qui font trace, pour ne pas nous égarer dans les détails, quelle que soit l’importance de ces derniers.
Une autre question dont nous n’avons pas encore parlé mérite que nous nous y arrêtions. C’est celle de la prééminence du forceps sur le levier et réciproquement; question éminemment nationale et dont nous ne retrouverions que de simples traces en dehors de nos archives.
En France par exemple elle est considérée comme tranchée depuis la lutte jadis célèbre de Baudelocque cl d’un accoucheur de Bruxelles, Herbiniaux défenseur du levier. Baudelocque, grâce à l’autorité d’un grand nom, d’une clinique étendue, d’une démonstration plus éloquente resta maître du terrain malgré les sérieuses objections de notre compatriote. La cause du levier fut dès lors perdue en France, si ce n’est peut être au point de vue de la correction des positions défectueuses de la tête.
Mais chez nous ou, pour mieux dire, dans les Flandres, et surtout à Gand, le levier, moyen de traction, n’a jamais été déchu de sa bonne renommée. De longue date, les praticiens instruits par l’expérience s’en servaient avec fruit. Par tradition et par enseignement oral, l’emploi de l’instrument se transmit de génération en génération.
forceps-scie. L’Académie, sur la proposition de MM. Mareskaet Fallot, nomma dans son sein deux commissions établies l’une à Liège et l’autre à Bruxelles, et chargées de faire l’application des deux méthodes afin de fixer l’opportunité de chacune d’elles suivant les cas. Elle vota en outre la proposition de M. Lombard ayant pour but de faire déposer les instruments de MM. Van Huevel et Didot, dans tous les chefs-lieux d’arrondissement (2o mai 18150, t. IX, p. 442).
Je ne sache pas que depuis, il ait été fait droit à l’une ou l’autre de ces décisions. Le diatrypteur, instrument ingénieux, mais d’une applicabilité restreinte, n’était pas appelé à détrôner le forcep-scie.
(i) Du lacs et d'un nouveau porte-nœud sur le pied de Venfant dans la terminaison des accouchements laborieux, par le docteur Hversaux. Bull, de l’Acad. 1863, p. 83 et suivantes.
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Si .
Une vogue nouvelle lui revint par suite des travaux de M. J.-L. Boddaert père (i).
Depuis lors, de nouvelles communications, des dissertations, la plupart du temps suivies de discussions, abondèrent dans nos sociéte's savantes, et, comme nous l’avons dit, principalement dans celle de Gand. MM. Fraeys, Coppée, Beydler se prèocupèrent vivement de ce point intéressant de la pratique.
L’aboutissant naturel du problème, était l’Académie. Partisans et adversaires du levier pouvaient sur ce terrain neutre se rencontrer à armes égales, — non plus pour s’efforcer de renverser un des instruments au profit de l’autre, mais pour déterminer définitivement l’emploi rationnel, et les limites précises de l’usage de tous les deux. C’est dans ce sens qu’ont été faites les communications de MM. Hubert (■a) et Coppée (s).
La question, quoi qu’il ait été fait, est loin d’être épuisée.Une discussion approfondie, où les vues opposées se fassent jour, manque encore. Mais au moins les matériaux sont préparés; il suffirait de les coordonner et de les poser mûrement pour en apprécier la valeur. Ce point de vue ne nous appartient pas.
Ce que nous devons nous borner à constater c’est que, dans cette direction l’art obstétrical a été fouillé tout particulièrement. L’emploi des deux instruments, quelles que soient les vues spéciales des praticiens, a été à plusieurs reprises l’objet de travaux sérieux dans les sociétés savantes. Les connaissances ont pénétré partout sous ce rapport, et les mains habiles se sont multipliées. C’est un grand résultat obtenu.
Certes les hautes questions de l’avortement médical, du fœticide, de l’opération césarienne offrent un intérêt particulier et sont dignes des
(1) De l'usage rationnel du forceps et du levier par J.-L. Boddaert. Ann. de la Société de ?nédccine de Gand, 1842-49.
Le mémoire de M. Boddaert a été reproduit en substance dans les notes de Cazeaux (édition belge 18il>, p. !>39 et suivantes), par M. Van IIuevel. Ce dernier examine très-impartialement la question, reconnaissant que le levier au détroit supérieur est en général préférable au forceps. Quelquefois cependant le forceps Uytterhoeven est plus avantageux encore.
(2) I\ote sur l'équilibre du forceps et du levier et sur le choix à faire entre les deux instru- ?nenls. (lllém. Acad. t. IV.)
(3) Du levier en obstétrique. Bull. Acad. méd. 1864, p. 669. Rapport de M. Marinus p. 662.
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éludes et des préocnpations de tous; mais ce sont, si je puis m’exprimer de la sorte, des questions d’exception. Ne l’oublions jamais cependant : les faits qui se présentent quotidiennement à notre pratique et qui sont si variables et si multiples sous une apparente identité sont peut-être plus essentiels encore à connaître. C’est avec eux que l’on doit compter journellement, c’est d’eux surtout que dépend le sort de plusieurs milliers de patients (i). Nos sociétés savantes ont à nos yeux ce grand mérite, ainsi que nous aurons occasion de le prouver encore, de n’avoir jamais dévié de la pratique, non que l’art pour l’art et la science pour la science n’y aient provoqué des études transcendantes, mais leur donnée générale n’a jamais été dans cette direction théorique. Chaque fois qu’elles se sont agitées, que leurs travaux se sont pressés, variés et nombreux dans un sens, c’est qu’il se présentait une matière à explorer dont la connaissance était appelée à produire des bienfaits réalisables, — ou bien encore, c’est que, par suite des notions acquises, pouvaient dépendre dans les transformations administratives, ou dans les applications thérapeutiques, des résultats légitimement espérés pour la cure des maladies ainsi que pour leur prophylaxie.
Mais celte catégorie de travaux, qui se réalise en fécondes améliorations se présente sous des apparences plus modestes. Ici point de bruit; sans fracas et sans lutte, chaque ouvrier apporte sa pierre à la construction. L’historien qui vient à son tour et qui voit l’édifice achevé, tâche vainement pour rendre justice à chacun de remonter de l’œuvre à l’ouvrier en notant chacun des matériaux remués.
Ces réflexions se rapportent précisément à l’art des accouchements. Nul terrain scientifique n’a été labouré chez nous avec plus de persévérance et d’intelligence. Que l’on prenne connaissance des cliniques des universités, que l’on ouvre les annales de nos sociétés savantes et l’on
(i) Une mention spéciale sous ce rapport doit être faite du procédé de Seulin, la compression de l’aorte ventrale dans les cas de métrorriiagie grave à la suite de l’accouchement. Acad, méd.,
I. V, 1" série p. 723.) Celle pratique a été approuvée par M. Van Huevel, qui l’a décrite dans les notes de Cazeaux, Il n’est plus maintenant un accoucheur qui l’ignore ou qui ne soit disposé à la mettre en pratique le cas échéant. •
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verra si cette appréciation est erronée. J’ai dit, au surplus pourquoi il devait en être ainsi et pas autrement. D’autre part, il est facile de s’assurer par la lecture de ces pièces émanant de tant de sources, de la somme considérable de connaissances répandues ou acquises. Mais il y a eu là un travail d’expansion, d’imprégnation lente et continue. Le dépouillement ingrat de l’apport de chacun serait sans bénéfice. L’analyse ne pouvait aborder que l’évolution des faits principaux. Nous l’avons faite dans ce sens. Le reste demandait à être envisagé, non dans sa mobilité quotidienne, mais dans la mesure et la tendance de son développement. C’est la déduction synthétique que nous avons cherchée et que nous avons eu pour but d’exprimer !
C. OPHTHALMOLOGIE
Dans l’ordre chronologique des questions scientifiques qui ont préoccupé le pays, l’ophthalmologie mérite une des premières places. A vrai dire ce n’est pas cette branche toute entière qui a été tout d’abord explorée. C’est un de ses points seulement. Mais ce point possédait pour lui-même une importance telle que les esprits les plus distingués pouvaient s’arrêter à l’élucider.
Pour plus de clareté remontons rapidement à l’origine des choses.
A partir de 1815 on signale en Belgique une ophthalmie militaire ou contagieuse. On la disait généralement d’origine étrangère, et rapportée en Europe par les soldats ayant souffert d’ophthalmie en Egypte où elle règne endémiquement.Quoi qu’il en soit, bon nombre de soldats en avaient été ou en étaient atteints. La population civile elle-même n’était pas indemne du fléau.
On se mit avec courage à chercher le meilleur mode de traitement, et pour cela on s’efforça de découvrir l’origine, les causes et la nature de l’affection. En 1819, Kluyskens, professeur à l’Université de Gand, publia une dissertation sur l’ophthalmie contagieuse qui régnait dans quelques bataillon de l’armée des Pays-Bas.
De 1820 à 1829 les travaux et les recherches s’accumulèrent (i).
(i) Voyez Broeckx, ouv. cit. Voyez également Fl. Cunier ; Recherches statistiques sur la nature et les causes des maladies oculaires observées en Belgique et en particulier dans la province du Brabant. Rapport adressé à M. Liedts, gouverneur du Brabant. Bruxelles, 1847.
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D’après les opinions émises on peut ranger en trois catégories les auteurs de ces productions diverses : 1° les épidémistes, 2® les conlacjionistes, 3“ les compressionnistes, — (ces derniers étant ceux qui pensent que l’alFection reconnaît pour cause la compression du cou par l’habit militaire).
Au bout d’un certain temps les épidémistes qui avaient pronostiqué la cessation prochaine de la maladie oculaire furent contraints, celle-ci se perpétuant, de battre en retraite.
Ils se rangèrent, les uns du côté des contagionistesy les autres du côté des compressionnistes.
De 1830 à 1833, bien qu’à la suite de la défaite du mois d’août 1831 cent mille hommes eussent été appelés sous les armes, personne ne s’inquiéta de l’ophthalmie de l’armée.
Mais en 1833 un rapport fut adressé par M. Vleminckx, inspecteur général du service de santé, au Ministre directeur de la guerre, baron Evain. Ce rapport débutait comme suit : « L’ophthalmie qui a régné depuis tant d’années dans le royaume des Pays-Bas, sévit depuis quelque temps avec une nouvelle intensité sur quelques-uns de nos régiments. »
Il n’en fallait pas davantage pour ramener les savants à reprendre à nouveau la question. Communications aux sociétés savantes, publications dans les journaux, polémiques recommencèrent aussitôt.
Je n’imposerai pas aux autres plus qu’à moi même une marche laborieuse dans ce dédale où parfois le fil conducteur s’échappe et manque. Signalons cependant quelques faits. En 1854, pour la première fois, le mot de granulations^ appelé par la suite à jouer un si grand rôle, fit son apparition. C’est à M. Jungken qu’on le doit. M. Jungken, médecin à Berlin, avait offert ses services à l’administration et, à la suite d’une excursion en Belgique, il avait adressé au Ministre un rapport circonstancié sur l’affection. Dans ce rapport le terme de granulations est employé en remplacement des mots : villosités, rugosités, etc., jusqu’alors en usage.
En 1854, la question est près de faire un grand pas. Un savant qui a rendu de grands services à la littérature médicale Belge, le docteur Canstatt, donne des conférences à l’hôpital militaire de Bruxelles. Dans ces
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conférences il s’attache à démontrer quelle importance il y a à ne pas confondre sous le nom d’oplithalmiques, sans autre désignation plus précise, les individus en traitement pour affections oculaires. Cette manière de faire peut avoir l’inconvénient de donner à croire que tous ces malades sont atteints d’ophtlialmies militaires.
D’un autre côté il expose le résultat des recherches entreprises en Allemagne sur l’anatomie physiologique et pathologique de l’organe de la vision, en ce qui concerne la conjonctive principalement. Il insiste sur la nécessité de suivre la même voie en Belgique, si l’on veut acquérir des connaissances réelles et ne pas être exposé à tourner constamment dans le même cercle. Ce conseil était excellent. On aurait beaucoup gagné à le suivre immédiatement. Malheureusement il n’en fut pas ainsi, et la plupart des observateurs continuèrent à étudier l’opluhalmie militaire en elle-même, c’est-à-dire dans son essence, ses manifestations, ses symptômes et dans la recherche empirique des remèdes à lui opposer, sans trop s’inquiéter des connaissances anatomiques préliminaires dont ils ne concevaient pas encore l’indispensabilité.
Il en est d’autres pourtant qui se trouvèrent engagés dans une meilleure direction. Les éludes universitaires, la publication d’un journal spécial les y amenèrent. Dès lors les perquisitions ne furent plus enchaînées au même objet. De l’ophihalmie militaire, l’ophthalmologie allait sortir, l’accessoire deviendrait le principal, et vice-versâ.
C’était dans l’ordre. L’esprit ne pouvait avoir été si longtemps dirigé vers les souffrances d’un organe, sans qu’il n’éprouvât enfin le besoin de connaître cet organe delà façon la plus complète possible; il devait être en même temps porté à se préoccuper de toute lésion quelconque susceptible de l’atteindre. Or, nous l’avons dit, sous le nom d’ophlhalmie militaire, une série de maladies était confusément rassemblée. Aussitôt que l’analyse intervint, la division et l’élimination commencèrent et avec elles la notion des différentes affections dont l’appareil visuel pouvait être atteint.
Ce point relatif au développement des études ophlhalmologiques en Belgique est capital. Nous ne larderons pas h y revenir. Pour le moment
nous sommes forcés d’anticiper quelque peu sur les évènements afin de compléter l’histoire de l’ophthalmie militaire. Celle-ci demanda près d’uu demi-siècle de travaux avant qu’une conclusion définitive put être tirée. Une place importante lui appartient dans nos annales médicales. C’est donc bien le moins que nous en fassions connaître le dénouement.
En 1849 (i) un homme intervint dans la lutte, et la poursuivit à partir de ce moment avec toute l’ardeur d’une forte conviction. C’est M. Thiry, professeur à l’üniversilé de Bruxelles, qui, s’efforçant de débrouiller cet amalgame complexe, — l’ophthalmie militaire, — fit voir qu’elle était composée d’affections diverses et bien connues d’une part, et, d’autre part, d’une affection spéciale, de nature contagieuse et virulente, — l’ophthalmie granuleuse. Cette opinion, qu’il exposa dans ses cliniques, dans ses cours, dans la Presse médicale belge ^ il la reproduisit largement au Congrès ophthalmologique de 1857. Elle y fut vivement combattue. Ce n’est pas à nous qu’il appartient de juger une manière de voir que l’on peut croire en litige, puisque de très-bons esprits ne s’y sont pas encore ralliés (2). Toujours est-il que la question de l’ophthalmie militaire, non seulement question scientifique, mais encore administrative, discutée déjà à l’Académie (5), y fut reprise en 1859, puis ensuite en 1863, avec différentes péripéties.
Finalement elle y donna lieu, en 1864, à une brillante passe d’armes
(1) « La nouvelle doctrine Je notre collègue Thiry, dit M. Cunicr, ne manquera pas de faire sensation parmi les écrivains ophlhalmologues de noire pays. Elle ne tend à rien moins, en effet, qu’à frapper de nullité tout ce qui a été produit jusqu’ici sur la nature des granulations. » (Annales d'oculistique, avril 1849.)
(2) Un savant ophthalmologue étranger, M. Deval, apprécie comme suit la doctrine soutenue par M. Thiry ;
« Parmi les doctrines émises jusqu’à ce jour, en ce qui concerne l’étiologie et le diagnostic des affections granuleuses, il en est une surtout qui m’a frappé, c’est celle du docteur Thiry. Elle nons a paru substituer à des théories vagues et sur lesquelles on était loin d’ètre d’accord, des opinions précises, qui semblent porter le cachet de la vérité, car elles expliquent d’une manière aussi lucide que possible, l’enchaînement de tous les phénomènes qui se rattachent aux granulations. » (Traité théorique et pratique des maladies des yeux. Paris, 1864, page 223.)
(i) Note sur le traitement de Vophthalmie d’Egypte par Vax Hamme. Rapport de M. Vax CoETSEM. Bull. acad. 1. 1, page 723.
Discussion sur ce rapport 1. 1, page 723.
entre nos savants les plus competents. MM. Vleminckx, Yan Roosbroeck, Hairion, Tliiry, Crocq, Fallot, y firent valoir les fruits de leur érudition, de leurs recherches et de leurs méditations.
La discussion longue et passionnée avait été suscitée le 20 juin 1865, par une motion de M. Vleminckx.
Cette motion était ainsi conçue :
« J’ai l’honneur de proposer à l’Académie d’écrire ou de faire écrire à M. le Ministre de la Justice que la dénomination d’ophthalmie militaire dont il se sert dans les documents administratifs (budgets, arrêtés royaux^ etc.,) est impropre; qu’elle donne et doit donner lieu à des interprétations erronées et à des inductions illégitimes, qu’elle n’est pas d’ailleurs scientifique, attendu qu’il n’y a pas d’ophthalmie militaire. »
La proposition de M. Vleminckx fut après plusieurs séances, amendée par M. Thiry dans les termes suivants :
« Il résulte des faits bien interprétés et de la discussion qui vient d’être close, qu’il n’y a point d’ophthalmie spéciale à l’armée et que la dénomination d’ophthalmie militaire n’est point scientifique. »
De sages commentaires avaient fait valoir le sens prudent et conciliant de la nouvelle formule.
« Au point de vue scientifique toutes les opinions restent réservées, avait dit M. Thiry. M. Warlomont vous a exposé tout à l’heure qu’il n’entendait pas se soumettre à notre opinion. Nous, de notre côté, ne nous souinellons pas à la sienne.
a Nous conservons tous notre opinion toute entière, mais il y a des faits sur lesquels il est impossible que nous ne nous entendions pas. Or, s’il n’y a pas d’ophlhalmie spéciale à l’armée, il est évident que la désignation d’ophlhalmie militaire n’est pas scientifique et que l’on ne peut désigner l’ophihalmie dont il s’agit sous le nom d’ophthalmie militaire. »
L’Académie se rallia à la motion. Celle-ci fut volée à l’iinaminité le le 50 janvier 1864.
Nous avons vu que l’ophthalmie militaire portait en ses flancs Tophthahnologie belge et' qu’à certain moment celle-ci, hâtée encore dans son
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éclosion par les universités et les cliniques, commença à se constituer scientifiquement.
L’ophthalmologie trouva, pour diriger ses premiers pas, pour les assurer et les convertir bientôt en une marche définitive vers le progrès continu, un homme d’un rare mérite, qui lui voua tous ses soins, le docteur Florent Cunier. Cunier à qui déjà de très-honorables travaux publiés à celte époque (i), sur la chirurgie et sur l’ophthalmologie, assuraient une place distinguée dans notre histoire médicale, fonda en 1838 un journal : les Annales d' oculistique (2).
L’idée de cette publication était venue à Cunier, après un voyage en France. Il avait constaté combien dans ce pays on était arriéré comparativement à ce qui se passait en Allemagne. Voulant donc servir la science en Belgique et en même temps créer un intermédiaire entre les deux grandes nations qui s’ignoraient alors l’une l’autre, Cunier s’empressa de mettre à exécution le projet qu’il avait sagement médité.
L’illustre ophlhalmologue s’était rendu un compte exact de la situation, il avait vu juste, et il fut compris et apprécié. A son début même, la publication eut du succès.
En 1839, c’est-à-dire, la première année révolue à peine, Cunier constate ce résultat en des termes qui ne laissent aucune prise au doute. Lors de l’apparition des premiers numéros un seul ophthalmologue étranger se comptait parmi les collaborateurs. Mais vers la fin de la première année les ophthalmologues les plus distingués comme d’un commun accord, se donnaient en quelque sorte rendez-vous dans ce journal international.
La science belge de son côté contribuait à l’alimenter. Il publiait
(1) Passim. — Fragments de médecine de chirurgie et d’ophthalmologie. Gand , 1839
{Annales de la Soc, de méd.). Histoire d'une héméralopie héréditaire depuis deux siècles (jrf. 1838), T)e la propagation de l'ophthalmie de V armée d'individu à individu, (Obs. méd. belge, 1834.) Thérapeutique des granulations, {Bull, méd., belge. Mémoire sur l'usage
externe de la vératrine. {Ann. de la Soc. des sciences méd. et nat. de Bruxelles, 1837,) etc.
(2) Fondé d’abord sous ce tilre : Annales d'oculistique et de gynécologie. Voir aux journaux. Annexes n“ ii.
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les travaux isolés, en même temps que les cliniques recueillies dans les insliluls ophllialmiques (i).
Les instituts ophthalmiques sont des institutions nouvelles à cette époque. Fondés par des hommes dévoués à la science et à l’humanité, ils étaient destinés sous ces deux rapports à porter des fruits nombreux ; les villes, les provinces les soutinrent bientôt de leurs subsides et le Gouvernement poussa à leur propagation. Mons voit son institut s’ériger en 1858 par les soins et sous la direction du docteur Stievenart. En 1855, un dispensaire opblhalmologique avait été fondé à Bruxelles par le docteur Canstatt,en 1840 Gunier fonde l’Institut de cette même ville (2). Puis J. Ansiaux fonde celui de Liège (1842); Loiseau celui deNamur (1845); de Meyer et Verté celui deBruges (1845); à Louvain et à Ypres il s’en érige également.
On sait à l’heure actuelle quelle extension ont pris ces charitables institutions scientifiques, répandues dans les principales villes de la Belgigique, on sait également à combien de titres elles sont devenues indispensables. Les instituts eurent la plus grande intluence sur l’avancement de l’ophthalmologie, et, contribuant d’une part au soulagement de nombreux malades, ils servirent d’autre part à former à la pratique des oculistes distingués. Pendant cette période opbtbalmologique, les recherches, les investigations furent extrêmement multipliées. Il suffît pour s’en convaincre, et abstraction faite même des observations rapportées dans les annales et les bulletins des sociétés savantes, il suffît, dis-je, pour s’en convaincre de jeter un coup d’œil sur les tables générales des vingt premiers volumes des Annales d’oculistique (5). Tout est passé en revue par les auteurs belges,
(1) En 1838, 59, 40, 49, F. Hairion, publie la clinique de l’instilut ophthalmique de Louvain ; en 1840, 41, 44, 40, 47, etc. Cunier donne le compte rendu de celle de Bruxelles; en 1840, 40, 47. J. Ansiaux, à Liège ; de 1840 à 51 , Stievenart, à Mons ; de 1846 à 02, Loiseau, à Namur; en 1847, N. Ansiaux de l’Université de Liège; en 1847 encore, Verriest, à Bruges et GouzÉe, à Anvers, font paraître les résultats de leur pratique dans les instituts.
(2) Un fait prouvera l’importance de Ulnstitut de Cunier. De 1840 à 1805, 18,000 individus sont
venus y demander conseil ou s’y faire pratiquer des opérations. /a notice nécrologique
de Cunier. Ann. d’ocul.., t. 29, p. 163.
(3) Ces tables sont dressées par M. E. Warlojhont. Elles concernent les vingt premiers volumes des Annales, c’est-à-dire les années 1858, 1859 etc., jusqu’à 1805. Les observations, mémoires etc., n’absorbent pas moins de 116 pages, in 8".
les travaux étrangers originaux sont en grand nombre, ceux qui sont analysés ou dont la substance seule est rendue, sont plus nombreux encore.
Sur ces entrefaites Cunier était mort (i). Lui aussi, à l’instar de Seutin, de Guislain, de Van Huevel, avait beaucoup fait, et la science, cà laquelle il s’était voué de préférence avait franchi, sans hésiter, et avec une rapidité inespérée, grâce surtout à ses travaux, des espaces considérables. Son œuvre, il est vrai, ne s’est pas matérialisée en des perfectionnements systématiques que l’on puisse placer sous son nom, et ce nom par conséquent sera peut-être moins populaire qu’il ne mérite de l’être, — mais il ne périra jamais. A l’étranger^ comme en Belgique, il restera celui d’un des plus illustres fondateurs de la science ophtlialmologique.
Le journal que Cunier avait fondé ne mourut pas avec lui, MM. Fallot, Bosch, Van Pioosbroeck, Warlomont (2) le reprirent et le continuèrent; sa prospérité ne cessa de s’augmenter, ses relations s’étendirent encore et quand l’immortelle découverte de Helmholz ouvrit tout un champ nouveau aux explorations, il était l’organe en quelque sorte central de l’ophthalmologie.
Or, en ce temps, c’est-à-dire en 1857, l’ophthalmologie, en Allemagne, en France, en Angleterre aussi bien qu’en Belgique avait pris un développement considérable. Les travailleurs étaient répandus partout, leurs productions et leurs découvertes étaient incessantes, mais un lien manquait entre eux qui put faire converger davantage leurs efforts et qui donnât à ces derniers l’unité requise. N’était-ce pas aussi le moment de dresser le bilan des faits acquis définitivement?
Ce but, quelque désirable qu’il fût, ne pouvait être atteint que par la réunion, à un moment donné, des sommités de cette branche de la
(1) Cunier est né à Belœil. Il est mort, à l’âge de 40 ans, le 19 avril ISJlô.
(2) M. Warlomont est le rédacteur en chef des Annales d'oculistique. C’est à lui, en collaboration avec M . Testelin, que l’ophthalmologie doit la traduction, avec annotations, du grand et bel ouvrage de SIackensie, publié en 1836.
Puisque nous citons ce traité des maladies des yeux, nous rappellerons que nous possédons deux œuvres ophthalmologiques originales ; Traité théorique et pratique de la médecine oculaire (1835) et de la chirurgie oculaire (1838) par M. P. -J. Vallez ; et Cours d'ophthalmologie enseigné à T Université de Gand ou traité théorique et pratique des maladies des yeux, par J. Van Roosbroeck (Gand, 1833.) Une troisième est en voie de publication et s’intitule : Leçons données à rUniversité de Bruxelles, par M. J. Thiry. 1'^® partie, année 1864, in-8'’ de p. 289.
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science. Mais que de difficultés, que d’obstacles pour organiser un Congrès ayant pour objet unique l’ophthalmologie. On ne s’arrêta pas à cette considération. Le 13 septembre 1857, l’idée était réalisée et le C-ongrès ophthalmologique s’installait à Bruxelles.
L’étendue des relations que s’étaient créées les Annales d' oculistique, la position considérée et considérable de cet organe de l’ophthalmologie, telles furent, à part l’évidence aisément démontrée des bienfaits à recueillir, les raisons principales du succès qui vint couronner les efforts du Comité organisateur (i).
Celui-ci avait en vue « de réunir d’une manière encore plus directe, plus efficace, plus étroite, plus vivante, en les mettant en contact, les organes en quelque sorte officiels des différentes écoles, et en soumettant à leurs délibérations quelques-uns des points qui les divisent le plus profondément, ou qui, par leur actualité ou leur importance, touchent de plus près aux intérêts humanitaires et sociaux (2). »
Le Congrès siégea pendant quatre jours, à partir du 15 septembre. Il comptait 250 membres adhérents, 159 assistants, 58 délégués.
Le Comité organisateur composé de MM.Fallot, président, Warlomont, secrétaire général, Bosch, Hairion et Van Boosbroek, membres, constitua le Bureau provisoire. Aux applaudissements de l’assemblée, ce Bureau fut maintenu définitivement.
Les travaux commencèrent. Afin d’éviter toute espèce de perte de temps, le Comité avait fait un choix parmi les questions les plus importantes où les plus essentiellement à l’ordre du jour. C’était l’objet sur lequel l’activité du Congrès pouvait se porter dès l’abord. Ces questions étaient accompagnées de solutions aussi nettes que précises. « Mais, disait le Comité, il est entendu que ces solutions n’ont qu’un caractère purement provisoire, et qu’elles sont simplement destinées à servir de base aux discussions, et à faciliter ainsi les travaux de la Compagnie. Elles n’impliquent aucun
(1) Le Comité organisateur émanait de la rédaction des Annales. Il était composé de MM. Fallût, Warlomont, Boscn, Hairion et Van Roosbroeck..
(2) Congrès d’ophllialmologie de Bruxelles. Compte-rendu publié au nom du Bureau par E. Warlomont, session de 18S57.
système arrêté, laissent libres toutes les opinions et admettent toutes les modifications qu’on jugera utile d’y faire subir. »
Questions et solutions concernaient : roplillialmie militaire, la connaissance des agents qui président à l’accomodalion de l’œil, la spécificité des ophthalmies, la guérison de certaines cataractes sans opération, l’occlusion palpébrale, les meilleures conditions à réaliser par les établissements ophlhalmiques.
Naturellement les limites de ce programme devaient être franchies. Elles le furent. L’état de l’ophthalmologie dans les différents pays, ses ressources, son mode de culture, sa diffusion furent exposés par plusieurs membres. Ainsi qu’on eût pu s’y attendre, il ressortit nettement de cette étude comparative que, sous bien des rapports, la comparaison était loin d’être à notre désavantage.
M.FalIot (i) se chargea de faire connaître la situation de l’ophthalmologie belge. Nous trouvons dans son discours de précieux renseignements. O Pour se faire une juste appréciation de l’état de l’opluhalmologie en Belgique, dit l’honorable Président du Congrès, il faut l’envisager sous trois points de vue : l’administratif, le professionnel et le scientifique.
« Sous le premier rapport, il y a peu de pays qui puissent rivaliser avec le nôtre. Il n’y en a aucun, on peut le dire, où les indigents atteints de maux d’yeux soient de la part du gouvernement, l’objet d’une sollicitude plus intelligente et plus sérieuse, où plus de ressources soient mises à leur disposition et où les moyens prophylactiques soient recherchés avec plus de soin, et appliqués avec plus de sévérité. »
M. Fallot regrette, au point de vue professionnel, que les spécialistes ne soient pas plus nombreux en ophthalmologie.
« Au point de vue scientifique, je constate, dit-il, que i’ophlhalmologie est cultivée parmi nous avec beaucoup de succès et que les médecins belges ont su s’y conquérir une place honorable.
« Les travaux sortis depuis un quart de siècle de cette source en font
(i) De l'état de V ophthalmologie en Belgique, par le docteur Fallot. Congrès d’opht. session de 18o7. Paris, 18a8, p. 373 et suiv.
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foi, et grâce à l’existence d’etablissements spéciaux, nombreux, ceux qui sont désireux de s’instruire à la pratique peuvent l’apprendre, et la Belgique n’a, sous ces divers rapports, rien à envier à l’étranger. »
Les conclusions de l’honorable Président du Congrès sont identiques avec celles que l’on pourrait tirer de l’étude à laquelle nous venons de nous livrer. Elles corroborent notre façon d’exposer et de juger les faits. Quant au vœu formulé en faveur de la multiplication des spécialités, il conviendrait peut-être de ne l’admettre qu’avec certaines réserves ou de ne l’admettre du moins que dans des limites et dans des données bien déterminées (i).
Ceci posé, nous n’avons rien à ajouter au tableau tracé par un des plus anciens et des plus respectés champions de notre lutte scientifique en Belgique, un de ceux qui, en ophthalmologie surtout, ne cessèrent de travailler au développement et au progrès administratif, professionnel et scientifique pour nous servir des divisions de M. Fallot lui-même.
Depuis 1857 jusqu’à l’heure actuelle, l’opluhalmologie a poursuivi avec une vigueur nouvelle le cours de ses investigations. Mais aucun fait ne s’est produit qui ait pu influer sur le mouvement qui lui est imprimé. Vouloir apprécier la marche de la période septennale qui vient de s’écouler nous entraînerait à de fatigantes et inutiles répétitions.
Disons seulement en terminant et pour démontrer par un fait saillant et tout en notre honneur, la place distinguée que notre pays s’est conquise en ophthalmologie, qu’en 1862, lors de sa seconde session, le Congrès assemblé cette fois à Paris, voulut être présidé par un Belge.
C’est en la personne de M. Vleminckx que nous fûmes l’objet de cette flatteuse distinction.
(i) M. Fallot s’est, du reste, lui-tnême défié de l’interprétation erronée que l’on pourrait donner à sa pensée. « Je sais, dit-il, ce que la qualification de spécialiste inspire de répugnance à quelques esprits, mais je ne puis la partager et suis plus que jamais convaincu que si au point de vue de la science, l’encyclopédisme est une nécessité pour l’oplithalmologue, au point de vue de la pratique, il serait un obstacle à ses progrès, et qu’en ophthalmologie, comme dans toutes les autres branches des connaissances humaines, la division des travaux est une condition indispensable de perfectionnement. » — Fallot, op. cit., p. 377.
D. AL lÉNAT ION MENTALE .
JOSEPH GÜISLAIIN.
C’est avec un profond sentiment de respect et d’admiration que nous inscrivons en tête de cette étude le nom de Guislain.
C’est en Guislain, en effet, que, pendant trente ans, la grande et humanitaire question de l’aliénation mentale s’est en quelque sorte incarnée. Il l’a creusée dans tous les sens : dans le sens de la notion même de la maladie comme dans celui de son traitement et des réformes administratives qu’elle nécessitait.
A elle seule la bibliographie de ce savant, de cet homme de bien, constitue l’histoire de l’aliénation mentale en Belgique, depuis et même avant 1850 jusqu’à nos jours. C’est un chapitre unique dans nos fastes médicaux. Son intitulé ne constitue-t-il pas le plus bel hommage que l’on puisse adresser à la mémoire d’un homme?
Joseph Guislain est né à Gand en 1797. Docteur en 1819, de cette époque même date le début de ses aspirations en faveur des aliénés.
En 1818 avait eu lieu en Belgique la première enquête ayant pour but de constater l’état des aliénés (i). Eu 1821, la Commission médicale de la Nord-Hollande mit au concours une question qui fixa l’attention sur le sort de ces malheureux, et, vers la même époque, la Société Tôt Nul van t'algemeen en fit l’objet de ses philanthropiques investigations.
En 1824, la Société des Beaux-Arts de Bruxelles ouvre un nouveau concours pour le plan d’une maison d’aliénés. Cette fois Guislain entre en lice. Une médaille d’honneur lui est décernée.
Nouvelle récompense en 1825 pour son mémoire intitulé : Traité sur
(i) Nous n’avons pu nous procurer le rapport émané de cette enquête; mais pour juger de la silualion des aliénés daus les hospices, à celle époque, il sufiil de savoir ce qui se passait alors dans les hôpitaux; en se rappelant que ccux-ci déjà avaient été l’objet de réformes considérables, on pourra se faire une idée du sort réservé à ces tristes réprouvés de l’ordre social : les aliénés. Voir aux annexes, n® VI.
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l'aliénation mentale et les hospices d'aliénés, envoyé en réponse à la question posée par la Commission de surveillance médicale pour la Nord- Hollande, cà Amsterdam.
En 1828, Guislain est nommé médecin en chef des établissements d’aliénés à Gand. Il y poursuit le cours de ses recherches et de ses méditations, et 1855 voit paraître son remarquable ouvrage : Traité sur les phrénopath ies.
Le Traité des phrénopathies fait époque dans la science : « Une nouvelle doctrine en émane, basée sur des observations pratiques et statistiques, sur l’étude des causes, de la nature, des symptômes, du pronostic, du diagnostic et du traitement de ces affections.
« Il est destiné à prouver que l’aliénation mentale est tout aussi curable que les autres maladies du corps, et c’est à force d’observations, d’études et d’essais, à la suite des tristes mystères qui planent sur la déplorable condition de l’espèce que l’auteur a fini par ne plus désespérer du rétablissement de ces malheureux qui trop souvent étaient voués à l’abandon et pour lesquels l’ignorance ou l’incurie la plus révoltante ne tentaient aucun effort curatif. »
Fortifié dans ses convictions par ses recherches nouvelles, sûr de pouvoir guérir dans bien des cas, mais persuadé, en même temps, que la base de tout traitement consistait dans les dispositions favorables des établissements hospitaliers, Guislain ne se ralentit pas dans la poursuite des réformes qu’il jugeait indispensables.
Or, tout était à faire, ou presque tout, et jusqu’alors les efforts tentés et que nous venons de remémorer n’avaient pas abouti. Seule la ville de Gand avait pris certaines mesures propres à combattre l’empirisme aveugle qui jusqu’alors avait présidé au traitement des aliénés. Mais combien cela était peu; combien déplorable était la situation, puisqu’on 1838 les lignes suivantes pouvaient passera juste titre pour l’expression des faits:
« Dans plus d’un endroit, on perd de vue la nature de la question; on n’attache même pas d’importance à la haute moralité qu’elle renferme, aux soins importants qu’exigent les aliénés, mais presque partout, on réduit cette question, pleine d’une touchante humanité, aux proportions
chélives d’un intérêt administratif, et, qui pins est, d’un calcul essentiellement financier. Ainsi, si d’un côté quelques communes prennent pour point de départ, dans l’esprit de réforme qui les guide, la pensée de morale et de science qui se rattache au traitement des aliénés, d’un autre côté, peu d’entre elles apprécient la valeur insigne de cette question toute philanthropique. Préserver la société de l’atteinte des fous, voilà le but qu’on a en vue. On semble ignorer que l’état de ces malades exige comme moyen curatif des asiles spéciaux. On semble ne pas connaître que leur séjour dans ces établissements est motivé non seulement par la sécurité publique, mais également par la nécessité d’un traitement convenable, et cette considération essentielle, fondamentale, n’occupe presque nulle part nos communes; elles ne font aucun choix des personnes chargées des soins à donner aux aliénés. Les savants sont considérés comme des gardiens, et rien de plus.
« Les aliénés sont confiés à ceux d’entre eux qui s’olTrent à subvenir à l’entretien de ces malades au plus bas prix possible.
« L’entreprise a lieu même publiquement, par adjudication, au rabais, et dans quelques endroits elle est annoncée par les crieurs publics. On prend le premier venu, des gens pauvres, des hommes grossiers et toujours intéressés par besoin. Et, nous le demandons, que peut-on attendre de pareilles mesures? Comment assurer les soins et la surveillance continuelle qu’exigent les aliénés? Est-ce un garde-champêtre, un commissaire de police, un membre de la régence délégué, qui pourront juger de leurs nombreux besoins, et indiquer, d’après les règles rationnelles et scientifiques, ce qu’il convient et ce qu’il ne convient pas de faire? Et comment assurer le traitement curatif? Les malades mal soignés, dégoûtants, couverts de vermine, sont enfermés dans des réduits dont la malpropreté surpasse toute idée; on les trouve là, exposés à tous les traitements que peuvent enfanter un manque absolu'de science et une fantasque inhumanité, dégénérée en habitude. Mal nourris, privés de toute consolation, délaissés, oubliés même de leurs proches et de leurs amis, ils périssent à la fin misérablement, faute de soins et de secours. A quels dangers n’exposent pas la société des êtres qui, souvent en proie à des penchants de
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destruction et des accès de fureur sanguinaire, sont logés au sein même des familles, et trouvent à chaque pas des instruments meurtriers. On a beau enrayer leurs mouvements par de lourdes chaînes, il n’est que trop bien prouvé qu’une telle pratique amène des accidents déplorables. D’un autre côté de pauvres idiots dans un état de dénuement complet, répoussés par leurs parents mêmes, sont obligés de mendier leur pain sur la voie publique, à tout instant nous en recevons dans nos établissements, on les recueille dans les rues de nos grandes villes, vers lesquelles un reste d’instinct conservateur les dirige. Il saute d’ailleurs aux yeux que cette tendance est en tout contraire aux intérêts financiers des communes.
« N’est-ce point agir en aveugles que de négliger l’emploi des moyens qui peuvent guérir ces hommes? C’est perpétuer leurs souffrances en provoquant un état d’incurabilité; c’est grever les budgets de lourdes sommes, continuellement redemandées pouf l’entretien de ces malheureureux (i). » La lutte contre l’ignorance et contre l’incurie, contre les préjugés et les vues étroites et sordides de certaines communes fut reprise, et pendant vingt ans encore, Guislain la continua. Il avait sur ces entrefaites, et pour compléter ses connaissances, fait un voyage scientifique en Suisse, en Italie, en Hollande (2). Son exposé de la situation de ces différents pays relativement à l’hygiène de l’aliénation mentale, ses vues critiques énoncées .avec une grande indépendance, ses déductions au sujet de mesures à prendre pour notre propre pays avaient fini cependant par éveiller la sollicitude gouvernementale.
Le Gouvernement institua donc en 1841 une Commission de dix membres, au nombre desquels Guislain fut nécessairement compris. Cette Commission avait pour but de constater officiellement l’état des aliénés dans le pays et d’indiquer les moyens propres à améliorer leur sort.
En 1842, elle fit paraître son rapport. Ce rapport disait : « Nous avons visité 37 établissements, c’est-à-dire une population de 1,338 hommes,
(1) Exposé sur l’état actuel des aliénés en Belgique et notamment dans la province de la Flandre orientale avec l'indication des moyens propres à améliorer leur sort, adressé au Conseil de cette province dans sa session du mois de juillet 1838, par J, Guislain. Annales de la Soc. de méd. de Gand, 1838, p. 282 et suiv.
(2) Publié par la Soc. de méd. de Gjiid, 18i0, 1842.
lOI
1,45G femmes, ensemble 2,774 alie'nés. Pas un seul de ces établissements n’est approprié à sa destination...
« Dans dix d’entre eux, les cellules ou loges ont paru disposées d’une manière convenable; dans treize elles sont passables; dans quatorze elles sont plus ou moins mauvaises, étroites, obscures, humides, malsaines, d’un aspect repoussant. L’aliéné y est exposé à toutes les vicissitudes allimosphériques, au froid le plus rigoureux comme à l’extrême chaleur; il y croupit parfois abandonné de tous, nu et malade sur un tas de paille pourrie, souillée d’excréments qui infectent l’espèce d’oubliette d’où la mort seule ose le délivrer. Les sept huitièmes des locaux peuvent être regardés comme insalubres. »
Enfin il concluait :
« Les établissements publics, plus particulièrement destinés aux aliénés indigents sont mauvais, sauf quelques exceptions. Les établissements particuliers pour les aliénés pauvres, sont, si c’est possible, plus vicieux encore que les établissements publics. »
Nous verrons tout à l’heure quelles modifications introduisirent dans ce système les travaux de Guislain. Le rapport publié en 1862 par la Commission nous permettra d’apprécier les résultats obtenus.
Reprenons pour le moment l’aliénation mentale au point de vue purement scientifique. Car ces deux questions doivent marcher de front. L’une est le corollaire de l’autre et toutes deux dérivent de la conception de la maladie aboutissant à la notion du traitement. Le traitement s’appuie également sur toutes les deux.
La conception de l’aliénation mentale telle que Cuislain l’avait formulée en 1855, l’était dans le sens le plus large et le plus élevé.
Un mot, du reste, avait été imaginé par Cuislain qui rendait son idée avec autant de justesse que de bonheur, le mot : Phrénopathie. Par suite de sa notion de l’aliénation mentale, Cuislain n’excluait aucune donnée scientifique. Il faisait des emprunts en même temps à Call, à Ceorget, à Lallemand, à Bayle, à Broussais, mais en combattant ces auteurs dans ce qu’ils avaient d’exclusif, en faisant, d’autre part, converger certaines de
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leurs vues vers un centre commun, d’où la méthode curative rayonnât en tous sens, rationnelle et féconde.
Un des premiers, et cela par suite de ses études sur l’aliénation, Guislain avait réagi contre ce que l’école Broussaisienne avait de trop entier et de trop absorbant. Les autopsies pratiquées par lui avait été loin de lui montrer que des besoins organiques correspondissent nécessairement aux troubles de l’intellect. Dans les cas même où ceux-ci avaient été les plus signiflcatifs et les plus étranges, Guislain n’avait parfois rien trouvé d’anormal dans le cerveau. D’un autre côté, il avait fréquemment été à même de constater les bienfaits, chez les aliénés, non d’un traitement antiphlogistique, mais d’un régime tonique et d’une alimentation réparatrice.
Il avait publié sur ce sujet un mémoire intitulé débilité considérée dans les maladies nerveuses en général et Vemploi des toniques dans r aliénation mentale en paî'ticulier (i).
Ses recherches sur la gangrène du poumon chez les aliénés en révélant une corrélation inconnue jusqu’alors entre l’affection nerveuse et la lésion parenchymateuse avaient, par les interprétations données au fait pathologique, concouru à la démonstration de la même vérité.
La gangrène du poumon chez les aliénés reconnaît pour cause, dit Guislain :
« 1" Une anomalie du moral consistant dans un dégoût, un refus, une aversion, une horreur des alimens;
« 2" Un appauvrissement du sang provenant du manque de renouvellement des molécules nutritives de ce fluide;
« 5“ Un trouble dans l’hématose;
« 4® Une altération dans le tissu pulmonaire, comme dernier résultat morbide (2). »
A la fondation de l’Université de Gand, Guislain avait été nommé professeur d’hygiène. En 1850, seulement, il obtint l’autorisation de donner un
(1) Annales (le la Soc. de méd. de Gand. Année 183i5,p. 34.
(2) Un premier mémoire, lu dans la séances du '1 septembre 1834, à la Soc. de méd. de Gand parut en 1833.
Un second fut publié en 1836. II avait été lu à la séance du 1“' décembre 1833.
DE LA MÉDECINE BELGE CONTEMPOBAINE
cours clinique des maladies mentales. En 1852 il mil le dernier sceau à son œuvre scientifique en publiant ses leçons orales sur les phrénopalliies (i).
« Je publie ces leçons, dit l’auteur, telles qu’elles ont été improvisées au milieu d’une population d’aliénés. Je les reproduis dans toute leur simplicité, je dirai mieux, dans toute la naïveté de leur forme primitive. »
Et il ajoute :
« Dix années de ma vie ont été passées à interroger l’homme vivant et le cadavre, dix autres ont servi à méditer sur ce que je voyais, pendant les dernières années seulement j’ai appris à guérir les aliénés. »
L’aliénation mentale tout entière est passée en revue dans ce livre écrit pour les élèves, — et que les savants de tous les pays se disputèrent. Précieux pour le penseur et le théoricien, ce traité peut également constituer le vade-mecum du praticien.
Pendant que la science se développait et se fondait dans les hospices, pendant que les élèves de son Université recueillaient les trésors des leçons du maître, la ville de Gand volait, en 1852, l’érection d’une maison d’aliénés sur un espace de terrain de cinq hectares, au milieu des champs, en face du canal de Gand à Ostende (2).
L’hospice construit porte le nom d’Hospice-Guislain. Il a été élevé d’après les plans de Guisiain, en vue de la mise à exécution de ses principes. Le maître dut compter comme un des beaux jours de sa vie celui où il vit ainsi réalisé l’un de ses rêves les plus ardemment poursuivis.
Pendant ce temps également, la réforme administrative se développait. Non pas cependant avec toute la rapidité désirable, puisque en 1844, c’est-à-dire deux ans après la publication du rapport signalant les prin-
(1) Les leçons orales sur les phrenopathies (3 vol. in-8") ont été recueillies par le docteur Vermeulen, alors adjoint de Guislain, au service des aliénés.
(2) 11 faut lire le rapport présenté en novembre 1831 au Conseil communal de Gand sur une proposition de la Commission administive des hospices civils relativement à la construction de l'établissement des aliénés-hommes, pour se faire une idée des difficultés qu’il a fallu surmonter depuis 23 ans, des rapports, des contre-rapports des commissions d’enquête qu’il a fallu franchir avant d’avoir pu mettre un terme a une situation exceptionuclle.
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cipaux abus à réformer, aucune suite n’avait encore été donnée aux plus pressantes indications, et que l’infatigable savant se voyait forcé de publier dans le Bulletin de la Société Gantoise un article. Nos aliénés^ dans lequel il signalait de nouveau l’état précaire des choses, et invitait le Gouvernement à prendre l’initiative des améliorations indiquées par la Commission. Ce fut donc avec la lenteur traditionnelle que l’on procéda.
Mais enfin, en 1850, une loi fut promulguée qui organisait d’une manière nouvelle et suffisamment complète les établissements d’aliénés.
En 1855, un nouveau rapport de la Commission officielle parut. Que s’était-il passé pendant la période décennale écoulée depuis le premier rapport?
Lisons :
« La publicité donnée à l’enquête de 1842 en appelant l’attention sur une branche importante du service dont on ne s’était nullement préoccupé jusqu’alors eut pour premier résultat de faire introduire certaines améliorations dans plusieurs asiles.
« Ainsi, dans ces derniers temps surtout, des progrès sensibles ont été faits non seulement dans la construction et l’appropriation des bâtiments affectés aux aliénés mais encore dans l’emploi des moyens coercitifs. Les chaînes, les fers avaient en partie disparu, et ce n’est que dans les circonstances exceptionnelles et dans les établissements condamnés qu’elle a rencontré des aliénés enchaînés. La camisole, les courroies et la ceinture de cuir sont devenues d’un usage plus général.
« L’abus de la cellule de force a aussi diminué, et le nombre des malades agités ou furieux soumis au régime cellulaire continu, s’abaisse graduellement. En un mot une notable différence existe entre l’aspect général des établissements de 1842 et ceux de 1852. »
Franchissons, à présent, une nouvelle période de dix ans.
« La loi de 1850, dit le récent et dernier rapport de la Commission (i) a trouvé la presque totalité des établissements d’aliénés dans de très-mauvaises conditions ; mais toutefois à des dégrés et sous des rapports différents.
(i) Situation des établissements d'aliénés du royaume. Année 1862. Huitième rapport de la Commission permanente d’inspection. Bruxelles, 1861,
« L’exposé qui précède fait connaître les mesures prises et résume les résultats obtenus de 1852 à 1862.
<t Si l’on lient compte du peu d’action que la loi donne au Gouvernement pour vaincre le mauvais vouloir ou l’apathie des administrations et des directeurs, on peut à bon droit, se féciliter de l’état actuel des asiles d’aliénés. Nous ne nous dissimulons pas cependant que ces établissements sont encore loin de répondre aux exigences de la loi, et que, si des modifications honorables se sont produites dans quelques branches du service, d’autres attendent encore une organisation qu’on ne saurait ajourner plus longtemps. »
Ceux-là seuls qui ont poursuivi dans l’ordre des faits établis, à travers les erreurs enracinées et les préjugés obstinés, le redressement des abus ancrés par les siècles dans les idées, les mœurs et les institutions, ceux-là seuls, dis-je, comprendront quelle dépense de talent, de courage et de cœur il fallut pour aboutir à cette transformation si imparfaite pourtant et en apparence si peu importante.
Un homme cependant en a fait le but de sa vie, cet homme a été aidé par d’autres qui, pour ne pas s’être élevés à son niveau, n’en ont pas moins apporté leur pierre à l’édifice dont il était l’architecte incontesté ; et tous ensemble, sans qu’un obstacle scientifique ou d’un ordre élevé quelconque entravât leur marche, n’ayant parfois à lutter que contre la force d’inertie, voilà ce qu’ils ont produit.
C’est peu, si l’on songe à tout ce que l’on aurait pu réaliser; c’est beaucoup si l’on considère la marche normale du progrès en ces sortes de matières!
Un dernier mot encore à la mémoire de cet homme qui jamais ne se posa en réformateur, qui pourtant en fut un et un grand, et qui mérita justement le nom de Pinel de la Belgique, que lui donna M. Burggraeve en prononçant son oraison funèbre.
Joseph Guislain s’éteignit le avril 1860.
L’Académie royale de médecine et l’Université de Gand, dont il faisait partie depuis leur fondation, firent ce jour là une perle irréparable.
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Mais ce lut surtout la Société de médecine de Gand qui comprit qu’un deuil immense venait de l’atteindre (j).
Guislain avait été l’un de ses fondateurs, et pendant longtemps il fut l’un de ses commissaires-directeurs.
Toujours assidu, toujours dévoué, apte à traiter magistralement les questions les plus ardues de l'art médical, apportant à la Société comme autant de joyaux le tribut de scs recherches et de ses méditations sur l’aliénation mentale, il était considéré par elle comme son membre le plus illustre. La Société savait devoir, à ce nom vénéré, presque toujours associé au sien, une grande partie de sa renommée et de sa haute considération.
« La Société de médecine de Gand, gardera de lui une éternelle reconnaissance, dit M. Burggraeve, car après l’avoir crééeet fondée sur la science, l’humanité et la fraternité, après l’avoir généreusement dotée, son grand nom la protégera dans l’avenir. »
La Société de médecine de Gand avait raison et M. Burggraeve exprimait noblement une pensée vraie.
Mais c’est précisément parce que pendant ce labeur si long et si persévérant de Guislain la Société de Gand compritsi bien sa mission ; c’est parce qu’elle ne faillit jamais à sa tâche et que toujours elle fut à la hauteur des vues de cet homme de génie, que nous ne devons pas l’oublier dans l’expression de notre reconnaissance. Le nom et l’teuvre de Guislain sont indissolublement liés au nom et à l’œuvre de la Société de médecine de Gand. Ensemble ils ont grandi et se sont développés, et la gloire de l’un rejaillit sur l’autre.
Guislain a succombé ayant entrevu, à peine louché la terre promise.
La continuation de l’œuvre appartient à tous, mais surtout à ceux que ses cliniques instruisirent, et plus encore à ceux qui purent dans les fréquentes réunions de la Société de Gand, s’imprégner de l’esprit, de la foi, du courage du maître.
(i) Le Bulletin de la séance du 5 avril 1860 de la Société de médecine de Gand est consacré entièrement à la mémoire de Guislain. Les pages émouvantes dans lesquelles la Société rend un dernier hommage à son chef vénéré, resteront à l’éternel honneur de l’un et de l’autre.
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Tout nous porte à croire qu’il en sera ainsi que nous le disons, et que Guislain revivra dans ses successeurs. Naturellement du reste et par la force des choses (i) les questions d’aliénation mentale ont une tendance à se porter vers Gand, et c’est ainsi que M. le docteur Bulkens, médecin inspecteur à Gheel s’est empressé de faire parvenir à la Société de cette ville le rapport dressé par lui sur la situation de la colonie. Cela se passait en 1861, et l’on se rappelle l’importante discussion qui s’éleva entre M. Bulkens soutenant avec conviction la colonie, c’est-à-dire ce qu’il appelle le patronage familial, et différents membres de la Société, s’efforçant de le ramener aux principes du maître.
Car, chose non rare dans l’histoire des destinées humaines, — qui fait voir que nul homme n’est complet et que les hommes, au contraire, doivent se succéder les uns aux autres pour que le progrès ne subisse pas de temps d’arrêt, — c’est peut-être dans un sens combattu par Guislain que se fondera définitivement l’œuvre hospitalière.
La réforme fut impossible dans ce sens, pendant toute la période croissante de Guislain, et celui-ci n’a peut-être pas vu que la transformation à laquelle il soumettait les hospices, leur bonne règlementation n’étaient qu’un moyen pour arriver à un développement plus grand encore du traitement combiné avec la liberté. Ainsi son œuvre, reprise en sous ordre, sera fécondée, ses successeurs, n’eussent-ils ni son habileté, ni sa puissance.
L’impulsion une fois donnée ne s’arrête pas. Les travaux accomplis par un homme, quelque grand qu’il soit, ne sont jamais qu’un commencement.
D’autres viennent qui, l’esprit tourné moins fixement vers le même point, découvrent des horizons nouveaux. Et dans ces champs non défrichés encore, le labeur recommence. Ainsi se fait le progrès et s’accomplit l’évolution continue des connaissances. Elle est vraie la comparaison de Guy de Chauliac, lequel admirant la puissance de la tradition scientifique comparait chaque génération à un enfant porté sur les épaules d’un géant.
(i) La force des choses ! la clinique, si difficileinenl ol)tenue en 183:2 par Guislain, se donne encore à Gand. Mais dans aucune autre de nos universités, l'aliénation mentale, cette branche si intéressante de notre art au point de vue des individus malades comme à celui du repos et de l’honneur des familles, à celui également de la médecine légale, n’est l’objet d’études je ne dirai pas pratiques, mais même purement théoriques.
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Le géant grandit de siècle en siècle et â mesure que sa taille se hausse la vue de l’enfant s’étend. Nous voyons plus loin que ceux qui sont venus immédiatement avant nous, et nos successeurs immédiats verront plus loin à leur tour.
E. PROSTITUTION. — SYPHILIOGRAPHIE.
La réglementation de la prostitution constitue un des éléments prophylactiques de la syphilis et des affections vénériennes. Concurremment avec un traitement approprié et par des voies non moins sûres elle tend, sinon à l’extirpation du mal, du moins à son atténuation dans les limites du possible.
Réglementation de la prostitution et thérapeutique des affections vénériennes ont à nos yeux une égale importance. Ce sont deux parties d’une même question. Il faut mener de front leur élude, si l’on veut distinguer nettement les évolutions scientifiques en syphiliographie et si l’on lient à peser d’une manière exacte les faits acquis et les résultats obtenus. Au surplus leur développement est jusqu’à un certain point parallèle. Ce n’est guère qu’au fur et à mesure que l’une a été plus étudiée et mieux comprise que l’autre a été appliquée d’une façon plus rationnelle et par conséquent plus réellement utile et bienfaisante.
Certes il existe avant 1850, d’honorables travaux sur la syphilis (i). Mais ils sont rares et disséminés, ils réflèlent les connaissances du moment sans pouvoir prétendre à en augmenter la somme ou l’étendue.
On ne s’occupe guère de syphiliographie et de prostitution avec ensemble et méthode qu’à partir de 1835. Les cliniques universitaires des hôpitaux commencèrent alors à se préoccuper vivement du diagnostic et de la cure des affections vénériennes, tandis que les sociétés savantes, comprenant toute l’importance des réformes administratives, s’efforçaient de déterminer lesquelles seraient meilleures et les plus urgentes à proposer.
(i) Pour éviter la répétition des mêmes mots nous employons indifféremment les termes syphilis et affections vénériennes, sans y attacher le sens précis attribué soit à l'un soit à l’autre par les spécialistes. Quand il nous arrivera dans le courant de cette étude d’aborder la partie exclusivement scientilique nous restituerons scrupuleusement à chaque mot sa valeur.
DE LA lMÉDECI^E BELGE CO^^TEMPORAINE.
En 1833 déjà, la Sociélé des sciences médicales et naturelles de Bruxelles avait abordé le sujet et elle en avait proposé l’étude. Elle avait en effet ouvert un concours en vue de déterminer les mesures dé police médicale les plus propres à arrêter la propagation de la sgphilis (i). IMais en 1835-36 l’élan fut donné par le Congrès médical, qui sur la proposition de M. Seulin, mit au concours la question syphiliographique tout entière et publia les mémoires de MM. Dugniolle et Marinus sur la matière (2).
En 1836, la Commission permanente du Congrès médical chargée d’examiner les mémoires envoyés au concours, ayant puisé dans les mémoires reçus ce qu’ils renfermaient de plus intéressant, coordonna ces divers matériaux et adressa le nouveau travail au Ministre de l’Intérieur. La Commission, en outre, le publia sous ce titre : Eæposé des causes les plus fréquentes de la propagation de la maladie vénérienne et des moyens à y opposer. En 1837 le Conseil de salubrité de la ville de Bruxelles, à peine constitué, préluda à ses travaux par la rédaction d’un projet de règlement sur la prostitution. C’est ce même projet qui fut utilisé en 1840, par la ville de Bruxelles. Celle-ci le mit à exécution et composa le service hospitalier dont elle avait la direction, suivant les règles qui avaient été posées. C’est ainsi qu’il y eut dès lors trois médecins pour la prostitution et que l’un d’eux, devenu chef de service fut, par sa -position même, appelé à contrôler les visites des autres.
Sur ces entrefaites les sociétés savantes recevaient sur la nature de l’affection, sur ses complications, sur son traitement des communications nombreuses et présentant parfois un intérêt scientifique réel. Les Sociétés de Bruges, d’Anvers, de Gand, de Bruxelles, doivent être citées à cet égard, et les journaux de médecine de l’époque ont également le droit d’être honorablement mentionnés.
La question, sous tous les rapports, était suffisamment étudiée et com-
(1) Le mémoire île M. Ratier de Paris, fui couronné; celui de Peetermans, fut honorablement mentionné. L’un et l’autre furent publiés dans le BuH. mdd. belge et les Annales de la Soc. des sciences méd. et nat. de Bruxelles.
(2) Dix-sept mémoires furent envoyés en réponse ’a la question. Nous avons fait connaître le résultat du concours. Voyez page 4a.
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prise. On pouvait aborder la reforme pratique sur une échelle étendue ; malheureusement un obstacle sérieux existait; la loi du 50 mars 1850, avait décidé que la prostitution était d’intérêt purement communal. Les communes restaient donc libres d’agir comme bon leur semblait. Or, Bruxelles, il est vrai, sans cesse stimulée par M. Seutin, déployait à refréner les abus, une activité relative dont il est bon de tenir compte, mais les autres communes restaient, malgré les dangers, dans un statu quo fâcheux. Dans cet état de choses, l’Académie ne pouvait sans faillir à ses devoirs ne pas intervenir. C’était elle, après tout qui, par sa position officielle, par ses attaches normales avec le Gouvernement et par son influence morale plus grande et plus étendue dans le pays, pouvait agir le plus efficacement.
Et il était temps, d’autant pins qu’il fallait vaincre non seulement l’inertie communale, mais encore les préjugés publics enracinés précisément là où l’on se serait attendu le moins à les rencontrer : dans les administrations hospitalières.
Plus d’une de ces administrations, encore pénétrée d’une répulsion qu’elle croyait légitime contre les affections des organes génitaux, refusait simplement l’enti ée de ses établissements aux personnes infectées. En 1842, époque h laquelle notre narration nous a menés, une telle façon de penser et d’agir est encore h l'ordre du jour en bien des endroits.
A la vérité Bruxelles, Gand, Anvers possèdent des salles spéciales pour les syphilitiques et Malines vient d’en ouvrira cet usage; mais Namur n’a pas même de médecins visiteurs et Louvain attend depuis 1827 l’ouverture d’une salle dont un règlement décrété à cette époque ordonne l’établisse-
(i) it A cel egard j’ai eu de longues lulles à soiHenir avec le Collège Échcvinal, del836 jusqu’à 1813.
<1 Dans mon service des vénériens à l’hôpilal, J’avais introdiiil l’usage de faire déclarer par chaque individu entrant le nom et le domicile de la femme publique qu’il présumait lui avoir donné la maladie, et il en était fait rapport à l’administration afin (jue ces femmes fussent soumises h une exploration attentive. Celte mesure qui tendait à rendre la syphilis moins fréquente, loin d’être accueillie comme elle devait l’être, avec reconnaissance et de bonne foi, me valut d’interminables récriminations et une correspondance des plus Meheuses; je ne me rebutai pas et n’en continuai pas moins à poursuivre ma lâche avec la dignité que comporte un pareil sujet. »
Seutin, sa vie et ses travaux. Ouv. posthume, publié par J. -R. Mahinusj Bruxelles, 18G2,p. 36.
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menl. A Liège, les vénériens ne sont admis à l’iiopilal civil qu’en prétextant une autre maladie. Quant aux’ hôpitaux militaires, que l’on pourrait croire moins retardataires, la routine est loin de les avoir abandonnés. C’est ainsi que les soldats atteints sont punis; ils couchent sur des demi fournitures et ne reçoivent pas de solde (i).
Ce tableau n’est que la trop fidèle expression de la réalité. On peut d’après lui juger s’il était urgent que l’Académie intervint.
Heureusement que cette intervention ne se fit pas trop attendre. Le 26 septembre 1842, M. le Président donna lecture de la proposition suivante déposée par M. Seutin (i) :
« J’ai l’honneur de proposer à l’Académie de s’adresser à M. le Ministre de l’Intérieur à l’effet d’obtenir des mesures législatives propres à restreindre les maladies syphilitiques (2). »
Le 15 avril 1845, la Commission chargée de l’examen de cette proposition fil son rapport par l’organe deM. \ leminckx. Elle proposait d’adopter les mesures suivantes pour être soumises au Gouvernement avec demande de les faire mettre à exécution :
1“ Autoriser l'inscription des filles mineures et des femmes mariées convaincues de se livrera la prostitution.
2“ Interdire le stationnement et la promenade des prostituées.
5" Donner aux autorités communales plus de latitude pour sévir contre ces dernières.
(1) Ces renseignements sont cxlrails de la discussion académique de 1842. Il est bon d’ajouter toutefois que le 21 décembre 1842, M. Vlcminckx avait prescrit par une circulaire adressée à tous les chefs de service des établissements sanitaires de l’armée :
1” Que nul vénérien ne pourrait être traité dans les casernes.
2“ Que tout vénérien serait tenu de déclarer le nom et le domicile de la femme, avec laquelle il aurait été infecté.
5” Qu’il serait puni s’il ne le faisait ainsi que celui qui aurait caché son mal ou aurait tardé à le déclarer.
4” Qu'oti affranchirait au contraire de toute distinction afflictive ou humiliante le soldat, qui, dès les premiers syjnptôtnes, aurait déclaré sa maladie au médecin du corps auquel il appartient.
(2) Bull. acad. méd. 1842-43. La proposition fut renvoyée à l’examen d’une Commission composée de MM. Graux, I.ebeau, Seutin, Tallois et Vleminckx, rapporteur.
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4° Admellre graluilement dans les hôpitaux les personnes infectées et leur en faciliter l’accès.
Ces propositions furent développées et soutenues par M. Vleminckx. Elles donnèrent lieu à une discussion dans laquelle intervint M. Daumerie pour les appuyer. Certaines d’entre elles furent critiquées et combattues par MM. Marinus et Fallot.
Finalement elles furent adoptées.
Elles n’eurent pas pour conséquence, il est vrai, de faire promulguer une loi, mais les communes s’inspirèrent de l’esprit qui les avait dictées. Bruxelles, entre autres réforma son règlement. Le 18 avril 1844, elle en adopta un nouveau, plus satisfaisant sous tous les rapports.
Celte modification devait avoir les conséquences les plus sérieuses. Sous l’influence des diverses réformes mises en vigueur le service des vénériens à l’hôpital Saint-Pierre, vit immédiatement son importance s’accroître. Seulin, que son service de chirurgie absorbait en grande partie comprit qu’il ne devait pas rester seul plus longtemps, qu’il devait être aidé. Sa pensée à cet égard nous est connue :
« Pour faciliter le service des vénériens à l’hôpilal Saint-Pierre, dit-il, je proposai, en 1845, de m’adjoindre un médecin dont les connaissances spéciales me seraient garanties et sur le zèle et l’assiduité duquel on put se reposer. Le Conseil des hospices agréa ma proposition, et M. le docteur Thiry, actuellement chef de service, fut nommé à ces fonctions (i).
(i) Vie de Seutin^ p. 57.
Seutin, (lu reste comprenait la nécessité de diviser les services des hô|>itaiix. C’est lui qui, en 1848, par son mémoire adressé le 20 septembre au Conseil général des hospices provoqua la réforme hospitalière de cette époque. Ce mémoire a été publié dans le Journal de médecine (année 1848, 7® volume, page 548). Nous en reproduisons dans nos annexes les parties les plus saillantes. On y verra que Seutin, demandait entre autres : deux chefs pour le service médical, deux pour le service chirurgical ; de plus, deux pour le service des maladies vénériennes, un pour les maladies de la peau, un pour les maladies des enfants et un pour l’ophthalmologie ; enfin que le service de la maternité fut également divisé de manière à ce que l’un des deux fut destiné à l’instruction des élèves en médecine.
Bien des réformes importantes étaient encore réclamées. Une partie fut accordée, les autres...
Mais il n’y a que vingt-cin(j ans encore que leur indispensabilité a été démontrée.
Voir annexes n“ xi.
La nomination du nouveau titulaire était un acte destiné à peser d’un grand poids sur l’avenir. Il appartenait, en effet, à M. Thiry, d’établir sur des bases sérieuses la syphiliographie en Belgique. Nommé chef de service des salles de vénériens à l’hopita! Saint-Pierre, et professeur à l’Université de Bruxelles, il fonda en 1848, avec le concours de M. Crocq, la Presse médicale belge. Ce journal eut surtout pour but de propager les nouvelles doctrines tandis que par ses cliniques aussi bien que par son cours à l’Université, le professeur ne cessait de pousser à la réforme des opinions et des modes de traitement généralement admis.
C’est que, bien qu’un certain nombre d’écrits eussent pris pour thèse les affections vénériennes, l’anarchie la plus grande n’en régnait pas moins, tant au sujet du diagnostic de ces affections, qu’au sujet de leur traitement. Les idées d’Astruc et de Pressavin étaient à peu de choses près les seules en vogue ; Swediaur, lui même, n’était guères connu. Véritable protée pathologique, la syphilis se voyait partout ou ne se voyait nulle part, au gré des opinions toujours préconçues; et, tandis que les uns se faisaient une règle de conduite de proscrire le mercure, d’autres en arrivaient à poursuivre par celui-ci la cure même des accidents hydrargyriques enfantés par leur propre traitement.
Et cependant en Angleterre la réforme Huntérienne avait eu lieu (i). En France, Ricord, dès 1852, avait prêché la nouvelle doctrine. Ensuite, son traité de l’inoculation et (1858) les notes ajoutées par lui à la traduction du livre de Hunter par le docteur Piichelot (1840), avaient répandu et vulgarisaient de jour en jour les idées modernes.
Ce n’est qu’à partir du moment où M. Thiry, chef de service à l’hôpital Saint-Pierre, s’occupa de syphiliographie, qu’une modification notable se fil dans les manièris d’apprécier, et dans les croyances des médecins belges^ en même temps que la pratique tendait à se transformer de plus en plus dans le sens du progrès.
Divers articles publiés dans l’Encyclographie et dans le Progrès médical belge jetèrent les fondements de celle transformation.
Dans la Presse médicale parut, entre autres, une observation recueillie
(i) 1786 est la date d’apparition à Londres du traité sur la maladie vénérienne par J. Ilunter.
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à la clinique de M. Thiry, qui fit sensation. Dans cette observation le chef de clinique constatait « la nature spécifique du chancre, la valeur séméiotique de l’induration et l’incompatibilité^ l’antagonisme existant entre le chancre inoculable et les accidents syphilitiques. La nature du bubon chancreux ou d’absorption, accident purement local généralement regardé comme syphilitique, s’y trouvait déterminée (i). »
Or, cette manière de voir était tellement une hérésie à cette époque, que la Commission médicale locale s’en émut et qu’elle s’arrogea le droit d’ouvrir une enquête sur les faits qui devaient nécessairement découler d’une doctrine aussi subversive. « Mais c’était là, dit M. Crocq, une étrange violation de la liberté de conscience et d’opinion. Aussi, bientôt la Commission avertie de toutes parts recula effrayée en quelque sorte du principe qu’elle avait voulu introniser. »
Ce fut surtout lors de l’apparition du journal la Presse médicale que la lutte contre les préjugés encore en vigueur concernant les affections des organes génitaux fut poursuivie sans relâche. Il ne s’agissait pas seulement en effet d’établir, preuves en mains, certaines propositions, il fallait au-paravant renverser les fausses opinions enracinées : double travail dont le dernier, ainsi qu’il est aisé d’en juger, n’était pas le plus facile h exécuter.
Quoiqu’il en soit, nous trouvons, en 1848, carrément mis en pratique à l’hôpital Saint-Pierre, et répandus ensuite par la voie de la Presse, les principes nouveaux :
« Les individus atteints de chancres indurés sont tous soumis à un traitement général; le traitement de chancres non indurés a toujours été local, » lisons nous dans le compte rendu de la clinique de M. Thiry.
« Jamais on n’a eu recours au traitement mercuriel et aucun accident secondaire n’est arrivé quand on a obtenu la cicatrisation du chancre sans induration. L’induration est le seul principe de la vérole constitutionnelle. C’est le sine quànon de son existence. Lorsque l’induration fait défaut l’administration interne de rnercuriaux devient inutile et même dangereuse (2). »
11) Presse médicale 1849, page 209. Lettre de M. Crorq à M. Thiry, datée de Paris, 20 mai.
(2) Presse médicale 20 mai 1849, 11° 21 . p. 162. Cliniques des maladies vénériennes et syphilitiques. Hôpital Saint-Piiirc, service de M. Thiry, 1''" semestre 1849; par M. Martin, élève interne.
La doctrine de Bell et de Hernandez sur la non idendité du chancre et de la blennorrhagie avait également trouvé un défenseur convaincu :
« Les affections blennorrhagiques, résultats des rapports sexuels irritants ou contagieux ont cela de commun qu’elles ne peuvent jamais entraîner à leur suite la vérole constitutionnelle, dit M. Thiry(i).
« Beaucoup d’auteurs, nous le savons, ont prétendu que les blennorrhagies pouvait entraîner à leur suite l’apparition des symptômes constitutionnels, mais dans les cas de l’espèce il y avait dans le canal de Purèthre, comme cela se remarque dans le vagin et sur le col utérin de la femme, un chancre larvé qui se sera terminé par induration et qui aura passé inaperçu, d’autant plus facilement que dans ces circonstances on se contentait le plus souvent pour établir son diagnostic et asseoir son jugement des apparences extérieures (2). »
Tout en vulgarisant en Belgique les doctrines que l’expérimentation sanctionnait dans ses mains, M. Thiry n’avait pas tardé à se voir amené, par des découvertes pei’sonnelles, à élargir le cercle des connaissances syphiliographiques.
« 11 avait établi clairement la nature des granulations conjonctivales et démontré que ce qu’on décore vulgairement de ce nom n’est souvent rien moins que tel, dit M. Crocq (5).
« Rapprochant ensuite les granulations des productions analogues observées par lui au col utérin et dans l’urèlhre, il établit leur identité et les rattacha aux mêmes principes. Or, ces dernières sont le propre de la blennorrhagie virulente dont M. Thiry a également bien établi et bien précisé la nature spécifique, les causes et le traitement. »
L’urélhrite granuleuse virulente décrite par M. Thiry comme conséquence de ses découvertes et de ses travaux, ne s’est pas établie sans contestation
(1) Presse méd. 1849, page 194.
(1) Presse méd. loc. cil. p. 194 et Recherches nouvelles sur la nature des affections blennorrhagiques par J. Thiry, Bruxelles 1804; des blennorrhagies spécifiques chancreuses p. 113, des blennorrhagies syphilitiques, p. 167.
(3) Des granulations. Nouvelle doctrine de M. le professeur Thiry par le docteur J. Crocq. Presse méd. 1849, 23 février, p. 67.
ESSAI SUR LHISTOIRE
dans la science. Tout au contraire elle a soulevé, à plusieurs reprises différentes, une vive polémique. Les contestations n’ont pas encore cessé h l’heure actuelle; mais ont-elles la même valeur, maintenant qu’un professeur de Paris^ M. Desormeaux_, vient de donner une preuve de plus de la nécessité d’introduire l’uréthrite granuleuse virulente dans le cadre nosologique, et cela en mettant pour ainsi dire au jour les granulations^, au moyen de l’endoscope (i).
Nous ne pouvons nous astreindre à reproduire les points divers abordés et élucidés par le professeur de l’Université de Bruxelles pendant vingt ans d’expérimentations, d’observations et de publications.
Qu’il nous suffise de rappeler les plus essentiels de ces sujets, en laissant de côté les productions n’ayant d’autre but que d’acclimater chez nous les vérités exprimées primitivement ailleurs, telles entre autres que l’uuicité du virus chancreux, que Piicord défendit longtemps.
Ces divers travaux ont trait principalement à la délimitation précise de la maladie syphilitique. Une série d’articles sur les erreurs du diagnostic dans la matière fut publiée, en 1855, contredisant le système des métamorphoses de la syphilis soutenu par Yvaren. Sur ce point, sujet à tant d’erreurs et de controverses, M. Thiry ne cessa de revenir, fournissant chaque fois des faits nouveaux, à l’appui de sa thèse.
Plus tard, en 1861, il enleva à la syphilis une production morbide, les tubercules muqueux, qu’on avait jusqu’alors considérés comme une de ses manifestations pathognomoniques (2).
Enfin l’arthrite dite blennorhagique fut prise à partie et sa non existence affirmée. Les vues de M. Thiry furent surtout débattues à l’étranger. Produites et attaquées à l’Académie de Turin, par M. Uberti, elles y furent en revanche vivement soutenues par MM. Borelli, Frôla et Pertusio (3).
(1) De V endoscope et de ses applications au diagnostic et au traitement des maladies de la vessie et de rurètlire, par Désormeaux. Paris, 186a.
(2) Un savant, italien, M. Sorrezina, de Milan, dans un travail à ce sujet publié par la Gazette mëd. Lo7>ib. a adopté la manière de voir du professeur belge.
(3) De Varbite blennorrhagique.
Lettre à M. Thiry par Cajetan Pertusio, chiiurgien de l’hépilal Saint-Maurice et Lazare, à Turin. Prsse méd. 1837, p. 2.39.
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Est-il convenable de passer maintenant en revue les modifications introduites dans la thérapeutique par cette longue suite de travaux. Quelqu’intéressante que cette exposition pût être, le cadre tracé à cette étude ne permet pas de la donner. Chacun sait et comprend du reste ce qu’il ressort d’une conception vraie relativement à la nature du chancre et de la syphilis, du diagnostic précis de chacun et de leur délimitation, de la délimitation également des blennorrhagies étudiées dans leur multiples variétés, enfin de la restitution aux chancres, à la syphilis et aux urétlirites de ce qui leur appartient et du rejet dans les affections diverses de ce qui ne leur appartient pas.
Ce qu’il nous reste à faire maintenant, — les modifications règlementaires, scientifiques et pratiques étant constatées, — c’est de nous enquérir du résultat matériel, de savoir en un mot si quelque bienfait positif palpable, indéniable en est résulté pour nous?
Le simple bon sens suffirait pour répondre à la question ainsi posée, mais des faits authentiques, une statistique nous apprendront davantage encore : ils nous diront la mesure précise des bénéfices recueillis.
Nous n’avons sous ce rapport à nous livrer à aucune recherche. Ces recherches ont été faites à l’aide de matériaux officiels, et la constatation de notre état sanitaire actuel se trouve dans les Bulletins de l’Académie. Le mal vénérien en Belgique, tel est l’intitulé du travail auquel nous faisons allusion (i).
« La Belgique, dit l’auteur, M. Vleminckx, a fait de la prophylaxie des maladies vénériennes, fobjet de ses soins les plus vigilants j elle est entrée largement dans la voie du progrès, à partir de 1850, surtout. Quels résultats a-t-elle obtenus de ses efforts? Dans quelle mesure les a-t-elle obtenus? Ne lui reste-t-il rien à faire? Y a-t-il des modifications à introduire dans son régime de la prostitution?
« Pour me rendre un compte aussi exact que possible des bénéfices que nous avons retiré de plus d’un quart de siècle de persévérance, il m’a semblé que je n’avais rien de mieux à faire qu’à comparer et c’est la France, qu’un travail récent de M. Jeannel m’a donné l’occasion de choisir (O Année 1862. Bull. acad. p. 263.
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pour terme de comparaison. La France, elle aussi, a fait des sacrifices pour éteindre le mal vénérien, mais ses mesures ne sont ni aussi étendues, ni aussi généralisées que les nôtres.
« Mais ce bilan comment l’établir? Où en trouver les éléments inattaquables?... Dans le service de santé des deux armées.
ff J’ai donc mis en regard dix garnisons françaises (et j’ai en soin de choisir les plus favorisées) et dix garnisons belges pendant les années 1858, 59 et 60, prenant pour la France les chiffres officiels dont s’est servi M. Jeannel et pour la Belgique les chiffres authentiques, soigneusement contrôlés par moi que m’ont adressés mes chefs de service. »
Ces tableaux que nous ne pouvons reproduire ici, ayant été comparés les uns aux autres, M. Vleminckx, conclut :
« L’année 1860 étant donnée comme l’expression dernière connue et par conséquent la plus vraie de l’état vénérien des deux pays, il résulte des tableaux que je viens de produire que l’armée française a une fois plus de vénériens que l’armée belge. Et comme l’infection des armées est le meilleur critérium de l’infection des populations, il s’en suit que la maladie vénérienne dans la généralité des manifestations est une fois plus répandue, en France qu’en Belgique.
« Mais les tableaux qui précèdent fournissent encore bien d’autres enseignements; ils démontrent de la manière la plus évidente :
« 1° Que le chiffre des affections vénériennes de toute nature va en décroissant en Belgique ;
« 2° Que les blennorrhagies réprésentent les soixante-cinq centièmes de ces affections.
« 5° Que nos grandes cités doivent être classées, d’après leur degré d’infection actuelle, dans l’ordre suivant : Louvain d’abord, la plus infectée de toutes, puis successivement : Malines, Liège, Anvers, Namur, Bruxelles, Tournay, Gand, Mons, Bruges.
« 5® Que notre régime de la prostitution doit être amélioré partout. » Les modifications que désire voir mettre en vigueur M. Vleminckx pour améliorer de plus en plus la situation concernent l’armée et la population civile. Pour l’armée, il recommande d’user du droit de répartition des
no
troupes, droit que possède le Ministre de la guerre et par le moyen duquel il peut exiger des communes un règlement sur la prostitution. « Un service sanitaire présentant des garanties suffisantes ou pas de troupes; tel est le système préconisé! » Aux autorités civiles, il demande que les visites soient faites de telle manière que les prostituées n’aient aucune raison pour essayer de s’y soustraire; il demande que l’on traque de plus en plus la prostitution clandestine, que les visites à domicile soient supprimées et les dispensaires généralisés, que l’exercice de la prostitution soit interdit à toute femme ayant un écoulement anormal ; il demande enfin qu’une loi soit promulguée qui investisse le gouvernement du droit d’intervenir vis-à-vis des communes qui se refuseraient à réglementer convenablement la prostitution. » Ce travail fut lu devant l’Académie. Appelé par M. Vleminckx à faire connaître son opinion à ce sujet, M. Thiry se rallie complètement aux vues exposées qui sont les siennes également.
« .Te n’ai, dit-il, que des éloges à donner au travail de M. Vleminclvx, Ses statistiques sont exactes et il est bien certain qu’en Belgique et particulièrement à Bruxelles, on a réalisé d’immenses progrès au point de vue de la salubrité publique et de l’extinction des maladies syphilitiques.
« Je pense que le travail que M. Vleminckx a livré à l’appréciation de l’Académie, aura les plus heureux résultats, car s’il prouve que nous avons beaucoup obtenu, tant sous le rapport de la diminution du nombre des maladies vénériennes, que sous celui delà gravité moindre de ces affections, il établit aussi qu’il nous reste encore beaucoup à faire et que nous ne devons surtout point nous relâcher dans l’application des mesures hygiéniques dont jusqu’ici nous avons fait un utile emploi. »
Aucun membre de l’Académie ne se leva pour contester soit les faits énumérés, soit les déductions, soit les appréciations auxquelles ils venaient de donner lieu.
L’Académie les admit, de même que les desiderata exprimés. Avec cette séance académique se termine notre lâche de narrateur. Nous reste-t-il quelque chose à ajouter à l’exposé de notre situation telle que viennent nous la révéler des voix autorisées? Nous ne le croyons pas : 1862 c’était hier, et rien depuis n’est changé.
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Quant à l’expression de notre reconnaissance, elle ne nous est pas permise à l’égard de tous ceux qui nous conquirent cette situation et qui, nous l’espérons, ne se reposeront qu’après l’avoir améliorée encore. QueSeutin, qui fut un des premiers et un des plus vaillants pionniers, reçoive pour tous le tribut de nos éloges. C’est aux faits seuls à dire ce qu’il en revient à ceux pour lesquels l’histoire n’est pas commencée!
F. MÉDECINE PROPREMENT DITE
C’est surtout à propos de la médecine proprement dite, des branches diverses de l’art médical, et aussi des sciences médicales accessoires, qu’il convient de se rappeler en quoi a consisté l’évolution scientifique générale. Celte dernière a été représentée chez nous, ainsi que nous avons eu occasion de l’expcser par deux grandes périodes. La première de ces périodes date de 1824. Elle est constituée par un grand mouvement doctrinal : la lutte pour et la lutte contre les idées de Broussais. La seconde date de 1855; elle est caractérisée par la négation de toute doctrine, et la recherche exclusive des faits. Celte recherche, imposée par la croyance dans la possibilité d’établir une médecine absolument scientifique, fut facilitée par la réédificalion de nos institutions et par leur extension, par la réorganisation de nos Universités principalement. Un mouvement fut créé de la sorte qui, prenant son impulsion occasionnelle dans le Congrès médical, s’étend jusqu’à ce jour, avec plus ou moins de précipitation ou de ralentissement, mais dans la môme ügne, sans soubresauts sérieux et sans agitations profondes.
Les branches médicales dont nous allons nous occuper actuellement ont été, plus encore que les autres, influencées par ces conceptions dominantes. La chirurgie, l’aliénation mentale, la syphilis échappaient à celte influence, par certains côtés, tandis qu’il ne pouvait en être de même pour la médecine proprement dite.
Celle-ci a vu dans son sein, s’accumuler les faits, et les branches accessoires sont également venues mettre à sa disposition une somme incalculable de connaissances nouvelles. Il y a eu ainsi des conquêtes de détails réalisées
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en grand nombre, parmi lesquels plusieurs sont d’une extrême importance. Mais ces acquisitions ne sont pas rassemblées et réunies. Les unes peuvent être signalées, il est vrai, parce qu’elles sont particulièrement remarquables, mais la masse est insaisissable; elle échappe à toute description méthodique. C’est en vain que l’on s’eflbrce de la mettre en faisceau pour découvrir en elle une signification autre que celle que nous venons de donner.
A l’appui de cette manière de voir et d’apprécier le mouvement scientifique médical on peut invoquer les archives des sociétés qui en réflètent fidèlement les traits principaux (i). Tous ces matériaux précieux, lentement et laborieusement recueillis, attendent donc encore leur architecte !
Ce que nous disons ici est non-seulement l’histoire de la médecine belge, c’est l’histoire de la médecine contemporaine elle-même. Depuis Broussais, plus de législateur, plus de réformateur n’est apparu formant école.
Est-ce un bien, est-ce un mal qu’il en soit ainsi ? La science actuelle (je ne dis pas la science telle qu’elle est en puissance et qu’on la constituera un jour, en passant au creuset, en condensant et en faisant parler les faits acquis), la science actuelle, celle que nous sommes appelés à posséder au point de vue pratique (2), est-elle supérieure à la science des Cabanis, des Corvisart et des Bichat? II ne serait pas difficile d’appuyer d’arguments sérieux la réponse que l’on donnerait à cette grave question. Mais je n’ai pas mission pour le faire; ce que je sais, ce à quoi je crois sincèrement,
(1) Un exemple puisé entre mille servira de démonstration à notre thèse : à la séance solennelle du l®'aoùt 18'<3, delà Société de médecine de Gand, Guislain, passant en revue les travaux de la période décennale écoulée, constate « que plus de 340 mémoires et observations et plus de 500 rapports ont été insérés dans les recueils de la Société. » Guislain énumère simplement ces travaux en les disposant dans des cadres spéciaux « en attendant, dit-il, que quelqu’un les analyse et en indique le but pratique. » (Bull, de la Soc. méd. de Gand, année 1843, p. 3.) Le travail attendu par Guislain est encore à faire, aussi bien au surplus pour les autres sociétés que pour la Société de Gand.
(2) Je crains que l’on ne saisisse pas bien ma pensée. J’entends par science actuelle, la science que l’on professe ou que l’on acquiert sous l’influence des idées et des méthodes en vigueur. La réponse n’est pas si catégorique que certains pourraient le croire, en ne considérant que la quantité. Mais la qualité doit être comptée. Or combien n’ont pas à l’heure qu’il est perdu 1e discernement non-seulement de l’ensemble, mais même des choses ayant une valeur positive. Combien il en est, au milieu de cet émiettement scientifique dont la vue, habile à analyser la cellule au moyen des verres grossissants, se trouve sujette à de singulières aberrations quand il s’agit de considérer l’organe, et se perd totalement quand le sujet tout entier se dresse dans son rayon.
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c’est que le labeur opéré avec courage toujours, avec talent souvent, avec génie parfois, ne sera pas et ne peut être perdu. La loi du progrès nous emporte. Sans crainte de nous tromper, nous pouvons aflîrmer le progrès, quand même le jalon nécessaire indiquant l’espace franchi ne serait pas encore planté. Mais ne nous égarons pas dans ces hautes régions, et puisque de ce point élevé les renseignements obtenus peuvent être tenus pour vagues et incertains, tout critérium personnel (i) manquant, descendons vers les régions dans lesquelles la trace du chemin parcouru reste indélébile et peut se retrouver; constatons simplement ce qui s’est passé de plus important au sein même de ce mouvement qui prend son origine et sa direction en 1835. Nous avons déjà exprimé et fait comprendre l’action des corps savants : particularisons-la relativement aux branches médicales dont nous nous occupons. L’épidémiographie et la topographie médicale locale ont été tout particulièrement étudiées dans les sociétés savantes. L’hygiène locale et industrielle a trouvé également dans ces sociétés, mais plus encore dans des corps spéciaux officiels (les Commissions médicales provinciales et les Conseils d’hygiène) des centres de développement et d’initiative. Sous l’influence des études universitaires, la science s’est vulgarisée et est devenue à un honorable niveau, le lot commun.
La pratique, l’art se sont relevés. L’enseignement des branches accessoires de la médecine, les sciences naturelles et chimiques, et, à un degré plus rapproché, l’anatomie descriptive et l’histologie, la physiologie et l’anatomie pathologique, ont contribué à doter l’instruction générale d’une base fixe, nécessaire, à laquelle, de par l’indispensabilité du diplômej nul ne peut échapper. Ce premier résultat acquis en a déjà produit d’autres. Grâce à ces acquisitions préliminaires, et grâce à l’entrainement universel.
(i) Je puis juger une doctrine, et en vertu de mon appréciation personnelle, la trouver progressive ou régressive pour employer un terme caractéristique. Mais nul n’est tenu de me croire, tandis que pour certaines branches de l’art médical, pour la syphiliographie et la prostitution, pour l’ophthalmologie, pour l’aliénation et la chirurgie même, c’est bien différent; si mon appréciation correspond à la réalité, elle peut être confirmée au fur et à mesure que je la produis. C’est qu’ici les modifications, les progrès sont admis, définitivement acquis, sanctionnés par les réformes administratives et sociales. Les résultats sont donc en quelque sorte palpables et tangibles. Les constater est possible et le jugement 'a porter en jaillit sans contestation.
la thérapeutique, la médecine légale, la médecine des enfants, les alfeclions parasitaires, la revaccination ont provoqué l’éclosion soit de découvertes, soit de travaux recommandables.
En tout cas, ces branches diverses de l’art médical ont été et sont cultivées chez nous de telle manière que chacun en possède actuellement ce qu’il faut, sinon pour faire avancer la science, du moins pour en comprendre les acquisitions quotidiennes et pour se les assimiler. Certaines d’entre elles ont même été l’objet de découvertes et de travaux aussi honorables pour leurs auteurs que profitables h la science. Le développement et la vérification de cette proposition se trouveront dans les lignes suivantes, consacrées à la constatation de l’évolution ainsi qu’à celle de la situation actuelle de chacune de ces branches en particulier.
Topographie médicale (i). — Les sociétés savantes qui ont le plus contribué à faire connaître la topographie médicale locale et l’épidémiographie belge sont les sociétés de médecine flamandes. Ainsi les sociétés de Gand, d’Anvers, de Malines, de Bruges, de Willebroeck doivent, sous ce rapport, être citées en première ligne (-2). Chaque année elles ont mis une ou plusieurs questions au concours, relativement à la description topographique des circonscriptions territoriales situées dans leur ressort scientifique. Chaque année également, elles ont discuté des points se rapportant à ce sujet, en même temps qu’elles recevaient des communications y relatives. La topographie médicale des Flandres a été mise à l’ordre du jour de ses
(1) Ce mémoire était composé longtemps avant l’apparition de l’ouvrage intitulé : Topographie médicale de la Belgique, par le docteur Mey:vne. Bruxelles, 186b. Ce dernier ouvrage réalise une partie des desiderata exprimés par nous. Il fait le plus grand honneur à son auteur. Nous ne pouvons malheureusement que le citer, par cette note que l’on nous permet d’intercaler dans les épreuves (mai 1866.) Il ne modifie du reste en rien notre jugement. Grâce 'a lui, un pas inespéré a été fait, mais il reste encore plus à faire : « Ce travail n’est qn’u.n essai, dit M. Meynne ; c’est bien plutôt un volume de matériaux et d’indications qu’une œuvre complète. Une topographie médicale ne s’élabore pas en une fois. 11 n’y a que des recherches et des remaniements successifs qui puissent aboutir à une publication aussi complexe et aussi vaste. » Op. cil., p. IV.
(Note ajoutée pendant l'impression )
(2) Le pays wallon est resté tout à fait en arrière. En 1810, M. Sovet a donné la description médicale du canton de Beanraing (Ann. de la Soc. méd. d’ Anvers) et M. Colson en 1818 a fait connaître la topographie du canton de Perwez (Journ. de la Soc. des sc. méd. et nat. de Bru.velles.) Ün ne trouve rien de plus a cet égard.
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travaux en 1858 (i) et en 1847 (2) par la Société de médecine de Gand. La Société médico-chirurgicale de Bruges a organisé en 1845 un concours permanent concernant la topographie médicale des différents arrondissements de la Flandre orientale, mis à tour de rôle en question. C’est ainsi qu’elle a reçu la description des arrondissements de Fumes, de Dixmude, de Roulers, d’Ostende, de Thielt, de Gourtrai (5). De cette étude opérée par la société brugeoise est même résulté, pour citer un fait, un grand travail d’assainissement. Le secrétaire de la Société le constate en 1844 (4), avec un légitime sentiment de fierté : « C’est par les travaux de notre Société, et dans son sein, qu’a été donné l’éveil sur l’assainissement de la grande bruyère qui est située entre les communes de Zvveveseele, Ruddervoorde et Lichtervelde. Toutes les questions qui se rattachent à la topographie médicale et aux moyens de rendre la salubrité à celte portion de territoire de notre province ont été considérées, dans de nombreux écrits insérés dans nos annales, sous les différents points de vue qui peuvent intéresser la médecine et les administrations publiques. Tous ces travaux dont le premier date de 1858, s’accordent à signaler la haute utilité hygiénique d’opérer ce défrichement. C’est avec une vive satisfaction que nous avons vu que le Conseil provincial, dans sa séance annuelle, s’est occupé de cet important objet et qu’il a donné son appui au projet qui lui était soumis par le Ministre de l’Intérieur, de défricher et de rendre à la culture tous les terrains vagues de la province.
« Ce projet s’étend à tout le pays... »
La Société de Willebroeck a, de 1845 à 1855, donné naissance à des topographies médicales qui nous font connaître les cantons de Conlich, d’Ileyst-op-den-Berg, de Willebroeck, de Duffel, de Berchem, de Lierre, d’Eeckeren et d’Herenthals.
(j) Bu//, soc. méd. de Gand. 1838, p. 171. Rapport sur le concours relatif à la question suivante ; « Déterminer la topographie médicale des Flandres; faire ressortir son importance eu égard aux causes, à la nature et au traitement des maladies régnantes. »
(2) Ann. 1847, p. 69. Bu//. 1847, p. 304. Discussion Bu//. 1847, p. u09.
(3) Ann. de /a Soc. mèd.-c/xir. deBruges, passim et 1833, p. 21.
(4) Soc. méd. cliir. de Bruges. Compte-rendu des /ravau.v de 1813. Séance du 16 janvier 1844.
Celte citation des travaux déjà accomplis pourrait se compléter par l’adjonction de quelques uns encore. Mais puisque nous ne pénétrons pas dans le cœur du sujet, à quoi bon prolonger une énumération aride et sèche?
Une question se pose naturellement, conséquence naturelle de tous ces travaux partiels, c’est la question de savoir si le projet d’une topographie médicale embrassant tout le royaume, est enfin réalisable?
En 1847, le Gouvernement le croyait déjà (t). L’Académie appelée par lui à tracer le plan du travail futur, n’hésitait pas; et en 1850 (2), par l’organe de M. De Mersseman, rapporteur de la Commission, elle indiquait de la façon suivante l’ensemble des connaissances requises pour le mener à bonne fin. Nous le relatons dans son exposé principal, afin de montrer les immenses difficultés qui sont à surmonter pour accomplir un programme semblable à celui que l’Académie a proposé ;
Voici donc :
« Dans l’intention du Gouvernement, la topographie médicale du royaume doit consister dans l’examen et dans l’appréciation, au point de vue médical, de tout ce qui dans la Belgique louche aux grandes questions d’intérêt général.
« Elle doit constituer, — pour nous servir des expressions mômes du rapport de M. le Ministre de l’Intérieur à Sa Majesté, — une œuvre vaste, difficile qui, par sa nature, ne peut être confiée à un seul homme, ni même à un seul corps savant.
« C’est un monument consacré à l’amélioration de la santé publique et dont les matériaux, à raison de leur multiplicité, de leur importance et des questions nouvelles qui surgiront à cette occasion, ne peuvent être mis en usage et rassemblés qu’avec une sage et prudente lenteur.
« Prise dans le sens le plus complet, la topographie médicale d’une contrée doit embrasser tous les sujets qui ont eu et qui surtout ont un rapport
(1) Séance du 2 octobre 1847. Bull. Acad. t. VI, p. 658. Le Ministre de l’Intérieur transmet une ampliation d’un arrêté royal du 26 juillet 1847, aux termes duquel l’Académie est appelée à tracer le plan pour la confection de la statistique médicale du royaume. Une Commission est chargée de préparer ce travail et de le remettre 'a la Compagnie.
(2) Bull, acad, t. IX, p. 424 et suivant.
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soii direct soit indirect avec l’organisme de ses habitants. Elle comprend donc l'étude de tous les agents^ de toutes les influences, de toutes les circonstances qui, dans les conditions physiques, hygiéniques, médicales, statistiques, politiques d'un pays, affectent le mode d'existence de la population; elle comprend aussi tout ce qui dans les traditions historiques, a eu quelque liaison avec la santé publique,
« On le voit, pour composer ce travail, on interrogera toutes les sciences naturelles; on leur demandera leur contingent, auquel l’histoire même apportera sa part. Le plan qui nous a été demandé par le Gouvernement, pour être extrêmement vaste est pourtant d’une extrême simplicité. Il doit être basé sur les grandes divisions que nous venons d’examiner. L’œuvre se divisera de la manière suivante : partie physique, partie hygiénique, partie statistique, partie médicale, partie politique, partie historique. » Le 25 juin 1850, le rapport fut discuté. Le plan dressé fut approuvé, mais plusieurs membres demandèrent si l’on avait songé aux moyens d'exécution. « Le premier moyen d’exécution, dit M. Lombard, dans le cours de la discussion, c’est un bon budjet! »
Ces quelques mots peuvent ne paraître qu’une malicieuse plaisanterie. Ils touchent cependant à un des points les plus sérieux de la question, ainsi qu’il est facile de s’en convaincre en y réfléchissant quelque peu.
L’œuvre rêvée par l’Académie et le Gouvernement ne peut-être, en effet, produite que par des savants vouant à cet objet une grande- partie de leur existence. La triangulation entière de la Belgique, par exemple, entreprise il y a déjà de longues années par le département de la guerre sera menée à bonne fin, précisément parceque l’on a pu agir de la sorte et que des savants suffisamment rétribués par l’état poursuivent le but exclusif de son exécution.
Mais sans compter le savoir et le dévouement, que de temps, que d’argent dépensés déjà, alors que l’œuvre est pourtant loin encore d’être accomplie !
La topographie médicale belge est placée dans les mêmes conditions, et demande, pour être tracée, des moyens d’exécution identiques, mais plus considérables. Si ces moyens ne sont pas employés — et il est plus que
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probable qu’ils ne le seront pas, — le temps seul (un temps bien long, si l’on juge de l’avenir par le passé), pourra lui donner naissance. Elle sera enfantée, petit à petit, à la suite de l’écoulement de longues années, alors que les ouvriers dévoués, oubliés par M. Lombard, auront péniblement assemblé une somme suffisante de matériaux pour qu’il ne reste plus à y ajouter, à partie raccordement du tout, qu’une quantité relativement minime de renseignements.
Mais ce jour est encore bien éloigné. Quand il sera venu, le déblaiement ingrat, difficile accompli par les sociétés savantes acquerra seulement toute son importance et toute sa valeur. Ces qualités seront mises en relief par le travail d’ensemble et le résultat obtenu.
Epidémiog7'aphie. — L’épidémiographie,qui n’est qu’une simple partie du vaste programme académique (i), pourrait, à elle seule, si l’on profitait de toutes les notions éparses dans les archives, donner lieu à des considérations du plus puissant intérêt. 11 y a là un suc vivifiant à exprimer ; à part même les productions des Commissions médicales, des richesses nombreuses sont enfouies et restent improductives.
II conviendrait cependant de les utiliser, ne fût-ce qu’à cause du prix qu’elle nous ont coûté. Depuis trente ans en effet et bien que, sauf les apparitions du choléra (2) nous n’ayons pas eu à faire à ces meurtrières épidémies du moyen âge, bien que le génie épidémique semble étreint et limité sous les efforts de l’hygiène et de la thérapeutique, de fréquentes poussées épidémiques n’en ont pas moins, à différentes reprises, affligé nos populations. La variole, la scarlatine, la fièvre typhoïde, la rougeole.
(1) I..1 statistique clans ses rapports avec l’homme sain ou malade fait également partie du programme. Nous n’avons pas cru pouvoir nous permettre de consacrer à cette science une place spéciale. Rien que pour tracer l’histoire de son évolution et de ses productions en Delgique, nous devrions entrer dans de longs développements. Voir à ce sujet : {'Histoire de l'organisation de la statistique en Belgique. (Almanach séculaire de V Observatoire royal de Bruxelles, par A. Quetelet, l8o4, p. 427 et suiv.) Memes observations quant à la constatation des phénomènes météorologiques, magnétiques et périodiques naturels.
(2) La première épidémie cholérique en Belgique de 1832. La seconde éclata à la fin de 1848 pour ne s’éteindre qu’en 1849. En 1834, puis en 1839 certaines localités furent de nouveau atteintes.
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la coqueluche, la dysenterie, la grippe, la suelte miliaire (i) ont tour à tour apparu dans nos localités. Chaque fois il s’est rencontré des médecins dévoués pour combattre ces affections, et des observateurs zélés pour en noter les caractères principaux et les allures, ainsi que les modifications sous rinfliience thérapeutique. Les sociétés savantes ont naturellement servi d’aboutissant à ces travaux, dont l’intérêt se trouve encore puissamment augmenté par les observations contradictoires ou probatoires qu’ils ont provoquées ainsi que par les discussions auxquelles ils ont donné lieu. Mais je le répète, malgré toutes ces recherches, une œuvre synthétique est encore à faire (2). Peut-être quelqu’un l’entreprendra-t-il malgré les difficultés dont le sujet est hérissé.
Cette œuvre serait méritoire; on y puiserait, sinon des spécifiques, lesquels sont en vain poursuivis, du moins d’utiles notions au point de vue de l’hygiène et de la prophylaxie, ainsi que des règles de conduite administratives ou personnelles efficaces en bien des circonstances. Or, rien de plus urgent à posséder pour le moment. A l’heure où j’écris, en effet, — et le sentiment sous lequel je me trouve légitime l’expression de ce vœu partagé par beaucoup, j’en suis sûr, — à l’heure où j’écris, dis-je, à peine le croup et l’angine diphtéritique semblent-ils s’éteindre parmi nous que d’autres ennemis, la variole, la scarlatine, l’angine gangréneuse se sont levés et ravagent plusieurs de nos localités. Qui sait pourtant combien de victimes n’eussent pas été enlevées au génie épidémique, si la notion des causes, ainsi que celle du mode d’extension des affections épidémiques était enfin dégagée de l’obscurité qui les recouvre encore!
Hygiène publique , locale , industrielle et privée. — L’hygiène publique a été enseignée par les Universités depuis 1855. L’hygiène locale, indus-
(1) Nous avons reculé devant les renvois et les citations. Même incomplète, la notice bibliographique des épidémies demanderait plusieurs pages. Une seule maladie épidémique, le choléra, comprend dans la table des matières du Bulletm de l’Académie, publié en 1837, 60 lignes de texte, La table des matières de la Société de médecine de Gand pour les années 1848, 49, 30 et 31, possède 29 lignes, renvoyant à 86 passages relatifs à la même affection.
(2) Le docteur Henri de Ceulener-Van Douwel a publié un ouvrage sur les mesures hygiéniques et administratives les plus propres à être opposées au développement et à la propagation des épidémies. Couronné par la Société de méd. prat. de la province d’Anvers en 1833.
triellti ou privée a été poursuivie dans la recherche de ses besoins et de son applicabilité par les Conseils de salubrité et les Commissions médicales. En même temps des mémoires étaient produits relatifs à certaines catégories de personnes placées dans de mauvaises conditions qu’il convenait d’améliorer, ou bien relatifs à certains milieux d’un assainissement possible.
En 1851, le Ministre de l’Intérieur, voulant donner un stimulant nouveau en même temps qu’une plus sûre direction à ces recherches, provoqua la formation d’un Congrès d’hygiène. Le Conseil supérieur d’hygiène fut chargé de l’organiser. Le Congrès siéga le 22 et le 24 septembre de la même année. Purement pratique, il n’avait pas pour mission de discuter les lois de l’hygiène en général; il avait un caractère plus local, si l’on veut plus modeste, mais tout aussi profitable (i).
Les lois principales de l’hygiène sont connues, la science peut donc sortir du champ des spéculations et pénétrer immédiatement dans celui des réalisations pratiques. En outre, la question de l’hygiène industrielle grâce à sa délimitation qui permet de noter le nombre et les causes immédiates de certaines affections, fait souvent découvrir en même temps des moyens prophylactiques ou curatifs. Il n’y a plus désormais qu’à s’efforcer d’en obtenir la mise à exécution de la part de ceux que la chose concerne.
C’est ce qu’on a fait; c’est ce que l’on fait tous les jours encore. Notre pays a depuis trente ans poursuivi avec une grande sollicitude le bien-être moral et physique de la classe ouvrière agricole ou industrielle.
Chaque jour amène une heureuse transformation sous ce rapport, et les médecins du pays peuvent réclamer, dans ces bienfaits déversés sur une population qui en est si digne à tous égards, la part la plus considérable (2).
(1) « Le Congrès a pour but principal de rechercher les moyens les plus propres à faciliter l’exécution (le divers travaux d’assainissement projetés et commencés sur tous les points du pays, ainsi que de déterminer le meilleur mode de mettre ces moyens en pratique, afin d’effectuer le plus tôt possible toutes les améliorations hygiéniques reconnues nécessaires dans les communes et particulièrement dans les quartiers pauvres. 1»
(2) Les travaux accomplis sur ces sujets sont très-nombreux. Nous ne pouvons les signaler; mais nous nous faisons un devoir de rappeler les noms des principaux travailleurs : MM. Bessems, Bidaut, Burggraeve, Broeckx, BoCns, Decaisne, Decondé, Didot, Dieudonné, Dehemptinne, De Ceulcneer- VanBouwel, Ducpétiaux, Gouzée, Kuborn, Koyen,Malthyssens,Merchie,Rul-Ogez, Sauveur, Sélade, Sovet, Schoenfeld, Van Bercliem, Vanden Broek, Vermeulen, Wasseige, A. Uytterhoeven, etc.
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Sciences médicales accessoires. — Nous avons dit que les branches médicales dont nous venons de retracer les traits les plus saillants sont en rapport avec les sociétés savantes, et que les sciences accessoires dont nous avons inainlenantà parler ont eu pour point de départ et de développement en Belgique, les Universités. Il est bon d’ajouter cependant que les découvertes importantes réalisées dans l’une ou l’autre de ces sciences, ont trouvé un écho dans les sociétés savantes libres. Il en est même qui ont conquis leur plus grande somme de notoriété soit à l’Académie des sciences, soit à l’Académie de médecine. Ces branches médicales que nous nommons accessoires, faute d’une dénomination meilleure et plus précise, sont : Xanatomie descriptive, Vlnstologie, la physiologie, Xanatomie et la physiologie pathologiques.
Anatomie descriptive. — L’Anatomie descriptive a été dans nos Universités l’objet d’une étude toute particulière. Elle possède sur ses sœurs l’avantage de ne pas nécessiter, comme elles, l’emploi d’instruments spéciaux, parfois dispendieux et dont l’usage exige souvent <les connaissances préliminaires et une habileté que peuvent seuls donner de longs et patients exercices.
En même temps, elle n’est pas conjecturale et semble bien plus susceptible d’application immédiate. Elle est du reste la base nécessaire des autres, auxquelles on ne parvient que par son intermédiaire. Toutes ces raisons nous expliquent comment il se fait qu’elle soit plus en faveur et plus généralement cultivée. Mais l’anatomie descriptive n’est plus à l’heure qu’il est une science où l’on puisse beaucoup trouver. Elle est faite. Les publications auxquelles elle donne naissance portent en général bien plus sur la forme que sur le fond. Cela nous explique comment il se fait que des hommes qui savent professer, — comme M.De Pœubaix, par exemple, c’est-à-dire suivre avec le scalpel, sur une pièce fraiche, jusqu’aux dernières fibres, au fur et à mesure que les décrit une parole claire, méthodique, et qui n’hésite jamais, — cela nous explique comment il se fait que ces professeurs ont pu ne rien publier. Il faut en excepter pourtant M. Van Kempen, de l’Université de Louvain, et M. Burggraeve, à qui la science belge doit des traités d’anatomie descriptive (i).
(i) Traité cC atialomie descript. et d'histologie spéciale, par E.-M. Va> Kempen. Louvain, 18S4, in-8® de 961 p. Cours théorique et pratique d'anatomie, par Burggraeve. Gand, 1840.
Histologie, — L’histologie, bien qu’elle soit reléguée dans le cadre général sur un plan un peu plus reculé, a, par cela même qu’elle est loin d’être définitivement constituée, pu donner lieu à des œuvres originales.
M. Burggraeve (i) a été le premier à faire connaître et apprécier en Belgique les travaux d’Ehrenberg, de Purkinje, de Valentin, de Muller, de Bischof, de Henle. En 1846, M. Rossignol, professeur à l’Université de Bruxelles, lut à l’Académie un mémoire qui fit sensation. Ce travail était appelé à jeter une vive lumière sur un des points jusque-là mal connus en histologie : la structure intime du poumon {2). La description qu’il donna de la branche extra-lobulaire et de toutes ses divisions ainsi que des alvéoles qui recouvrent les deux ou trois derniers canalicules fut définitivement admise dans la science. Il en est de même de l’exposition détaillée qu’il fit des lobules primitifs dont il est le premier observateur et qu’il a appelés infundibula.
Un élève de Fohman, M.H. Lambotte, alors conservateur du cabinet des préparations anatomiques de l’Université de Liège, actuellement professeur à l’Université, a publié en 1840 un travail sur l’organisation des séreuses (3). Ce travail présente un sérieux intérêt, bien qu’il soit ou peut-être parcequ’il est en contradiction avec les faits généralement admis. Pour M. Lambotte « les séreuses ne sont formées que d’un lacis inextricable de vaisseaux capillaires qui sont directement en communication avec les artères, les veines et les lymphatiques.
Le Manuel d'anatomie générale de M. Van Kempen est populaire en Belgique (4).
(1) Histologie ou anatomie de texture. Gand, 1843. 2™* éd. 1843.
(2) Bull. Acad.., 1816, t. V, p. 594, 467. Recherches sur la structure intime des poumons de V homme et des principaux mammifères. Un juge, dont on ne révoquera pas en doute la compétence, a dit de ce mémoire : « Le mémoire de M. Rossignol est sans contredit le plus remarquable qui ail été publié sur la structure du poumon. Jusqu’au moment où il parut, tous les auteurs arrivaient fatalement aux mêmes conclusions erronées. M. Rossignol s’est ouvert une voie nouvelle, et il est arrivé à des résultats entièrement nouveaux aussi, dont la parfaite exactitude ne laissera aucun doute à quiconque suivra la même voie et contrôlera consciencieusement ses recherches. » — Sappey. Traité d'anatomie descriptice, 1. III, p. 444. Paris, 1834.
(3) Recherches sur l'organisation des membranes séreuses, par H. Lambotte. Acad, royale de Bruxelles. Tome VII, n“ 9 du Bull.
{*) Un vol. iu-8” de 530 p. Nouv. édit. 1860.
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« Sous le litre modeste de Manuel^ dit un rapport académique, lauteur a produit un ouvrage qu’on peut considérer comme neuf; il a résumé en 550 pages tout ce que l’anatomie générale offre d’essentiellement utile à connaître; il en a exposé toutes les parties avec une clarté et dans un ordre qui rendent facile, attrayante même, l’étude si ardue de l’organisation humaine.
« M. Van Kempen ne s’est pas borné à présenter le bilan de nos connaissances en anatomie générale, il a contrôlé par lui-même tous les faits qu’il a rassemblés dans son livre; il les a appréciés avec ce talent que donne l’habitude de l’observation et une entière indépendance d’esprit. »
Le rapport dans lequel se trouve celte appréciation de l’ouvrage classique du professeur de Louvain est le rapport adressé au Ministre de l’Intérieur par le jury (i) nommé à l’effet de décerner le prix quinquennal relatif aux sciences médicales (2).
Physiologie. — Ce même rapport examinait un travail de M. Van ' Kempen sur la physiologie.
« Le second travail, disait-il, tend à élucider une question des plus intéressantes de la physiologie. Jusqu’à ces derniers temps il était généralement admis que la sensibilité et le mouvement étaient directement transmis de chaque côté de la moelle épinière.
« Par de nombreuses expériences sur les vertébrés, M. Van Kempen est arrivé à des conclusions différentes : 1® que la transmission de la sensibilité dans la moelle épinière, est croisée dans toute la longueur de cet organe comme l’avait annoncé déjà Brown-Séquard ; 2° que la transmission du mouvement volontaire est directe dans chaque moitié de la moelle épinière, excepté dans la région cervicale, où elle est croisée comme la sensibilité, résultat différent de celui annoncé par Brown-Séquard, qui a avancé que
(1) Bull. Acad. 1862, page 320. — Président de la Commission : M. Mascart. Rapporteur : M. Marinus.
(2) Un arrête royal du 23 novembre 1839, institue un prix quinquennal de cinq mille francs en faveur des meilleurs ouvrages publiés en Belgique par des auteurs belges relativement aux sciences medicales.
le mouvement était transmis directement dans toute l’étendue de la moelle (i). »
Sur les conclusions de ce rapport, et pour ces deux ouvrages, M. Van Kempen fut couronné.
D’autres travaux relatifs à la physiologie sont encore dus à M. Van Kempen et entre autres un mémoire sur l’action si obscure, et si essentielle à connaître pourtant, du pneumo-gastrique. Enfin, MM. Melsens (2), Thiernesse (3), Marlens (4), Crocq (3) ont chacun apporté à sonder les mystères de l’organisation humaine une activité, un zèle que le succès a souvent récompensé.
Que l’on me permette de passer brièvement sur une autre branche des sciences médicales: V anatomie et la physiologie pathologiques. Il suffira de citer les recherches de MM. Burggraeve (e), Raikem, Poelman (7) de l’Université de Gand. Il convient de ne pas oublier, en outre, qu’il existe çà et là des travaux, des descriptions de pièces curieuses, enregistrés dans les annales des sociétés savantes. Enfin les publications émanées de la Société anatomo-pathologique de Bruxelles, dont M. Gluge fut pendant sept ans président, jouissent d’un renom scientifique justement mérité. Je ne pourrais que répéter pour l’anatomie et la physiologie-pathologiques en Belgique, ce que j’ai dit relativement à l’anatomie descriptive et à la physiologie.
(1) Antérieurement une Commission nommée par l’Académie et composée de MM. François, Thiernesse et Fossion, avait répété les expériences du savant physiologiste et reconnu que celles-ci, étant exactes, constituaient pour la science un progrès réel. (Bull. acad. c. III, 2” série, p. lao.)
(2) Sur la non existence du cuivre et du plomb dans le sang. — Note sur les matières
albuminoïdes. '
(3) Sur V action de l'éther et du chloroforme. Recherches expérimentales relatives à V action des huiles grasses sur l’économie., par Thiernesse et Geege. — Sur la réunion des fibres nerveuses sensibles arec les fibres motrices, par les mêmes. Bruxelles, 1839.
(4) Sur la Ihéorie chimique de la respiration et de la digestion. Bull, acad., IV, p. 318.
(ü) De la pénétration des particules solides à travers les tissus de l’économie animale. Bruxelles, 1839,
(6) Annal, de la Soc. de méd. de Gand. Ann. 1833 et suiv.
(7) Note sur un cas de division intestinale chez un enfant nouveau né. Gand, Description d'une tumeur cijstique pédiculée observée chez un fœtus. Gand, \%'6d. Mémoire sur la structure etla fonction de la raie. Gand, 1846, etc., etc.
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J’ai haie de rentrer dans le domaine des généralités et d’apprécier l’influence de ces sciences sur la médecine nationale, de dire ce qu’elles ont produit et ce qu’on est en droit d’en attendre, sans perdre de vue, bien entendu, notre génie scientifique propre.
Mais auparavant il convient de payer un juste tribut de reconnaissance à ceux qui implantèrent, vulgarisèrent, rendirent fécondes parmi nous ces sciences naguère encore à l’état embryonnaire, et qui par leurs productions mêmes dans le pays jetèrent sur ce dernier un reflet de la gloire qui leur revient. Fohman, Schwann, Spring et Gluge furent chez nous les dignes représentants de la minutieuse, patiente et savante Allemagne.
Les travaux de Fohman sur la structure et les fonctions des lymphatiques, de Schwann sur l’évolution cellulaire (i), de Spring sur les fonctions cardiaques, etc., de Gluge sur la physiologie, l’histologie, et principalement sur l’anatomie pathologique ont soulevé et produit tout un monde de connaissances nouvelles.
Par droit d’adoption, ces travaux sont nôtres; nous pouvons être fiers de leur éclosion sur le sol belge. Grâce à eux, grâce aux maîtres qui les produisirent et qui formèrent à leurs leçons plus d’une génération déjà, les sciences accessoires, bases fondamentales de la science et de l’art sont désormais indissolublement liées à nos éludes, à notre perfectionnement médical.
Ces sciences ont été, je ne dirai pas importées, mais — Yésale et Dodonée me permettent de le dire — réimportées en Belgique. Nous avons prouvé que nous étions à même de les cultiver et de les féconder. A nous, désormais, de nous suffire à nous-mêmes, de former et de trouver parmi nous des successeurs capables non pas de faire oublier un jour les savants auxquels nous devons tant, mais de les continuer dignement dans les voies qu’ils ont ouvertes.
Je crois avoir été assez catégorique dans l’expression de ma pensée rela-
(i) « Déjà noire collègue M. Diimorlier, dans ses remarquables travaux sur le développement des mollusques avait observé l’origine du foie des limnées par des cellules. » Gluge, discours sur les progrès que l’anatomie et la physiologie ont fait dans les derniers temps en Belgique. Lu à la séance publique de la classe des sciences, le 16 décembre 1819.
tivement à la nécessité de prendre pour base, en fait d’études médicales, l’anatomie descriptive, l’histologie, la physiologie, l’anatomie et la physiologie pathologiques. Il n’y aura donc point de fausse interprétation possible sur ce qui me reste à dire au sujet du rôle que ces sciences ont joué ou sont appelées à jouer dans la médecine du pays.
Mon vœu sous ce rapport, et ce vœu n’est que la conclusion logique des prémisses posées, est que leur situation reste ce qu’elle est aujourd’hui ; c’est-à-dire que tout en étant cultivées avec le plus de succès possible, elles ne franchissent pas la sphère utile de leur action, qu’elles ne prennent pas de prédominance capable de faire dévier l’art médical en Belgique. Que pour l’exception elles soient un but, que ceux qui font partie de cette exception deviennent les législateurs de ces sciences, rien de mieux, et beaucoup de bien découlera incessamment des découvertes mises au jour et des lois promulguées ! Mais que pour la généralité, que pour tous les disciples de l’art médical, elles soient un moyen, un levier, une force ajoutée aux autres.
La médecine n’est possible que par elles; mais avec elles seules, la médecine n’est pas possible. Donc, pas de prééminence, pas d’envahissement de leur part; que l’hypertrophie d’un membre ne détruise pas l’harmonie du corps. Notre esprit essentiellement utilitaire et pratiquera jusqu’à présent résisté à l’entraînement, à la séduction. Dans notre caractère, dans nos traditions, dans les tendances de nos sociétés savantes, nous avons puisé des ressources suffisantes pour ne pas nous laisser envahir. Continuons à éviter la contagion de l’exemple, surtout ne perdons jamais de vue que le seul et unique but de la médecine est la cure ou la pt'ophylaxie des maladies, que le seul moyen d’y atteindre est l’emploi non d’une ressource, mais do toutes, et que ces ressources se puisent dans la masse des connaissances qui constituent le domaine entier de l’art médical.
C’est en agissant de cette façon, c’est en maintenant ces connaissances méthodiquement acquises dans un état de concordance parfaite, de manière qu’à un moment donné elles tendent avec un formidable ensemble à faire trouver à la fois l’indication et le remède, c’est en agissant de cette
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façon, disons-nous, que la pratique médicale réalisera, dans la limite du possible, la plus grande somme de ses bienfaits.
Puisse la médecine belge ne pas dévier de cette saine et féconde direction ; si la trace qu’elle laisse dans le monde scientifique doit apparaître moins brillante et moins lumineuse, elle trouvera une récompense plus douce dans ses triomphes quotidiens sur la maladie, dans son influence manifeste sur la santé et sur la longévité humaines.
Je pourrais à la rigueur me dispenser de parler des sciences naturelles et chimiques, de la statistique également, dont les rapports avec la médecine ne sont qu’indirects. Mais tout indirects qu’ils soient, ces rapports ont cependant une importance réelle. Nous avons même vu, — ailleurs que chez nous, — mais nous avons vu la chimie organique, par exemple, enivrée de ses rapides et éclatants progrès, prétendre à une suprématie radicale dans l’interprétation des phénomènes vitaux soit naturels soit morbides. Nous n’en sommes pas encore parvenus à ce point en Belgique, où la chimie fortement occupée des arts et de l’industrie n’a pas essayé jusqu’à présent de pénétrer à titre dominatrice dans l’art médical. M. Melsens, professeur à l’école vétérinaire, inclinerait peut-être à lui donner cette suprématie.
Mais si nous combattons la tendance, nous devons reconnaître le mérite des travaux et des découvertes du chimiste. C’est ainsi que nous aimons à rappeler que l’emploi de l’iodure de potassium pour combattre les affections saturnines et mercurielles est l’œuvre de ce savant (i). A M. Hannon, professeur à l’Université de Bruxelles, revient le mérite d’avoir découvert la présence du manganèse dans le sang et la nécessité de son emploi pour combattre certaines chloro-anémies (2).
Si nous sommes fortement opposés à l’absorption de la médecine par n’importe laquelle de ses branches, nous sommes loin de croire que ces branches ne soient pas à même de lui rendre d’importants services.
(1) Mémoire sur l’emploi de l’iodure de potassium pour combattre les affections saturnines et mercurielles. Paris, 1849.
(2) Emploi du manganèse comme agent thérapeutique, de son application dans les affections cancéreuses et chlorotiques; de la présence du manganèse dans le sang, par le docteur Hannon. Presse médicale, 1849, vol. p. 5.
DE LA MÉDECIiSE BELGE CONTEMPORAINE.
A beaucoup de lilres également la médecine est tributaire des sciences naturelles. Or, ces sciences, dont on s’est toujours, activement et intelligemment occupé en Belgique, y comptent à l’heure présente des maîtres bien connus.
La botanique exclusivement cultivée pour elle-même d’abord a, dans ces dernières années surtout, manifesté une grande tendance à se rapprocher de la médecine. La flore médicale belge de M. Thielens, et en dernier lieu celle de MM. Henri Yan Heurck et Guibert, confirment cette assertion (i). L’idée qui a présidé à leur composition consiste surtout dans ceci : servir utilement la thérapeutique.
D’un autre côté Xanatomie comparée, \à physiologie comparée ei\di zoologie ont fourni leur contingent de matériaux, et les travaux de MM. Dumortier et d’Udekem et Lambotte, ceux surtout de M. Van Beneden (2) jouissent, en Belgique ainsi qu’à l’étranger, d’une légitime réputation.
En résumé, et pour en finir avec ces sciences accessoires dont l’étude nous entraînerait beaucoup trop loin et nous égarerait sans bénéfice aucun en dehors du cadre assigné à ce travail, en résumé donc, que ressort-il de ce bilan que nous venons de dresser?
C’est que tout ce qui peut par l’intermédiaire des connaissances scientifiques faire progresser la médecine existe largement chez nous.
C’est que de tous ces leviers qui sont à notre disposition, nous pouvons faire tel ou tel usage qu’il nous plait.
La médecine manquait jadis de ces éléments; elle n’en a pas été cepen-
(1) Flo)'e médicale belge, par Henri Van Heurck et Victor Guibert. Louvain, 1864.
{2) Zoologie médicale, exposé ?nëthodique du règne animal, basé sur l'anatomie, rembrgogénie et la paléontologie, comprenant la description des espèces ernployées en médecine, de. celles qui sont venimeuses et de celtes qui sont parasites de V homme et des animaux, par MM. Paul Gervais, de Montpellier et P. J. Van Beneden, professeur de zoologie et d'anatomie ' comparée à l’Gniversité de Louvain. Paris, 18o9.
Le développeme7it du lombric terrestre, par J. d’üdekem. (Mém. cour, par VAcad. des sc. Extr. du t. XXVI des Mém.)
Observ. anatom. et physiologiques sur les appareils sanguins et respiratoires des batraciens anoures. Bruxelles, 1837. (J/éw. cour, de VAcad. des sc., t. XIII), par Henri Lambotte.
Considérations sur le cerveau des insectes comparé à celui des vertébrés, 1839, par Henri Lambotte. ^Bull. acad. des sc., t. VI.)
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danl, à certaines périodes, moins grande et moins élevée. 11 y a donc quelque chose qui actuellement encore fait défaut, puisque la médecine n’apparait pas plus haute de la somme même de toutes ces connaissances acquises et qui doivent lui servir de fondement, de base et de piédestal. Ce quelque chose, ce point de ralliement qui doit contribuer à étendre et à augmenter les forces en les synthétisant et en les faisant converger vers un but commun, nous avons essayé, à plusieurs reprises déjà, d’indiquer quel il est. Pour l’atteindre cherchons, méditons et travaillons!
Je pourrais terminer ici cette étude : le mouvement médical proprement dit de la période Irentenaire écoulée étant essentiellement analytique est tout entier compris, pour ainsi dire, dans le développement des branches médicales afférentes. Mais j’aurais tort. Il y aurait dans cette manière d’agir un manquement de mémoire et de gratitude envers des travaux qui pour ne point avoir eu une influence marquante sur la médecine belge en général, n’en constituent pas moins des acquisitions réellement bienfaisantes dans certaines branches de l’art de guérir.
Les travaux de M. Marcq (i), sur l’inflammation et sur les émétiques et les purgatifs, ceux de M. Van Eschen, sur le choléra (2), de M. Graux, Van Mons et Marcq (3) sur la même affection, ceux de M. Guislain (4), sur la débilitation dans les névroses et la gangrène spontanée chez les aliénés sont antérieurs à 1835; mais il convient de les rappeler.
A part les écrits trop récents encore pour être soumis à un jugement qui ne donne pas lieu à contestation, nous ne trouvons guère comme œuvres généralement admises que les mémoires sur les convulsions idiopathi-
(1) De Vaction des vomitifs et des purgatifs sur l’économie animale, et de leur emploi thérapeutique dans les maladies. (Mém. couronné et publié par la Société des sc. médic. et nat, Bruxelles, 1828.)
(2) Du choléra morbus asiatique. (Méra. couronné et publié par la Société des sc. méd. et nat. Bruxelles, 1833.)
(s) Rapports adressés au Conseil de santé. Bruxelles, 1832.
(4) De la débilité considérée dans les maladies nerveuses en.gé7i.éral et de remploi des toniques dans l’aliénation mentale en particulier. (Bruxelles, 1833. L'Abeille et VObservateur médical réunis et Mém. de la Soc. ?néd. de Gand.)
Recherches sur la gangrène du poumon chez les aliénés. [Ann. de la Soc. méd. de Gand, 1833, 183G et 1838 )
ques de la face et sur les gangrènes spontane'es (i) par M. François, de Louvain, ainsi que les travaux de MM. Sovet (2) et Henriette (3) sur l’élève et sur les maladies des enfants.
Médecine légale. — Dans la médecine légale, après quelques tentatives par MM. Cambrelin et de Kirchoff, un précis élémentaire a été publié par M. Malhyssens (4).
M.Mascarta produit devant l’Académie des considérations médico-légales fort utiles sur l’empreinte des pieds et son raccourcissement.
M. Slas a, le premier, reconnu la nicotine et son immuabilité dans l’économie animale. On lui doit également le moyen de retirer cette substance, des organes, sans altération et sans perte aucune. L’Académie lui a nettement reconnu, par l’organe d’une Commission dont M. Pasquier a été le rapporteur, les droits de priorité à cette découverte que lui contestait Orfila (5).
Çà et là dans les sociétés savantes, on trouve des observations médicolégales. Mais, il faut le reconnaître, si chacun de par ses connaissances en
(1) Bull, acad.^ II, p. 76. Rapport de M. Giiislain, sur celte communication, II, p. 574. Discussion II, p. 523.
(2) En 1827, Laisîné avait déjà publié un petit volume in-8", intitulé : De l'éducation physique de l'enfance. En 1840, dans \e% Ann.de la Soc. méd. chir. de Bruges^ De Merseman s’occupa du même sujet. Le livre de M. Sovet : Lettres à ma fille sur l'éducation physique des enfants depuis la naissance Jusqu'à la puberté ou hygiène de l'enfance., mise à la portée de toutes les mères, est un petit traité sur la matière, fort complet, propre à déraciner bien des préjugés et que le praticien peut lui même consulter avec grand fruit.
(3) Mémoire sur diverses affections infantiles, inséré dans le Bulletin acad., le Journal de la Société des sciences médicales et naturelles de Bruxelles et la Presse médicale.
(i) Précis élémentaire de médecine légale, extrait des meilleurs ouvrages généraux et spéciaux de médecine légale, suivi des lois, des arrêtés et des règlements de police médicale et de police sanitaire, à l’usage des élèves en médecine, des médecins praticiens et des pharmaciens chimistes. Anvers, 1837.
(5) Recherches médico-légales sur la nicotine Stas. Bull. accd. t. XI, p. 202. Discussion XI, p. 310. Lettre de M. Orfila XI, p. 362. Discussion au sujet de cette lettre XI, p. 566, 414, 488. Rapport de M. Pasquier sur le ditférend survenu entre MM. Stas et Orfila, à propos de la recherche de la nicotine dans des cas d’empoisonnement, XII, p. 579. Discussion XII, p. 990.
En 1858, M. Melsens compléta par des recherches nouvelles, les notions acquises sur la nicotine. Les organes des animaux qui avaient servi aux expériences de M. Stas, étaient enfouis dans des coffres en bois pleins de terre. Il les relira et de ses expériences il résulta la conviction que la nicotine n’est pas détruite sous l’influence de la putréfaction lente et prolongée, s’opérant à l’abri de l’air et à une température basse. Bull. acad. Ann. 1859. Rapport triennal du secrétaire M. Sauveur.
anatomie et en anatomie pathologique est cà même de faire plus convenablement qu’autrefois une autopsie et d’interprêter la nature d’une lésion, la médecine légale ne brille pas d’un bien vif éclat dans notre pays. Puisse l’ouvrage que publie actuellement M. Dambre (i) et qui promet d’être un traité complet sur la matière mise en rapport avec notre législation, puisse cette œuvre dont l’étranger même a apprécié la portée, donner une impulsion nouvelle, à une science si digne de provoquer, au point de vue social et humanitaire, les études les plus sérieuses et de devenir l’objet des connaissances les plus approfondies. Ce sont là des titres, croyons-nous, qui constituent pour la médecine légale le droit imprescriptible de rentrer dans le cadre des branches universitaires les plus strictement exigibles.
Thérapeutique. — Pielativement h la thérapeutique, il y a trop ou trop peu à dire. H y a trop, si l’on veut entrer dans les détails, trop peu si l’on ne veut citer que les conquêtes d’un ordre positivement élevé.
.J’ai parlé de l’iodure de potassium et du manganèse introduits dans la cure de certaines affectioiis par MM. Melsens et ïîannon. Quels autres faits sigualerals-je encore parmi ceux au moins qui semblent devoir résister à la sanction de la pratique -et du temps? U y a bien à citer les injections au baume opodeldoch dans les caries des os (-2), la généralisation de l’emploi de l’huile de foie de morue dans la scrofulose, le rachitisme et la tuberculose (5), l’emploi du nitrate d’argent dans différentes alFeciions (4), les applications à la thérapeutique oculaire de la fève de Calabar (5). Les faits et les recherches de toutes sortes ne manquent pas (e); mais si l’on ne veut dire
(1) Traité de médecine légaleel de jurisprudence de la médecme. Gand 18159, 18G0, 2 vol.
de 200 p. ont paru. L’ouvrage complet formera 4 vol. Il renfermera tontes les questions de jurisprudence de la médecine et de la médecine légale jusqu’à la toxicologie chimique.
(2) Bons effets de l'emploi du baume opodeldoch dans les caries, par Vanden Bkoeck, Bull, acad., année 1842, et passim.
(3) Hoebecke, Klencke, Burggraeve, Gouzée, etc., dans Ann. des Soc. de méd. d’ Anvers, de Gand, de Bruxelles, etc.
(4) M. Crocqa surtout préconisé l’emploi de ce médicament. Dès 1849, dans \a Presse otc</. p. 109, il s’attachait ’a démontrer son utilité dans l’entérite et la gastro-entérite des enfants.
(5) Bull. acad. 1863, p. 790. La fève de Calabar, ses propriétés physiologiques et ses applications à la thérapeutique oculaire, par E. VVaheomort.
(6) Voir également, dans le Journ. de la Soc. des sc. méd. çt nal. de Bruxelles, les travaux de MM. Van den Corput et Janssens relatifs à différents médicaments. Passim.
Ui
tout, où peut-on trouver le moyen de discerner le vrai du faux, le bon du mauvais dans cette anarchie thérapeutique? M. Graux, dans un discours déjà cité s’exprimait de la sorte : « La thérapeutique seule sous le point de vue de la tentative expérimentale, n’a pas suivi le développement des autres parties de la médecine. Il est à regretter que des médecins capables n’aient pas suivi l’impulsion que MM. Wauters, Kluyskens, Gorahaire et quelques autres avaient cherché à communiquer à cette partie de l’art en publiant des recherches qui l’eussent fait marcher de pair avec les autres branches, dont elle est inséparable. »
Si M. Graux regrette que Ton ait négligé, pour la recherche des minuties du diagnostic organique et l’analyse des lésions au point de vue anatomo-pathologique, le soin bien autrement essentiel du traitement des états morbides nous sommes de son avis. Il y a, sous ce rapport à revenir sur nos pas et à remettre en lumière sur les assises d’un diagnostic que rend actuellement précis la perfection des branches accessoires, il y a, dis-je, à remettre en lumière les ressources inépuisables que donnent pour remplir l’indication les médicaments que les siècles nous ont légués (i).
Ce n’est pas en définitif l’empirisme, pas plus que le numérisme qui nous livreront des armes pour combattre les maladies. La saine conception des maladies, la notion exacte des remèdes et la logique adaptation de ceux-ci à celles-là, nous les fourniront au contraire en toutes circonstances et sûrement.
Un ouvrage de la nature de celui de M. Guibert (2), digne de tout éloge à certains points de vue et qu’il convient de noter très-honorablement, qu’est-il destiné à produire en saine thérapeutique?
Je réponds sans hésiter, mais sans vouloir le moins du monde contester le mérite de l’œuvre : rien. Rien ! si ce n’est de prouver une fois de plus l’inanité des perquisitions empiriques. Et cependant, si comme règle de
(1) Nous devons signaler dans cet ordre d’idées, le mémoire de M. Bribosia, de Namur, récemment couronné par l’Académie. Il est intitulé : De l'opium dans la pratique obstétricale. (Mém. cour. acad. 1864.)
(2) Histoire naturelle et medicale des nouveaux médicaments introduits dans la thérapeuliqne depuis 1830, yMsyM’à nos jours. Ouvrage couronné (médaille d’or) parla Société des sciences médicales et naturelles de Bruxelles.
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conduite, comme direction, si comme absorption de l’intelligence et du raisonnement en médecine, je proscris et le iiumérisme et l’empirisme, je n’entends pas nier que l’on ne puisse devoir à celui-ci la connaissance de certains faits primordiaux à celui-là des notions précises sur des sujets particuliers. Ce que nous savons de plus positif relativement à la durée prophylactique de la vaccine est dû au numérisme. La transformation radicale du traitement des galeux a pris sa source dans un fait empirique.
La revaccination est généralement inutile jusqu’à l’âge de 25 ans. Telle est la conclusion d’un travail de M. Yleminckx, présenté à l’Académie pour la première fois dans les séances du 29 mai et du 50 octobre 1858.
Les revaccinations opérées dans les prisons de Gand et de Vilvorde sont les points d’appui et la base de ce travail. Le 51 mai 1862, M. Yleminckx a présenté le tableau des revaccinations opérées à Saint- Hubert, par le docteur Herpain sur les jeunes délinquants. Ces observations ont contrôlé et confirmé les premières. Elles ont acquis à la science les conclusions adoptées en 1858.
Affections 'parasitaires. — Le traitement des galeux est un fait acquis également. Il a fait subir à l’administration hospitalière, militaire et civile, d’importantes transformations. Il mérite que nous nous arrêtions quelque peu à faire connaître son histoire.
Sous l’empire, Helmerich, chirurgien hollandais, guérissait lu gale en quarante-huit heures, à l’aide d’une pommade dont il tenait la composition secrète. Le 7 décembre 1814, le conseil de santé de l’armée des Pays-Bas, prescrivait le traitement suivant : bains savonneux, frictions avec une pommade sulfuro-alcaline, répétition des bains savonneux. C’était le traitement d’IIelmerich, du moins on a tout lieu de le croire. En tout cas ce traitement guérissait avec une égale promptitude. Mais cette rapidité même de la cure engagea à le modifier. Certains ophlhalmologues s’imaginèrent que le traitement en question pouvait bien ne pas être étranger au développement de l’ophthalmie dite militaire. On le changea donc en ce sens du moins que l’on ne répéta plus les frictions coup sur coup, c’est-à-dire quatre fois dans les vingt-quatre heures ainsi que cela se pratiquait.
La conséquence de l’innovation fut que l’on mit infiniment plus de
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leraps à guérir les galeux. C’était là du reste ce que l’on désirait dans le but d’éviter une prétendue répercussion.
Telle était la situation, en 1830, quand M. Vleminckx fut appelé à la tête du service de l’armée. Cette situation donnait lieu à des résultats extrêmement préjudiciables lesquels nous ont été exposés par M. Vleminckx lui-même dans une communication faite à l’Académie le 23 juin 1833 (i).
« C’était, dit l’orateur, chose déplorable à voir que nos galeux. Qu’on se figure une sorte de bouge dans lequel sont entassés, encombrés une foule d’hommes presque nus, couverts de graisse des pieds jusqu’à la tête, couchés sur des paillasses remplies d’ordures et d’impuretés; tels étaient ces malheureux en 1830, et tels ils avaient été pendant 13 ans consécutifs.
« Savez-vous combien de jours ils étaient plongés dans cette atmosphère» puante et infecte? Douze en moyenne... »
M. Vleminckx, à partir de ce moment, s’occupa activement d’améliorer l’état de choses qu’il avait dépeint en termes si énergiques. Il apporta au traitement différentes modifications, dont la première fut l’emploi du sulfure-calcaire. Bientôt « les galeux cessèrent d’être couchés comme des animaux immondes; on les vêtit proprement, leurs salles prirent un aspect satisfaisant. Plus tard ils furent assimilés aux autres malades au point de vue de la solde et des autres avantages de l’hôpital (2). »
Mais le problème n’était qu’à moitié résolu tant qu’on n’en était pas arrivé à la fermeture des salles de galeux dans les établissements sanitaires. Or, les succès obtenus à l’hôpital Saint-Louis, à l’aide de la pommade d’IIelmerich, d’après le procédé de MM. Bazin et Hardy, permettaient d’espérer que l’on atteindrait ce but, sans trop de difficultés.
M. Vleminckx fit faire des expérimentations à ce sujet, dans tous les établissements sous sa dépendance administrative. A Alost, à Gand, à Namur, à Saint-Bernard, à Saint-Hubert, à Vilvorde, à Bruges, à Bruxelles on fît des recherches basées sur l’emploi du sulfure-calcaire liquide.
Ces expériences furent favorables. Le parasite de la gale périssait chaque
(1) Bul/. acad. séance du 2S juin 18i>3, t. XII, p. C82, 683.
(2) Bull. acad. loc. cit.
fois sous l’influence des frictions sulfureuses. Pourtant cela ne suffisait pas encore. Il fallait, pour que la cure fût définitive, trouver le moyen de tuer le sarcopte dans les vêtements^ causes fréquentes de réinfection.
Une coïncidence fortuite se présenta, M. Vlerainckx, fut précisément à cette époque appelé à donner son avis au sujet d’un appareil (armoire en fer chauffée à 100 degrés) destiné à détruire la vermine.
Cet appareil était proposé par la Commission administrative des prisons d’Anvers. En le voyant fonctionner il était aisé de comprendre quelles ressources on pouvait en tirer pour la désinfection des vêtements envahis par le sarcopte et ses œufs. M. Vleminckx s’empressa donc d’utiliser l’appareil qui lui était signalé avec tant d’à propos et dès lors le traitement de la gale fut complet. Aussi le 31 décembre de la même année l’inspecteur en chef du service de l’armée put-il dire à l’Académie (i) :
« Dans la séance du 25 juin dernier, j’ai eu l’honneur d’appeler votre attention sur la gale et spécialement sur la gale de l’armée et de vous faire entrevoir la possibilité de fermer dans un avenir prochain, les salles des galeux de nos hôpitaux militaires.
« Mes prévisions se sont réalisées.
« H n’y a plus, il ne doit plus y avoir dans les établissements sanitaires de l’armée de salles de galeux. Toutes sont fermées et très-certainement elles ne s’ouvriront plus. »
Elles ne se sont plus ouvertes en effet. Et, depuis, les salles de galeux se sont également fermées ou se ferment successivement dans les hôpitaux civils.
Nous avons maintenant passé en revue la marche de la médecine belge depuis 1855, la médecine se développant sur des bases nouvelles, l’anatomie et la physiologie, et rayonnant en des branches nombreuses l’épidémiographie, la topographie médicale, l’hygiène publique, industrielle et privée, la matière médicale et la médecine légale. Pouvons nous tirer un enseignement quelconque, non plus de sa tendance scientifique et pratique au sujet de laquelle nous avons fait connaître notre jugement et nos aspira- (i) Bm//. acad. séance du 31 décembre 1833, t. XIII, p. 229.
lions, mais seulement de l’esprit et de la direction des différentes institutions scientifiques dans la culture même de la médecine?
Voici ce que nous pensons : les sociétés médicales flamandes ont pris surtout à cœur, d’élucider ce grand problème de la maladie en elle-même et des rapports de cette dernière avec les lieux et les milieux. Elles se sont également attachées à dévoiler les mystères des constitutions médicales et des épidémies. La prédilection marquée des sociétés savantes du pays flamand pour la médecine ancienne est bien indiquée par leur érudition, leur attachement à l’histoire des maîtres, et la manière dont elles apprécient ces derniers, ainsi que nous le constaterons encore dans le chapitre destiné à Thisloire de la médecine.
Les universités, moins attachées au passé, n’ayant pas même un cours d’histoire de la médecine, agissant davantage comme si la médecine devait être la fille du présent et de l’avenir seulement, en ont poursuivi le développement au moyen des instruments nouveaux fournis à la science par les découvertes incessantes dans les branches accessoires.
Dans l’une comme dans l’autre voie les horizons sont assez étendus, j’en conviens, pour suffire aux plus vastes, aux plus laborieuses recherches. Mais la médecine n’est pas une science, répétons-le, c’est un art que l’on pratique en se servant de connaissances scientifiques synthétisées. Ne conviendrait-il pas, pour ramener la question sur le terrain belge, qu’il y eut accord entre la tendance flamande et les aspirations universitaires?
Ne conviendrait-il pas surtout que les générations qui se forment actuellement et à qui reviendra la mission de donner une impulsion nouvelle à la science, fussent moins soumises à l’empire des faits et ramenées davantage dans celui de la pensée?
Les sociétés flamandes n’ont-elles rien à prendre aux universités et celles-ci de leur côté ne peuvent-elles rien emprunter à ces sociétés?
La vérité ne se trouve-t-elle pas dans la combinaison de ces deux manières de voir, de juger, d’apprécier, d’apprendre et de pratiquer, et les universités s’appuyant sur le passé ne seraient-elles pas plus saines et plus fortes?
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A l’heure actuelle un élève rougirait de ne pas connaitre le trajet d’une fibre nerveuse ou la conformation et les propriétés physiques et chimiques de la plus minime cellule. Peut-être ce même élève ne rougirait-il pas d’ignorer l’existence de Vésaleet deDodonée ou mieux des grands semeurs de pensées, Boerhaeve, Sydenham, Broussais, Barthez!...
Dans son immortel ouvrage de t expérience^ Zimmerman s’exprime en ces termes :
« La vie est courte, disait notre maître à tous; l’art est immense ; il est donc impossible de tout expérimenter par soi-même. C’est à l’histoire à recueillir les observations d’une longue suite de siècles, et c’est en la lisant que l’homme savant devient l’homme de tous les temps. Mille médecins, disait Rhazès, ont travaillé depuis mille ans à la perfection de la médecine, c’est en lisant leurs ouvrages avec attention qu’on s’instruira pendant une très-courte vie de plus de choses, qu’en courant de malade en malade, même pendant l’espace de mille ans (i). »
Est-ce donc qu’il faille marcher à reculons? Un retour vers le passé, disons-nous en terminant, jamais! Mais toujours le passé enseignant l’avenir!
G. HISTOIRE DE LA MEDECINE
Le 16 juin 1855, la Société de médecine de Gand mettait au concours celte question :
Quel a été létal des sciences médicales en Belgique depuis Vésale jusqu à la suppression de C Université de Louvain^ en 1796, et quels sont les médecins belges qui pendant ce laps de temps, ont contribué par leurs écrits, aux progrès de l'art de guérir ?
Il était décidé en outre que le rapport lu par M. Houdet pour développer la question serait livré à la publicité.
Voici les parties les plus saillantes de ce rapport. Elles doivent être citées parce qu’elles nous font connaître les tendances de l’époque et ensuite parce que liées intimement à la question posée elles constituent avec cette dernière le point de départ de notre rénovation médicale historique.
(i) Traité de l'expérience et de la Dysenterie, Zimmerman. Paris, 18î5S. Ed. Delahays,p.262.
« Un fait incontestable aujourd’hui, disait le rapporteur, c’est la tendance marquée vers les études historiques.
« En Belgique surtout ce mouvement intellectuel a agité les esprits. Déjà les institutions communales sont sorties de la poussière des archives...
« Nous proposons de faire pour les sciences médicales, ce qu’une foule d’écrivains font en ce moment pour la politique.
« Au moment où la Société de médecine de Gand fait sou premier appel aux médecins de toutes les nations nous avons pensé que ce serait une généreuse idée de marquer son premier concours du double sceau du pays et de celui de la science.
« Sous le rapport de la nationalité, on comprend ce que la question mise au concours, doit trouver de sympathie parmi les médecins belges. Comme question de science, elle ne se recommande pas moins puissamment : l’élude de l’histoire de la médecine est devenue une nécessité généralement sentie; l’esprit humain a besoin que sa marche soit incessamment éclairée par les leçons du passé. Etudier l’histoire de la médecine, c’est prévenir les erreurs de l’inexpérience et faire tourner au profit de l’humanité les connaissances trop souvent acquises à ses dépens...
« En Belgique surtout, ces résultats seront inappréciables...
« Nous citerons les noms de Vésale, Van Ilelinont, Bega, Palfyn, Dodonée, Marcquis, Verheyen, etc., prouvant qu’avec de pareils noms, la médecine belge peut revendiquer sa place dans la civilisation.
« On vous tiendra compte. Messieurs, de celte généreuse initiative que vous aurez prise pour encourager l’étude de la médecine belge, et le nom de la Société de médecine de Gand, se rattachera un jour avec quelque honneur pour vous à la première tentative faite par la Belgigue régénérée pour ressaisir dans l’Europe savante la place qu’on s’obstine encore à lui contester. »
Ce généreux appel fut entendu et un homme qui sous le rapport de la mise en lumière des faits médicaux belges, était appelé à rendre de grands services au pays, M. Broeckx, secrétaire de la Société de médecine d’Anvers, fut le lauréat du concours institué. Son mémoire, intitulé : Essai sur la médecine belge avant le xix® siècle, fut publié par la Société de Gand,
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heureuse et fière de ce début que l’on pourrait considérer comme étant un coup de maître.
Rappelons en quelques mots, afin de montrer quel travail avait été opéré dans un terrain vierge encore pour ainsi dire, quel est le plan de l’ouvrage et quelles sont les matières qu’il renferme (i).
Le mémoire est divisé en cinq chapitres et chacun d’eux comprend l’exposition de l'état d’une branche spéciale des connaissances médicales, ainsi que la narration des découvertes et des progrès que nos compatriotes ont opéré dans celte branche.
Le chapitre premier fait connaître l’état de la médecine avant le xvi® siècle, le second l’état de la médecine belge depuis celte époque jusqu’à l’apparition de la doctrine de J.-B. Van Uelmont et depuis cette dernière jusqu’à la suppression de l’üniversité de Louvain.
Le chapitre troisième, partagé en neuf sections expose la situation 1° de l’anatomie et de la physiologie, 2° de la chirurgie, o° de l’obstétrique, 4® de la séméiotique, 5° de la thérapeutique, de la matière médicale et de la pharmacie, 6°dela médecine légale, 7“de l’hygiène publique et individuelle, 8° de la botanique et de la chimie, 9° de l’iiistoire de la médecine.
Dans le chapitre quatrième l’auteur cherche à apprécier l’influence que l’ancienne Université de Louvain a exercée sur les sciences médicales. Le cinquième, enfin, est consacré à la bibliographie médicale et fait connaître les ouvrages des auteurs belges parus antérieurement à l’année 1796.
Somme toute, et comme on vient de le voir, l’ancienne médecine belge était tout entière passée en revue. Le pays scientifique était appelé à connaître sa généalogie, à savoir non seulement les noms mais encore les travaux de ses glorieux ancêtres. A d’autres écrivains il appartiendrait maintenant de combler les lacunes impossibles à éviter dans une œuvre embrassant un cadre à la fois aussi neuf et aussi étendu. Un plan était tracé, à chacun de pénétrer dans les détails et de remettre en
(0 « Je réclame l’indulgence du lecteur en considération des difficultés que j’ai dit surmonter pour défricher un terrain encore vierge. En attendant la critique dont je saurai profiter pour m’instruire» j’ai la confiance que mon travail aura contrihné quelque i>eu à rehausser la gloire de ma patrie. Puisse un grand talent lui élever un jour un monument plus solide cl plus digne, d (lîroeckx, fin de l’avant-propos de l’ouvrage cité, p. 6).
mémoire d’une façon plus mûre et plus approfondie les faits et les hommes.
Dans cette voie, désormais largement ouverte, ce fut M. Broeckx luimême qui pénétra avec le plus de courage et de patience.
Disons d’abord qu’il a complété le tableau de l’histoire médicale belge avant le xix® siècle par son Coup d'œil su?' les institutions médicales belges, livre dans lequel il exposa les travaux entrepris depuis la fin du xviii® siècle jusqu’en 1840 (i), et ensuite par la publication des documents pour set'vir à l'histoire de la bibliogî'aphie médicale belge avant le xix® siècle (2).
M. Broeckx, en même temps, s’est elForçé d’ajouter à nos connaissances sur nos célébrités et à tirer de l’oubli les noms recommandables de ces praticiens moins illustres, qui n’en ont pas moins contribué pour une certaine part à l’avancement de la science et à la gloire de la patrie.
Jean de Saint-Amand, médecin belge du xn® siècle dont les commentaires sur Hippocrate et Galien ont longtemps joui d’une grande renommée (3), Yperman, le père de la chirurgie flamande, Guillaume Marcquis et Lazarre Marcquis, tous deux médecins distingués, à Anvers, pendant le xvi® siècle, Godefroid Verlieycken, né en 1558, dans la même ville, auteur d’un ouvrage sur la connaissance et la conservation de soi-même, Louis Overdatz d’Engbien, et Pioland Storms de Louvain (xvii® siècle) celui qui remit en honneur le quinquina que la mort du gouverneur des Pays-Bas et les clameurs de Chifflet et de Plempius avaient presqu’enlièrement discrédité, bien d’autres encore reprirent ainsi une place honorable dans la mémoire publique.
L’exposé et l’analyse des œuvres de ces vénérables ancêtres nous appelaient en temps à juger la pratique médicale de notre pays pendant les differentes périodes de notre histoire.
(1) Coup d'œil su?' les institutions médicales belges, depuis les dei'nières années du xviii® siècle jusqu'à nos Jours, suivi de la bibliographie de cette époque, par Ch. Broeckx, Bruxelles, 1841.
(2) Anvers 1847, in-8“. Un premier supplément a été publié en 1838.
(3) « Ses œuvres étaient tellement estimées qu’en 1393 on conservait encore avec un soin tout particulier aux archives de la faculté de Paris, son livre intitulé : Concordantiœ Joannis de Sancto- Amando. Le doyen de l’Université était spécialement chargé de la garde de cet ouvrage et devait le remettre à son successeur. » Ch. Broeckx. Essai sur l’histoire de la médecme belge. Gand 1837, p. 11 et 12.
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Les différentes notices dont il vient d’être question furent publiées par les sociétés de médecine d’Anvers et Gand.
Les autres sociétés du pays flamand, celles de Bruges, de Malines, de Willebroeck trouvèrent également parmi leurs membres des hommes instruits et dévoués que ne rebutèrent pas l’ingrat travail de fouiller les archives du passé.
D’Avoine et Van Meerbeeck, à Malines, décrivirent, le premier la vie de Jean Storms et de Thomas Rye médecins de la fin du xvi® siècle et tous deux les travaux de Rembert Dodoens, un des pères glorieux de la botanique et de l’anatomie pathologique. A Bruges, ce furent De Meyer et Mersseman qui s’occupèrent d’historiographie médicale.
De Mersseman publia une notice sur l’illustre ami du grand anatomiste Verheyen, anatomiste hors ligne lui-même et tenu en haute estime par Boerhave, en un mot celui auquel nous devons le forceps : Jean Palfyn. De Meyer rappela les travaux de François Rappaert qui chercha à édifier son siècle sur la valeur de l’astrologie judiciaire. R donna enfin les esquisses biographiques de praticiens distingués de la ville et du Franc de Bruges depuis l’an 1400. A Gand, ce fut M. Burggraeve qui éleva à la mémoire du rénovateur de l’anatomie, Vésale, un monument digne de lui.
Que l’on ajoute à ces travaux concernant la vie des médecins, les travaux non moins curieux et non moins intéressants sur certaines pratiques d’autrefois (i),sur les règlements médicaux (2), sur les faits saillants de certaines corporations et l’existence de corps savants actuellement disparus (3) et l’on verra que petit à petit notre histoire médicale ressuscite et revit parmi nous. On verra que beaucoup a été fait, surtout si l’on veut bien tenir compte de l’extrême difficulté de la plupart des recherches de ce genre.
(1) Recherches historiques sur la pratique de l'art des accouchements à Bruges depuis le XIV® siècle jusqu'à nos jours. De Meyek, Bruges, 1843.
Kote. sur la visite des Lépreux, à Anvers, depuis le 11 mai 1317 jusqu'au 14 mars 1324. Anvers 1860. Miscellannées pour servir à l'histoire de la lèpre à Anvers. Anvers, 1860.
(2) Note concernant les règlements sur l'art de guérir au xvii® siècle. De Meyer, Bruges,
(3) Notice historique sur la Société médico-chirurgicale à Bruges. De Meyer, Bruges, 1841.
Histoire du Collegiutn medicum Bruxellense. Anvers, 1860. Idem Antwerpiense . .Envers,
1838. Ch. Broeckx.
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Est-ce à dire que tout a été fait? Loin de nous cette prétention. L’institution d’une Commission pour composer une biographie de nos illustrations nationales (i), la mise au concours par l’Académie de la vie et des travaux de Van Helmont, prouvent que ce qui a été réalisé n’est que le prélude de ce qui doit être accompli encore pour que notre passé nous revienne complet et portant ses fruits dans le présent.
Au surplus le but et les tendances de ceux qui se sont mis les premiers à l’œuvre et le but et les tendances de ceux qui désormais entreront dans la lice, doivent différer en beaucoup de points.
Dans quelle situation étions-nous au commencement de notre émancipation sociale? Malgré l’enthousiasme et le désir de travailler et de produire, beaucoup restaient silencieux qui auraient pu parler et écrire.
Un sentiment de modestie exagéré, une défiance de soi-même excessive, l’habitude prise de recevoir la science toute faite, tels sont les sentiments que les écrivains de l’époque constatent chez la grande majorité des praticiens belges. Dès lors les initiateurs, ceux qui s’étaient donnés pour mission de faire renaître dans son ancien éclat la vie scientifique belge se mirent à l’œuvre. Ils firent de nobles efforts pour infuser des idées plus dignes dans ce corps médical manquant de foi en lui-même et auquel toute spontanéité faisait défaut. Ils voulurent rendre à chacun la conscience de sa force et de sa valeur. Ils dirent à tout médecin belge qu’il devait vouloir parce que en réalité il pouvait.
Et que firent-ils dans ce but? Ils évoquèrent la gloire des ancêtres et remirent au jour la splendeur des temps écoulés, demandant si nous étions appelés à rester des fils dégénérés et si nous ne devions plus voir réapparaître au sein de nous les grandeurs d’autrefois?
C’est dans cet esprit qu’ont été composées nos premières œuvres historiques. Les noms de Vésale, de Rega, de Van Helmont, de Dodonée etc., furent évoqués comme des stimulants et des encouragements.
(i) L'Âcadémie royale des sciences, des lettres et des beaux arts est chargée de la rédaction et de ja publication d’une biographie nationale. La bibliographie nationale sera publiée dans le format in-S", par volume de SOO pages, au moins. (Extrait du règlement de la Commission chargée par l’Académie de la publication de la biographie nationale, règlement adopté par arrêté ministériel du 29 mai 1860).
On se drapa, en quelque sorte, dans leur renommée. Protégé par elle on osa se risquer sur le champ de bataille de la science. Je ne fais aucun doute que cette influence du passé ne compta pour beaucoup dans le réveil scientifique belge contemporain.
Mais cette partie de la tâche à laquelle n’ont pas failli, on vient de le voir, nos histoiriens médicaux, est désormais accomplie. Nous sommes à présent assez confiants en nous-mêmes, nous avons assez travaillé et assez produit déjà pour que nous n’ayons plus besoin de l’apothéose et de la transfiguration de nos aïeux. S’il est bon que nous continuions à les évoquer, il nous les faut mettre en lumière, maintenant que la chose est possible grâce aux œuvres mises au jour et au cahos débrouillé, il nous les faut, tels qu’ils sont, ni plus ni moins. Nous devons les étudier, non pour faire l’éloge indistinctement de tout ce qu’ils produisirent, mais au point de vue de la vérité scientifique, disant leurs erreurs mêmes pour en tirer profit et dévoilant leurs conquêtes pour leur en rapporter le mérite et en augmenter d’autant notre trésor scientifique. Nous devons enfin les analyser et les connaître, eux et ce qu’ils produisirent, afin de bien connaître le passé médical.
Nous l’avons dit, et nous ne cesserons de le répéter, parce que c’est là une vérité qu’il faut à tout prix remettre en évidence : la médecine, art et science essentiellement mobiles et progressifs, n’est pas et ne sera jamais le fait d’une époque. La médecine est le produit des connaissances médicales antérieurement acquises, augmentées de la somme des acquisitions journalières. Celui qui ne la comprend pas ainsi, tout en ne cessant d’avoir les yeux dirigés vers les horizons de l’avenir, celui-là, je ne crains pas de l’afîirmer de nouveau, pourra être un très-respectable praticien, il ne sera jamais un médecin dans toute la noble, sage et philosophique acception du terme.
RÉSUMÉ GÉNÉRAL
Nous sommes arrivé !
Quand après une longue marche le voyageur enfin a gravi le sommet de la montagne, il s’arrête. Il jette un regard sur la plaine parcourue, et sur le chemin franchi. Il ne voit plus les détails de la route, mais les étapes principales lui apparaissent et son jugement plane sur l’ensemble.
Du point où nous sommes parvenu, pouvons-nous, comme ce voyageur revoir se reliant les uns aux autres les espaces que pas à pas nous avons mesurés? Pouvons-nous les retracer dans une rapide esquisse, leur demander enfin ce qu’ils expriment considérés dans leur ensemble?
Essayons.
Nous avons pris pour point de départ 1795. A cette époque tout tombe, institutions et sciences.
Mais sous l’influence de cette république qui nous régénère en nous opprimant et quand l’anarchie s’apaise, le travail de reconstruction, ou plutôt le travail de construction d’après de nouveaux principes, commence.
Ce n’est rien qu’un travail purement administratif d’abord ; nous sommes une minime partie d’un grand tout et les lois appelées à régir l’ensemble nous sont appliquées.
Mais la plupart de ces lois sont contraires à nos croyances, à nos souvenirs ou seulement à nos préjugés. La force seule les implante au milieu
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de nous. L’empire qui les complète en les rendant plus fortes et plus militaires continue à nous les imposer sans les rendre nôtres.
Toutefois, quand la débâcle impériale arrive, la liberté relative qui se lève pour nous ne nous trouve plus les mêmes.
Nous avons eu le temps de nous habituer aux idées nouvelles ; toutes ne nous sont plus antipathiques. Certaines qui ne l’étaient que parce que la force étrangère nous faisait plier sous son niveau despotique, maintenant que nous sommes libres de choisir, nous les reprenons, nous les adoptons!
Et dans cet état de choses, aidés par la Hollande qui nous apporte son administration universitaire, nous commençons la réédification de nos institutions nationales, réédifîcation bientôt suivie de notre régénération scientifique.
Trois Universités s’élèvent dans nos provinces, Liège, Gand, Louvain; les écoles de chirurgie fleurissent; une loi sur la profession refrène les abus.
Vient alors l’émouvant tournoi doctrinal de 1824, le grand envahissement Broussaisien. Chacun s’agite et descend dans l’arène.
La révolution de 1850 interrompt brusquement la voix des combattants. Quand la lutte politique est terminée, il se trouve que le duel scientifique lui-même s’est apaisé.
L’élan n’est plus dans la même voie ; d’autres soins préoccupent les esprits.
La révolution nous a rendus à nous-mêmes; nous sommes Belges enfin, et la proclamation de toutes nos libertés remet en question notre enseignement supérieur, nos institutions.
L’intervalle nécessaire écoulé pour que nous puissions reprendre sans obstacle nos travaux, 1855 venu, voici que tout à coup surgissent deux institutions uniques dans leur genre en Europe, consécration définitive de la liberté de la presse, de la liberté de l’association, de la liberté de l’enseignement. C’est l’Université de Louvain que les évêques installent, c’est l’Université de Bruxelles, palladium de la science émancipée, de la science libre.
L’état aussi, usant de ses prérogatives, a réorganisé deux de ses institutions : Liège et Gand.
En même temps les sociétés savantes libres : Bruxelles, Gand, Anvers, se constituent.
Les moyens de travail existent, les champs de la science sont ouverts à tous. L’élan est général; mais quelle direction prendra-t-il, qui lui donnera sa dernière impulsion.
La direction, elle naît de la situation scientifique des esprits. On est fatigué de la lutte des systèmes ; de nouvelles branches de la science sont à explorer qui remettent tout en question et vont faire de la médecine non plus un art mais une science!
C’est dans celte voie qu’on s’engage; et, quand le Congrès médical a clos sa seconde session, l’impulsion est définitivement donnée.
Pendant que dans ces diverses branches de la science les perquisitions et les découvertes se multiplient et se pressent, les réformes sociales s’établissent : l’aliénation mentale, la prostitution, Pophthalmologie, la chirurgie, l’obstétrique atteignent à des hauteurs inespérées. La médecine appelle à son aide les sciences accessoires qui font désormais partie du domaine commun de l’instruction médicale et les sociétés savantes s’efforcent de créer la topographie, l’épidémiologie, l’histoire médicale belge, etc.
L’Académie entre temps s’est formée. La Société officielle avec ses privilèges, ses prérogatives, et son ascendant immédiat, vient en aide aux institutions existant, Universités et sociétés savantes, dont elle est le sommet, auxquelles elle sert de trait d’union. Ces dernières loin de fléchir s’accroissent en nombre, en activité, et leurs archives reçoivent et transmettent de précieuses acquisitions.
Et pendant toute cette période, une question intéressante à tous les litres, vitale s’il en fut ne cesse de préoccuper les esprits. Vingt fois remaniée et toujours montrant des difficultés nouvelles, elle semble mûre pourtant et plus que jamais demande une solution définitive.
C’est la question de l’enseignement supérieur, la grande et vraie question du moment! Mais en somme, de 1795 à 1864, que d’efforts réunis, que d’ouvriers à l’œuvre, que de dévouement, que de talent, que de génie en action pour réaliser ces conquêtes.
Conquêtes infimes, simples gradins de l’escalier qui monte toujours et
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dont les marches sont toujours plus nombreuses à mesure qu’on s’élève, si l’on regarde devant soi. Conquêtes d’un prix inestimable, assurant le développement continu de la science, rendant la profession de plus en plus utile et considérée, honorant la patrie et la faisant puissante et respectée, si l’on regarde en arrière !
Soyons les dignes fils de nos pères, et comme eux, croyant dans le progrès, disons : — en avant !
En avant et pas de repos : le repos c’est presque la mort.
Eux ont marché et pourtant tout leur faisait défaut. Ils n’avaient pas les institutions, ils les ont créées. Ils n’avaient pas les mille et un leviers scientifiques actuels ; c’est à eux, c’est à leur génie que nous en sommes redevables.
Us nous ont enfin légué ce bien estimable par-dessus tout, conquis par eux au prix de tant de larmes et du plus pur de leur sang, ce bien qui à lui seul vaut tous les autres, qui les comprend même parce qu’il peut les enfanter, ce bien par lequel nous sommes puissants et forts dans nos frontières étroites, — ce bien par lequel tout se développe, progresse et rayonne, arts sciences et institutions, qui doit être l’expression de toute œuvre éclose sur le sol belge, qui imprègne la mienne tout entière et qu’un seul mot formule : la liberté !
ANNEXES. — PIÈCES JUSTIFICATIVES
TABLEAU DES SOCIÉTÉS SAVANTES QUI ONT EXISTÉ EN BELGIQUE DEPUIS LA RÉUNION DE LA BELGIQUE A LA FRANCE (l795) JUSQu’a NOS JOURS (l86l).
L’histoire de chacune des sociétés savantes a été exposée d’une façon suffisamment détaillée à partir de 1795, jusqu’en 1840, par AI. Ch. Broeckx dans son livre intitulé les Institutions médicales belges. Le travail de M. Broeckx, tout entier puisé aux sources mêmes, ainsi que nous l’avons constaté par nos propres recherches, nous a été d’un grand secours. Nous l’avons largement mis à contribution, nous bornant souvent à le résumer en ce qui concerne la période historique précitée. Nous avons continué le tableau de nos sociétés savantes et de leurs publications de 1840 à 1864, à l’aide des matériaux dont nous pouvions disposer et nous espérons être parvenu de la sorte à le donner assez complet. Les omissions à cet égard ne pourraient porter que sur des faits de minime importance.
Notre but actuel est simplement de faire connaître le nom, l’origine, la date de formation, la durée des sociétés savantes, ainsi que les publications auxquelles elles ont donné lieu, et, l’occasion échéant, quelques uns des traits les plus saillants de leur histoire. Nous aurons par conséquent trèspeu d’appréciations à émettre.
L’action des sociétés savantes, a été suffisamment appréciée dans le cours de notre mémoire pour que nous n’ayons pas à revenir sur ce sujet.
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La plupart des observations que nous venons de faire au sujet du chapitre intitulé : Tableau des sociétés savantes, etc., (annexe n“ 1,) s’appliquent également à notre deuxième annexe : Tableau des journaux médicoscientifiques publiés en Belgique.
A. Bruxelles, de 1795-1814. — Société de médecine, de chirurgie et de pharmacie de Bruxelles, avec celte devise Aegrot antibus.
Se re'unit pour la première fois, le 50 septembre 1795, dans la demeure même de son premier Président Van Asbroeck. V'an Mons fut son premier Secrétaire. Elle a publié quatre volumes dont le premier en deux parties (1797, 1799, 1806, 1810, 1812.)
Dissoute par suite des évènements de 1814(1). Cette Société est curieuse à noter par sa longue existence pendant une période de troubles. On trouve dans ses actes des observations fort intéressantes, les observations chirurgicales principalement, qui sont simples, nettes et dégagées de rhumorisme amphigourique qui rend illisibles la plupart des œuvres relatives à la médecine proprement dite.
Le discours d’installation fut prononcé par Van Asbroeck. Il doit être rappelé à l’éloge de son auteur. Son intitulé seul indique qu’il était conçu dans un sens progressif. Van Asbroeck avait pris pour thème : les avantages de la réunion des trois branches de l’art de guérir.
La Société s’assemblait le premier et le deuxième mercredi de chaque mois. Elle avait, lors de sa formation l’intention de communiquer périodiquement le précis de ses travaux. Elle fit paraître même le prospectus de cette publication qui devait porter le titre de Journal de l'art de guérir.
« Plusieurs raisons, dit l’avant-propos des actes de la Société, et entre autres les circonstances difficiles du moment, peu favorables au succès d’un pareil ouvrage, l’ont détournée de cet objet. »
B. Anvers, 1796-1802, — Genootschap ter bevoordering van genees-en-heelhunde avec celte devise : Occîdi't qui non senat.S’installeledoctobre 1796 sous laPrésidence du professeur Leroy. A publié 3 volumes de mémoires in-8®, en l’an VI, VII et VIII. Ces mémoires sont peu connus; ils sont écrits en langue flamande.
La Société a cessé d’exister peu de temps après la formation de la Société d’Emulation d’Anvers.
Vers la même époque s’était formée à Gand une Société : Société médicale de Gand.
(1) Réorganisée au commencement de 1828. Une tentative fut faite pour opérer une fusion entre elle et la Société des sciences médicales et naturelles, tentative qui n’aboutit pas. Elle cessa d’exister en 1830 et ne publia rien pendant ces deux années de son existence. (Severin. Bulletin de la Société médicale de Gand, année 1843, et Marinus, annales de la Société des sciences médicales et nat. de Bruxelles, .innées 1840 et 1841, page 145.)
On ne connaît d’elle qu’une adresse à ses concitoyens sur les bienfaits inappréciables de la facc/ue. Kluyskens père, en fut le Secrétaire. Elle ne tarda pas à succomber.
C. Anvers, 1801-1803. — Société d’ Emulation d’Anvers
Fonde'e sous les auspices du marquis d’Herboiiville, préfet du département des deux Nèthes. Publie en 1804, un volume in-8“ de ses actes. Tombe en décadence peu apres le départ de son protecteur.
D. Liège, 1803-180. — Société d’ Emulation de Liège.
Réorganisation de la Société établie en 1779, par le comte de Valbrucq, prince évêque et qui était tombée en décadence pendant la tourmente révolutionnaire. A publié en 1808 1 volume in-8® de ses actes. Ce volume ne renferme guère, en outre du compte-rendu des travaux des années antérieures que les mémoires (au nombre de cinq) envoyés en réponse à cette question mise au concours : Déterminer quelle est l’influence des passions sur les maladies ?
E. Gand, 1812-181'2. — Société médico-chirurgicale de Gand.
Périt peu de temps après sa naissance. N’est qu’une simple mais honorable tentative d’association.
F. Anvers, 1803-1811. — Société médico-latine d'Anvers.
Cockx, président; Theunnissen, secrétaire. Dans l’histoire du Collegiura médicunAntwerpiense, M. Broeckx, donne la liste des travaux exécutés par cette Société. Elle périt par la mort ou l’éloignement de ses fondateurs. Les statuts exigeaient l’usage exclusif de la langue latine. La Société trouva dans cette prescription, une des causes principales de sa décadence.
G. Bruges, 1813-180... — Société médico-chirurgicale de Bruges.
C’est la première association qu’on vit s’élever dans le pays après les évènements de 1814. Son histoire présente peu d’intérêt. Elle s’éteignit insensiblement, sans qu’il soit possible d’assigner une date précise à sa fin.
II. Bruxelles, 1816 (existe encore). — Académie des sciences et belles-lettres.
En 1769, il se forma à Bruxelles, une Société littéraire, sous les auspices du comte Cobenzl, ministre plénipotentiaire de Sa Majesté l’impératrice Marie-Thérèse. La première réunion eut lieu chez le comte de Nény, le 3 mai de la même année. Différentes causes portèrent obstacle aux travaux et aux succès de la Société littéraire. Malgré cela, quatre ans après sa naissance, elle put élargir le cadre de ses travaux et reçut, avec le titre d' Académie impériale et royale, plusieurs privilèges importants pour cette époque. La première séance de la Société réorganisée fut tenue dans la bibliothèque royale, sous la présidence du Chancelier de Brabant, le 13 avril 1773.
L’Académie impériale et royale continua paisiblement ses travaux jusqu’à l’époque de la Révolution française, et publia, outre cinq volumes de mémoires sur les sciences et les lettres, un grand nombre d’ouvrages couronnés dont la liste a été insérée dans l’annuaire de 1841, septième année. Dispersée par suite des évènements politiques, l’Académie s’était
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assemblée, pour la dernière fois, le 21 mai 1794. Elle fut rétablie, sous le titre de Académie royale des sciences et de belles lettres, par arrêté royal du 7 mai 1816. L’installation eut lieu, au Musée des tableaux de la ville, le 18 novembre de la même année.
En 1832, l’Académie consultée par M. le Ministre l’intérieur sur l’utilité de la création d’une classe des beaux-arts, répondit, à l’unanimité, quelle regardait cette extension comme utile. Différents plans de réforme furent ensuite proposés, soit dans l’intérieur, soit à l’extérieur de l’Académie et le Gouvernement, par ses arrêtés du 1®'' décembre 1845, sépara déflnitivement la Compagnie en trois classes, celle des sciences, celle des lettres et celles des beaux-arts. (Extrait de l’annuaire de l’Académie des sciences, des lettres et des beaux-arts, an. 1842.) Depuis sa réorganisation (1816) l’Académie a publié — mémoires, bulletins, annuaires — 153 volumes, non compris les tables générales, etc.
I. Louvain, 1821-1850. — Société de médecine de Louvain
Prit pour devise : Expérientià et ratione. Elle mit plusieurs questions au concours. Ses travaux ont été imprimés dans la bibliothèque médicale, nationale et étrangère. A cessé d’exister en 1830.
J. Bruxelles, 1819 (existe encore). — Société des sciences médicales et naturelles de Bruxelles.
Fondée en 1819, par MM. Bauwens, Froidmont, Laisné, Seutin, médecins, et Kickx, pharmacien. Reconnue légalement, le 13 juillet 1822.
« Pendant plusieurs années, dit M. Broeckx, elle fut la seule association qui jeta quelqu’éclat sur la médecine du pays et qui apprit aux nations étrangères qu’on cultivait la médecine en Belgique. P. E. Vanderlinden, docteur de la Faculté de Bologne, membre de l’Académie des sciences et belles-lettres et secrétaire-adjoint de la Société peut réclamer une large part dans les succès de cette institution. » Elle Gt imprimer ses premiers travaux dans la bibliothèque nationale et étrangère.
Ces travaux furent réunis en un volume qui parut en 1827. Les mémoires couronnés de MM. Marcq de Charleroy et Auquetin de Paris, furent aussi publiés par la Société vers la même époque (1827-1829).
En 1827, le journal que M. Tallois avait fondé et longtemps dirigé avec tant de succès fut adopté par la Société. Neuf cahiers parurent sous ses auspices. Mais en 1829 des causes imprévues (la fusion de la partie matérielle de la Bibliothèque avec l’IIygie du docteur Cornet), forcèrent la Société à se détacher de ce journal. Les rédacteurs de la Bibliothèque faisaient partie de la Société, ils concoururent puissamment à fonder le nouveau journal qui fut décrété le 7 mars 1829 et qui parut depuis la fin du même mois jusqu’en 1830. En 1830, il y eut une interruption dans les publications bien que la Société se maintint, grâce au zèle de MM. Marinus, Laisné et Van Mons.
En 1832, elle mit au concours une question sur le choléra, et M. Van Esschen fut couronné. En 1834, nouveau concours, sur la syphilis (mémoire couronné, par MM. Ratier
KH
et Peetermans) et sur les dispositions réclamées pour l’établissement d’un hospice d’aliénés (mémoire couronné, par M. Brierre de Boismont).
C’est à cette époque quelle put reprendre le cours de la publication périodique de ses travaux auxquels M. Marinus s’empressa de donner hospitalité dans le Bulletin médical belge de l'Eimjclorjraphie.
En 1840-1841, ces travaux parurent dans les Archives de la médecine belge (i), mais le 20 décembre 1842, la Société décida « qu’à partir du mois de janvier 1843, elle reprendrait la publication du journal de médecine qu’elle avait fondé en 1829, que la direction de ce recueil serait confié aux soins d’un comité choisi dans le sein de la Compagnie, et que pour plus d’unité dans sa composition matérielle et scientifique, l’un de ses membres serait spécialement chargé de la direction principale (2). »
M. Marinus resta rédacteur principal du journal jusqu’en 184G. A partir de celte époque M. Dieudonné président actuel de la Société, fut chargé de cette laborieuse et honorable mission (3).
Le journal, depuis 1843, n’a cessé de paraître régulièrement et d’acquérir de plus en plus d’importance et de notoriété. Il est public par cahiers mensuels. De 1843 à 1863, 41 volumes in-8'’, ont paru.
K. Mons (existe encore). — Société provinciale des sciences;, des arts et des belles-lettres du Hainaut.
Publie tous les ans un annuaire. A vrai dire cependant, cet annuaire, fort intéressant à différents litres, l’est beaucoup moins au point de vue médical : la médecine ne constituant qu’une partie tout à fait accessoire de son programme.
L. Gand, 1834 (existe encore). — Société de médecine de Gand.
Elle fut installée le 19 août 1834, par M. Van Coetsem, l’un des commissaires-directeurs. Dans le discours prononcé à celle occasion M. Van Coetsem raj)porle « que ce fut le docteur Goelals, qui le premier eut l’heureuse idée de réunir en société toutes les personnes exerçant dans la ville de Gand, une branche quelconque de l’art de guérir. »
Depuis 1834, la Société n’a cessé de publier réguijèrement les bulletins de ses séances
(1) « La Société compte aujourd’hui 19 années d’existence, et pendant cet espace de temps elle a publié 10 volumes, savoir : 11 volumes de ses propres travaux, deux compte-rendus et quatre mémoires couronnés. » Rapport général sur les travaux de la Société des sciences médicales et naturelles, lu en la séance du 8 novembre 1841, par le docteur Marinus, secrétaire. Ann. de la Soc. 1840-1841, page, 142. Nous renvoyons à ce rapport pour les détails complémentaires des faits rapportés ci-dessus.
(2) Journal de médecine, publié par la Société, année 1843, p. 5.
(3) Depuis que ces lignes ont été écrites la Société a perdu son président : le docteur Dieudonné, a succombé le 10 août 1863. Il était né à Bréda, le 17 juin 1810. La science lui doit de nombreux et consciencieux travaux concernant particulièrement l’hygiène et la thérapeutique. Depuis 20 ans il s’éluit voué tout entier aux progrès de la Société qu’il dirigeait avec une abnégation complète et une grande intelligence. La mort de cet homme de bien, modeste autant que savant, a été l’objet des plus grands regrets. Elle laisse dans la Société un vide que celle-ci parviendra bien diflicilement à combler. Le docteur Dieudonné était membre correspondant de l’Académie de médecine depuis sa fondation. (Note supplém. 1866j.
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et scs annales auxquels il faut ajouter encore les mémoires couronnés par elle. 30 volumes in-8“, de bulletins et 58 volumes d’annales on paru.
M. Anvers, 1834 (existe encore). — • Société dti médecine d’Anvers.
Fondée par le docteur L. Desvigne. Transformation de h Société d’instruction médicale d’Anvers, datant egalement de la même année. Publie en 1836, des mémoires et observations, 1 volume in-8°. En 1837-1838 et 1838-1839, ses mémoires paraissent dans le Bulletin médical belge, 2 volumes in-8®. En 1840 et 1841 ses annales sont publiées dans les Archives de la médecine belge, 2 volumes in-8®.
La Société s’est, depuis 1842, chargée elle-même du soin de ses publications ; ses annales sont éditées mensuellement à Anvers. Elles comprennent actuellement 2 vol. in-8“.
N. Anvers, 1834-184... — Société royale des sciences^ lettres et arts d’Aiivers.
Installée le 10 novembre par le docteur vicomte Vanderavent d’Anvers. Les réunions
de cette société ont été peu nombreuses et dans ces rares réunions, il a été rarement question de médecine. « Malgré une existence de six ans (1840), celte Société, dit M. Brocckx, n’a encore rien publié. »
O. Anvers, 1853-1856. — Société de médecine pratique de la province d'Anvers établie à Willebroeck.
Quelques collègues se réunissent entre eux. Ils ont choisi un centre commun, Wlllebioeck, pour s’y livrer à des causeries médicales sur les constitutions médicales régnantes principalement, sur tout ce qui peut intéresser leur profession en général. Ces réunions deviennent régulières, elles ne tardent pas à offrir un intérêt très-sérieux; d’autres collègues demandent à pouvoir s’adjoindre aux premiers. Une société dès lors fut constituée dans des conditions toutes spéciales et qui inspirent le plus vif intérêt.
A peine constituée, la Société songea à donner de la publicité à ses travaux. Bientôt elle publia des compte-rendus et institua des concours. La première question mise au concours a eu pour objet la topographie médicale des divers cantons de la province. « Elle a sans cesse poursuivi les progrès de l’hygiène dans les campagnes, la dignité et les intérêts des médecins de campagne, l’organisation du service médico-rural. Willebroeck est la première commune rurale, en Europe (dit un de ses fondateurs, M. Van Bcrchem) qui ait vu surgir dans son sein une Société médicale que beaucoup de grandes villes seraient heureuses de posséder! »
Commence en 1842 la publication de ses annales et les continue jusqu’en 1855, formant, en tout, 13 vol. in-8®, imprimés à Malines.
Il est fâcheux que par suite de circonstances que nous ignorons du reste, celte trèsintéressante et très-utile société n’ait pas encore rompu le silence qu’elle garde maintenant depuis dix ans.
P. Anvers, 1835. — Société libre des pharmaciens d’Anvers (existe encore, sous le nom de Société de pharmacie d’Anvers).
Elle a publié un extrait de ses actes en 1837 et un autre encore en 1840. En 1844, elle prit le titre de Société de pharmacie d’Anvers. En 1845, elle a commencé la publication d’un journal sous ce litre : Journal de pharmacie publié par la Société de pharmacie d’Anvers. Ce journal qui paraît régulièrement par cahiers mensuels depuis cette époque est resté l’organe le plus important de la pharmacie en Belgique. Il publie des travaux oiiginaux, des revues des journaux et les comptes-rendus des travaux de la Société. En outre il fait ou a fait connaître les travaux des Sociétés suivantes ;
1“ Le Cercle pharmaceutique de l’arrondissement de Mons (plus tard du Hainaut) depuis 1846.
2® Le Cercle médico-chimiciue et pharmaceutique de Liège, depuis 1846.
3® L’Union pharmaceutique de l’arrondissement de Charleroy, depuis 1846.
4® L’Association pharmaceutiqxie de Belgiciue, depuis 1846.
5° L'Association générale des pharmaciens de Liège, depuis 1847.
6® Le Cercle pharmaceutique Limbourgeois, depuis 1848.
7® Le Cercle pharmaceutique de la Flandre orientale, depuis 1849.
8® Le Cercle pharmaceutique de la Flandre occidentale, depuis 1849.
9® L’Union pharmaceutique de la Flandre orientale, depuis 1854.
10® La Société de pharmacie de Bruxelles, depuis 1852. Celle-ci depuis 1854, publie SOS travaux dans un journal intitulé : Bulletin de la Société de pharmacie de Bruxelles.
Nous avons, profité de l’occasion qui nous était donnée en parlant de la Société d’Anvers, pour énumérer les principales Sociétés pharmaceutiques du pays. On remarquera l’extension qu’elles ont prise à partir de 1846. On peut considérer 1846 comme étant la date de leur réveil dans le pays .
Q. Bruxelles, 1836 (existe encore). — Conseil central de salubrité publique de Bruxelles.
Dans la séance du 23 septembre 1835, du Congrès médical belge, M. Julien de Paris, émit la proposition de créer un comité central de salubrité publique qui aurait son siège à Bruxelles et des correspondants dans les chefs-lieux de province. Cette proposition fut favorablement accueillie, et le Conseil central de salubrité publique de Bruxelles fut installé le 2 août 1836.
Le Conseil de salubrité publique de Bruxelles, a été constitué dans le but de devenir un auxiliaire des l’autorité communale et de l’administration provinciale dans tout ce qui intéresse l’hygiène et la santé publique. Il remplit effectivement ce rôle, et grcàcè à lui des conseils de salubrité furent érigés dans les principales communes. Son secrétaire fut d’abord M. Marinus, qui, plus tard fut remplacé par M. Dieudonné.
R. Bruges, 1839-18... — Société des sciences naturelles de Bruges.
Continuation de la Société fondée en 1838 sous le nom de Réunion médicale.
Travaux insérés en feuilleton dans le Nouvelliste de Bruges, puis sous forme d’annale.*.
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Deux volumes in-8'', ont paru comprenant les années 1838-39-40 et 41.
S. Bruges, 1839 (existe encore). — Société médico-chirurgicale de Bruges.
Réor(janisa(ion des sociétés de 1813 et de 1832, le'^quelles n’avaient guère prospéré.
Par l’intermédiaire de ces sociétés, elle se ra( tache à deux anticjues et respectables associations médicales : la Société de Saint-Luc, qui remontait à 1GG4 et celle de Saint-Côme et Damiens, qui datait du xiv*" siècle. Dans une savante notice, M. De Meyer, a retracé la très-intéressante histoire de ces sociétés. La Société médico-chirurgicale de Bruges, publie des annales, par cahiers mensuels; 23 années ont paru formant 23 vol. in-8®.
T. Malines, 1840-183G. — Société des sciences médicales et naturelles de Malines.
Nulle société ne s'est constituée sous de plus heureux auspices. A peine fut-elle connue,
qu’elle obtint l’assentiment unanime des praticiens de Malines.
Elle a publié depuis 1840 ses annales sous le nom de : Annales de la Société des sciences médicales et naturelles de Malines. Cette publication a cessé en 1 833. 7 vol. in-8® ont paru.
U. Bruxelles, 1841-1847. — Cercle médico-chirurgical de Bruxelles.
Formé par des praticiens qui se réunissaient à l’institut ophthalmologiquc de Cimier. Ses mémoires ont été publics dans le Bulletin médical belge, dans VEncyclographie des sciences médicales, et dans les Annales d'oculistique. Le cercle a publié en outre divers ouvrages, relatifs surtout à l’ophthalmologie.
V. Bruxelles, 19 septembre 1841 (existe encore). — Académie royale de médecine de Belgique.
L’Académie royale de médecine fut fondée le 19 septembre 1841. Elle a pour objet : 1® de répondre aux demandes du gouvernement sur tout ce qui concerne l’hygiène publi- <|iie, la médecine légale et la médecine vétéi inairc, 2® de s’occuper de toutes les études et recherches qui peuvent contribuer aux progrès des difl’érentes branches de l’art de guérir.
Jille se compose de 3G membres titulaires et de 100 membres correspondants. Le nombre des membres honoraires est indéterminé.
Les séances de l’Académie sont publiques; elles ont lieu le dernier samedi de chaque mois, le mois d’août ou celui de septembre excepté.
Président, M. A’ieminckx ; Secrétaire perpétuel, iM. Tallois ; Secrétaire annuel, M. Marinus.
L’Académie a publié 24 vol. in-8® des procès-verbaux de scs séances, 24 vol. in-8® de ses bulletins, et en outre 4 vol. in-4® de ses mémoires, et 3 vol. in-4®des mémoires des concours et des savants étrangers.
W. Boom, 1844-1830. — Société de médecine de Boom.
Avec cette devise : Concordia res parvae crescunt. Le 10 juillet 1844,sept praticiens de campagne se réunirent à Boom et installèrent une Société médicale dans le but de cultiver la science en commun. Cette société qui cessa un instant d’exister, a été rétablie, le 3 septembre 18G0. Elle a publié en 1848, 49, 30, 3 vol. de ses annales.
X. Liège, I84S-185I. — Société de médecine de Liège
Installée, le 14 mai 1845. A publié, à partir de 1847 ses annales, formant 4 vol. in-8" de 1847 à 1852.
Y. Roulers, 1840-1860. — Société médicale d’Einidation de la Flandre orientale avee cette devise : Labor et spes.
Emule, pendant un certain temps de la Société de Willebroeck. A publié de 1847 à 1851, 10 vol. de ses annales. A partir de cette année cette publication, tout en restant l’organe de la Société, fut continuée par MM. R. Van Oye et Joseph Ossieur. Elle a cessé de paraître en 1860.
Z. Bruxelles, 1857 (existe encore). — Société médico-chirurgicale pratique de Bruxelles.
Se réunit pour la première fois, le 5 août 1857. En 1859, elle a publié un bulletin de ses travaux qui contient entre autres des observations curieuses de kystes ovariques opérés par un nouveau procédé imaginé par M. V. Uytterhoeven.
Aa. Bruxelles, 1857 (existe encore). — Société anafomo-pathologirpie de Bruxelles.
Fondée par M. Gluge, professeur à l’Université de Bruxelles, quelques jeunes médecins et les internes des hôpitaux. Les professeurs de la faculté de médecine en font partie de droit. Président jusqu’en 1864 M. Gluge; son président actuel est M. Thiry. La Société a publié depuis 1859 sept fascicules de ses annales, donnant le compte-rendu des séances et les travaux les plus importants de ses membres. Ces travaux ont paru d’abord dans le journal de la Société des- sciences médicales et naturelles de Bruxelles, puis dans la Presse médicale. Un tirage à part en a été fait. La Société siège tous les quinze jours. Elle se réunit à l’Université libre de Bruxelles.
Bb. Liège, 1861 (existe encore). — Société médico-chirurgicale de Liège.
Président, M. Fleussu; M. Ose. Ansiaux Secrétaire. Publie, depuis 1862, des annales par cahiers mensuels in-8”; 3 vol. ont paru. Plusieurs travaux originaux importants et des traductions d’un grand intérêt ont été publiés.
Bruxelles, 1863 (existe encore). — Fédération médicale belge.
La Fédération est composée de toutes les Associations de médecine du pays. Son but est « de faire sortir les Sociétés locales de leur Isolement, de donner aide et protection à ses membres, d’entretenir la bonne confraternité, de travailler en commun au développement des intérêts matériels de la profession, de maintenir, par son influence moralisatrice l’exercice de l’art de guérir dans les voies utiles au bien public et conformes à la dignité de la profession. Art. 5. du titre I des statuts. »
La Fédération a été fondée à l’instigation des Sociétés d’Alost, de Courtrai et de celles des cantons d’Eckeren, de Brecht et de Boom.
La première réunion eut lieu à Malines, le 27 août 4863. Les statuts de la Société furent adoptés dans cette réunion et le siège de la Société fut transféré à Bruxelles. La
Fédération est appelée à tenir dans cette ville, tous les ans, au mois de juin, une assemblée générale.
En 1864, le Conseil central de la Société se réunit et nous constatons que vingt-trois sociétés ont été agrégées. Nous citons ces Sociétés, en faisant remarquer que si la plupart d’entre elles ne figurent pas dans le tableau que nous venons de produire c’est que plusieurs viennent d’être fondées dans lebutde répondre à l’appel fait en vue d’une Fédération, et que d’autres existant depuis plus longtemps peut-être, ne s’étaient pas encore révélées d^une façon telle que nous ayons pu les rencontrer en dépouillant les archives. Voici les noms de ces Sociétés ainsi que le nombre des membres qui en font partie :
i" Société de médecine de Boom ...... 27 membres.
2° Société médicale d’Emulation de Courtrai . . . . 12 »
3" Association médicale de l’arrondissement d’Alost .
4“ Union médicale de l’arrondissement de Philippeville 5® Société de médecine d’Anvers ....
G® Association médicale Luxembourgeoise 7® Comité des médecins de l’arrondissement de Waremme 8® Société des sciences médicales et naturelles de Bruxelles 9® Association des médecins des cantons de Brecht et Eeckeren 10® Association médicale des cantons deWavre, Jodoigne et Pervvcz 1 1® Association des médecins des Charbonnages du centre .
12® Association médicale de l’arrondissement de Namur 13® Association médicale des cantons de Lessine et Flobecq .
14® Association des médecins de l’arrondissement de Mons .
13® Société médicale de l’arrondissement de Iluy.
10® Société de médecine de l’arrondissement de Louvain 17® Société de médecine de l’arrondissement de Dinant 18® Association médicale de la province du Limbourg .
19® Assoc. des anciens étudiants en méd. de l’Université de Gand 20® Société de médecine de Grand-Rosière ....
21® Association médicale du Brabant ....
22® Association médicale de l’arrondissement de Liège .
23® Association médicale de l’arrondissement de Termonde .
Ainsi qu’on peut le voir par cette liste un grand nombre de sociétés dans le pays Wallon sous l’influence de la Fédération. Espérons que le rôle de ces sociétés ne se bornera pas à fournir un contiguent à la société mère et qu’à l’instar des sociétés flamandes, stimulées par leur antique et puissant exemple, elles entreront dans la vie scientifique et médicale belge, à laquelle elle contribueront aussi pour une large part.
ont pris naissance
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TABLEAU DES JOURNAUX MÉDICO-SCIENTIFIQUES PUBLIÉS EN BELGIQUE DEPUIS LE COMMENCEMENT DU XIX®“^ SIÈCLE (l) JUSQu’eN 1863.
Bruxelles, 1801-1803. — Journal de chimie et de physique, ou recueil périodique des découvertes dans les sciences chimiques et physiques tant en France que chez l'étranger par , J. -B. Van Mons, formant en tout six vol. in-8®. Ne contient en fait d’aiticles originaux que les articles de Van Mons lui-même. (Br. Op. cit.)
Gaisd, 1805-1814. — Annales de la littérature médicale étrangère par Kluyskens, Vrancken et Dubar. On y trouve toute ce qui parut à cette époque de plus intéressant en Europe.
11 fut publié 18 vol. in-8® de ces annales.
Gakd, 1819-1820. — Journal général de médecine de la Belgiciue, par une Société de médecins et d’hommes de lettres, sous la direction du docteur Van Peens. Ce recueil est le premier qui ait inséré des articles originaux et accueilli la polémique.
Bruxelles, 1819-1821. — Annales générales des sckmees physiques, par ÎMM. Bory de Saint- Vincent, Drapiez et Van Mons.
On y trouve l’histoire de quelques substances nouvelles ou imparfaitement connues, la description des animaux nouvellement découverts ou de ceux qui avaient été mal observés ainsique celle des végétaux rares, non décrits ou peu connus. Les observations d’anatomie humaine ou comparée, la physiologie animale ou végétale ainsi que la médecine pratique composent des sections particulières. (Br. Op. cit.)
Ypres, 1821-1822. — Recueil des sciences médicales, journal de santé, par quelques médecins.
Ce journal tout en réimprimant certains ouvrages, donna accès à des articles sortis de la plume de médecins nationaux et analysa des ouvrages publiés dans le pays. Il paraissait par cahiers bi-mensuels. Ces cahiers forment 2 vol. in-8®. (Br. Op. cit.)
Ostende, 1824-1820. — Annales de la littérature médicale britannique, par Dubar, 3 vol. in-8®. Contient quelques articles dus à la plume de médecins belges.
Bruxelles, 1824-1829. — Ribliothèriue médicale nationale et étrang'ére, journal rédigé par une Société de médecins sous la direction de M. Tallois.
M. Marcq composa la préface et presque tous les articles de doctrine propres à caracté-
(1) AvMnt le xix“>e siècle, dit M- Broeclx, notre pays ne possédait qu'un seul écrit périodique consacré aux sciences médicales et encore n’était ee que la traduction flamande du journal de médecine de Londres. Le médecin Vanzandycke le publia en 178C. Le trop petit nombre de souscripteurs fit éebouer l'entreprise. Ce ne fut que le septième volume du journal angbiis qui fut traduit (Broe ck-x, op. cit. p. ôS).
riser netlement l’œuvre nouvelle, ainsi qu’on le sait, franchement Broussaisienne. Nous nous plaisons ici à citer textuellement M. Broeckx qui tout en ne dissimulant nullement son antipathie pour le système me'dical préconisé, apprécie, avec une impartialité des plus louables, le mérite du journal, met en évidenee son utilité et constate son légitime succès:
« Ce journal a eu une grande vogue et il la méritait sous plus d’un rapport. D’ailleurs le drapeau qu’il avait arboré et qui était à la mode, a certes contribué à son succès ; il est si difficile de ne pas se laisser entraîner par le torrent! La Bibliothèque contient un choix d'articles extraits de divers journaux étrangers parmi lesquels M. Tallois a su préférer les articles qui ont rapport à la pratique, à ceux enfantés par une théorie souvent subtile. Ce recueil tenait nos compatriotes au courant des vicissitudes des doctrines, et des faits nouveaux. Il a puissamment contribué à engager les médecins de Belgique à concourir aux progrès continuels d’une science qui ne saurait rester stationnaire. C’est aussi le premier journal du pays dans lequel on vit paraître tant d’articles dus à la plume de nos compatriotes, et, si l’on fait abstraction des vues théoriques, on y découvre plusieurs faits dignes de fixer notre attention. La Bibliothèque a donc contribué à l’édification d’une médecine nationale et nous aimons à enregistrer cet acte méritoire. »
Le succès ne démentit pas un seul instant la publication dirigée par IM. Tallois. Mais en 4829, la propriété en fut vendue par l’éditeur au docteur Cornet, rédacteur de VUyfjie.
L’ancienne rédaction se sépara alors du nouvel organe. Elle contribua à. fonder, avec la Sociétédes sciences médicales et naturelles de Bruxelles, le recueil dont cette Société venait de décider la création. LaBibliotbèque médicale a joué un rôle considérable dans l’histoire de la médecine belge. Nous avons signalé et apprécié ce rôle dans notre mémoire. Nous n’y revenons pas.
Bruxelles, 4826-1829. — L'Uygie, « Recueil de médecine, d’hygiène, d’économie domestique; bibliographie, nouvelles des sciences; mélanges critiques, historiques et philosophiques; revue générale des journaux de médecine, de pharmacie et des sciences accessoires, par le docteur Cornet. » Réuni au précédent en 1829 sous le nom de : Uygîe, Bibliothèque médicale, nationale et étrangère ; mélanges critiques, historiques et philosophiques; journal rédigé par une Société de médecins belges et le docteur C. -J. -B. Cornet. En tout six vol . in-8®.
Liège, 1827-1829. — L'Observateur médical, iournal de médecine, chirurgie, accouchements et pharmacie par les docteurs Ansiaux, Frankinet, E. Grégoire, Royer, H. Sauveur et F. Vottem. Le but de ce journal était de lutter contre la doctrine du Val-de-Grâce. « Malheureusement, dit M. Broeckx, la courte durée de son existence ne lui a pas permis de produire tout le bien qu’on était en droit d’en attendre. » 6 vol. in-8“.
Louvain, 1827-1829. — Répertoire de chimie, pharmacie, matière pharmaceutique, et chimie industrielle.
Rédigé par le professeur P. -J. Hensmans. Première tentative faite dans le but de créer un organe pharmaceutique national. Trois vol. in-8”.
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Bruxel'Les, J 832- 1854. — L Encijclorjrapkie des sciences médicales.
Fondée pnr M. Marinus; fut fidèle jusqu’en 1840, à cette devise inscrite en grands caractères sur le neuvième volume : « Tout ce que la presse française nous apportera la presse belge le reproduira. »
En 1834, le Bullelin médical belge, fut créé et adjoint à l’Encyclograpliie. Le Bulletin se signala bientôt par de bons travaux originaux. Il parut jusqu’en 1839, époque à laquelle le docteur Cimier remplaça IM. Marinus à la direction du journal. M. Cunier à partir de 1840 changea le plan du Bulletin. La reproduction exacte et entière des journaux français fut dès lors remplacée par un choix d’articles puisés dans ces mêmes journaux; en même temps quelques mémoires et observations extraits des journaux belges parurent parmi les articles étrangers. M. Cimier ne dirigea V Emgclographie que jusqu’en 1843. Ce journal continua à paraître jusqu’en 1834, époque à laquelle la loi sur la contrefaçon le supprima forcément. Ainsi que pour la bibliothèque médicale , nous avons suffisamment, dans le cours de notre mémoire, apprécié le rôle joué par l’Encyclographie. Ce serait faire double emploi que de reprendre de nouveau ces sujets. En tout 268 vol. in-8®.
Bruxelles, 1834-1833. — L’Observateur médical belge, journal des sciences médicales et naturelles publié par la Société encyclopédique. Rédacteur en chef M. le docteur Van Esschen. Journal spécialement consacré aux travaux des médecins belges. Il fit paraître plusieurs notices sur des praticiens renommés en Belgique. En même temps, mais subsidiairement, il donnait la revue des journaux étrangers. H fut réuni après une année d'existence, à {'Abeille médicale.
Bruxelles, 1834-1836. — L’Abeille, revue médicale et scientifique, choix d’articles puisés dans les -journaux de médecine, français et étrangers ; publiée par le docteur Ad. Lequime. Réunie au précédent en 1833.
Les deux journaux parurent, à partir de 1836, sous ce titre :
Bruxelles, 1836-1834. — L'Abeille et l' Observateur médical réunis, ou annales de la médecine belge et étrangère par les docteurs Ad. Lequime, Em. Lequime, Van Esschen et Ed. Delosen, 63 vol. in-8®.
En 1837 le journal se mit sous la direction de l’établissement encyclographique. A partir de la mort (1858) de M. Van Esschen, — celui d’entre ses rédacteurs qui avait surtout contribué à lui donner de l’éclat, — il n’offrit plus qu’un tirage à part d’articles déjà publiés, soit dans le Bullelin médical belge, soit dans ÏEncyclographie. Après la cessation du Bullelin, il ne fut qu’un journal de reproduction d’articles étrangers. II finit avec l’Encyclographie quand fut promulguée la loi sur la contrefaçon.
Bruxelles, 1833-1833. — Gazette de santé à l’usage des gens du monde, du clergé et des bienfaiteurs des pauvres; journal de médecine domestique, par M. Lequime.
Charleroi, 1838-1839. — Annales d’oculistique et de gynécologie, par F. Cunier et Martin Schœnfeld.
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Le Journal ne tarda pas à se diviser en chacune de ses deux spe'cialile's. Cette division s’ope'ra en 1839 et produisit les deux journaux suivants destine's à un sort bien différent.
Charleroi. Bruxelles. 1840-1844. — Annales de gynécologie, recueil d’observations et de mémoires originaux sur les accouchements, les maladies des femmes et des enfants. Il y eut quelques mois d'interruption, à partir de la bifurcation dont nous avons parlé dans le précédent paragraphe, avant que les annales de gynécologie ne vissent le jour. Elles furent imprimées à Charleroy à dater du 8 mai 1840. Au mois d’octobre de la même année elles le furent à Bruxelles, à l’établissement encyclograpbique. Mais à partir de ce moment les articles furent communs à l’Encyclographie et à elle, même les articles dus aux praticiens belges. Les Annales ne furent donc plus en définitif qu’un tirage à part, et elles perdirent leur originalité. Malgré le dévouement du docteur Schoenfeld, à qui tout espèce d’encouragement fit défaut, la publication s’éteignit enl844.
Depuis cette époque la gynécologie et les affections infantiles n’ont plus eu d’organes en Belgique. C’est une lacune déjà signalée en 1843 par M. Van Meerbeeck :
« Le traitement des maladies des femmes et des enfants, dit ce dernier, est bien une spécialité qui demande des études particulières, et par conséquent un journal consacré à des études de cette espèce devient plus que nécessaire à ces praticiens. »
Bruxelles, 1839 (existe encore). — Annales d’ oculistique.
Florent Cunier les dirigea jusqu’à sa mort. Depuis lors un comité ayant pour rédacteur en chef, M. E. AVarlomont continua la rédaction. Nous renvoyons pour l’appréciation de la haute utilité de cet organe, reconnu comme un des plus importants, sinon comme le plus important de l’ophthalmologie en Europe, à la partie de notre mémoire relative à l’ophthalmologie.
Les Annales paraissent par cahiers mensuels. Elles comptent 49 vol. in-8“, avec les tables générales, dressées par M. Warlomont pour les trente premières années.
Bruxelles, 1840-1833. — Archives de la médecine belge, journal des sciences médicales, physiques et naturelles, et de médecine vétérinaire par le docteur J.-E. Lequime, 40 vol. in-8®. Composé à son début des articles communiqués à la rédaction et des travaux de la Société de médecine d’Anvers, de la Société médico-chirurgicale de Bruges, et de la Société des sciences médicales et naturelles de Bruxelles.
Son but était de centraliser les travaux des médecins belges, et pendant les premières années il y réussit, en ce sens du moins qu’il publia les mémoires les plus importants émanés de nos travailleurs nationaux. Mais au fur et à mesure que les Bulletins et les annales des sociétés savantes prirent de l’autorité, la sienne diminuait. Il avait beaucoup perdu de sa valeur quand il cessa de paraître.
Bruxelles, 1842. — Annales des Universités de Belgique.
Un arrêté royal du 12 août 1842, prescrivit la publication, par les soins du ministère de l'Intérieur, d’un recueil sous le titre des : Annales des Universités de Belgique. Aux fermes de l’arrêté ce recueil devait contenir :
i° Les lois, an êtcs et règlements qui re'gissent renseignement supérieur.
2" Les mémoires couronnés des concours universitaires.
3® Les discours et les documents académiques.
Celte publication est la reprise des Annales académiques décrétées en 181G.
Les Univertés de Gand, de Liège, de Louvain devaient publier annuellement chacune un volume d’annales, destiné à être échangé entre elles ainsi qu’avec les Universités étrangères. Les évènements de 1830 interrompirent cette publication, mais il fallut bien y revenir quand, le 13 octobre 1841, les concours universitaires institués par la loi du 27 septembre 1833, furent enOn déterminés dans leur forme et dans leur objet et qu’il y eut en outre des mémoires couronnés à imprimer.
Les annales des Universités ont été très-irrégulières dans leur apparition, — qui paraît même définitivement interrompue.
Bruges, 1842-1843. — Annales médico-légales, par Dejaeghere. On y trouve quelques articles indigènes relatifs surtout à l’aliénation mentale.
Bruxelles, 1843-1844. — Gazelle médicale belge, par MM. Van Meerbeeck et Van Swygenhoven.
Journal à allures vives et mordantes, nourri le plus possible de faits belges. Peut-être la vivacité de la polémique dans laquelle il ne cessa d’être engagé lui fut-elle fatale et contribua-t-elle à terminer brusquement son existence, 2 vol. in-4®.
Bruxelles, 1843-1844. — La Belgique médicale, 2 vol. in-4®, par MM. Biver, Bougard, Breyer, De Biefve, Gouzée, Jourdain, Lequime, Neppe, Rieken, Thiry, etc.
Liège, 1847-1847. — Revue médicale pharmaceulique, et hyppiatrique par M. Charles Detienne fils. Recueil de littérature, d’anecdotes, faits curieux, aventures, maximes découvertes, etc., etc., ayant rapport à la médecine, à la pharmacie et à l’art vétérinaire, 1 vol. in-8®.
Bruxelles, 1848. — Existe encore. Archives de médecine mililaire, journal des sciences médicales, pharmaceutiques et vétérinaires. « Quoique ce journal soit particulièrement destiné à réunir en faisceau les productions du service sanitaire de l’armée et à répandre parmi nous tout ce que peuvent contenir d’utile les rapports, les communications scientifiques et les procès-verbaux des conférences mensuelles envoyées à l’Inspection générale, les découvertes faites ailleurs et qui seront de nature à éclairer nos travaux seront mises à profit par la rédaction. » (Extrait du programme du journal par A. Meynne, rédacteur).
Les Archives paraissent par cahiers mensuels. Elles comptent 33 vol. in-8®. Depuis 1863 elles portent le litre de : Archives médicales belges, organe du corps sanitaire de l’armée, des prisons et de l’administration des chemins de fer de l’État.
Liège, 1848. — Existe encore. Le Scalpel, organe des intérêts scientifiques et professionnels, par M. Festraerts, 3 vol. fol. 11 vol. in-4®. Oeuvre personnelle et par conséquent
en dehors de noire appréciation. Disons toutefois que par sa vie intelli[;ente et active, ce journal n’a pas peu contribué au mouvement scientifique en Belgique.
Bruxelles, 1848-1848. — Le Nouvelliste medical belge. Intérêts professionnels; progrès de l’art de guérir ; hygiène ; jurisprudence médicale ; nouvelles et littérature.
Bruxelles, 1848-1848. — Le Progrès medical, organe des intérêts professionnels et scientifiques des médecins, des pharmaciens et des médecins vétérinaires de Belgique» fondé et publié par une réunion de praticiens des diverses branches de l’art de guérir, représentée par IMM. Alph. Leclercq, Ed. Ilauchamps, et J. -B. Stevens, 2 vol. fol,
Bruxelles, 1848. — Existe encore. Presse médicale belge, journal hebdomadaire fondé par M. Thiry. Il se rattache intimement à l’Université libre par son rédacteur principal et par scs différents collaborateurs, aussi bien que par la publication des cliniques des professeurs de Bruxelles et par l’ensemble des doctrines soutenues.
Bruxelles, 1849-1839. — La Santé, journal d’hygiène publique et privée, par MM. Alph. Leclercq et Theis . Paraissait tous les quinze jours. 10 vol. in 4®.
CouRTRAi, 18S1-I8S3. — L'Observateur, \oarnal des sciences médicales, par MM. llaes- .sebroeck et Erédericq. 3 vol. in-8“.
Liège, 1834-1834. — Gazette tnédicale de Liège, par MM. Lombard et Boëns, 1 vol. 8".
Liège, 1836. — Existe encore. Le médecin de la famille, ou l’art d’entretenir la santé, paraissant le 13 et le 30 de chaque mois, par le docteur Festraerts. 8 vol. in-8“.
Bruxelles, 1860. — Existe encore. Annales de l’électricité médicale, par une réunion de médecins sous la direction du docteur ^^an Holsbeck. Mensuel. 3 vol. 8".
Bruxelles, 1838. — Paraît encore. Revue populaire des sciences, principalement dans leurs rapports avec la production agricole, la santé de l’homme et des animaux et l’économie domestique, par J. -B. -S. Ilusson. 7 vol. in-8®.
N® III
BIDLIOGRAPUIE.
J’ai consigné dans le court exposé bibliographique qui suit les noms des ouvrages scientifiques et des travaux (|iii ont le plus directement servi à la rédaction de mon mémoire. Les uns m’ont livré les faits, les autres par leurs vues générales ont constitué une base à mes méditations et parlant à mes appréciations.
Les sources auxquelles j’ai puisé étant désignées et connues, j’ai cru pouvoir me dispenser de surcharger mon texte de citations fatiguantes. Peut-être trouvera-t-on que j’aurais pu me montrer encore plus sobre à cet égard, mais les commentaires donnés à la question académique m'ont fait une loi de ne rien avancer qui put être contesté.
Les faits rapportés dans mon mémoire et qui en constituent la base fondamentale ont
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été puisé à leur source même, c’est-à-dire dans les journaux scientifiques et dans les annales des sociétés savantes. N’ayant rien inventé, je n’ai rien à revendiquer sous ce rapport. Quant au groupement de ces faits, et quant à l’inter*prétation de leur signification générale, j’ai été beaucoup moins aidé. On trouvera, au surplus, dans la notice bibliographique ci-dessous les titres des livres, des mémoires et des articles qui^ en tout ou en partie, m’ont servi sous ce rapport. Ce sont eux surtout que j’ai soigneusement notés. Ils pourront être utilisés comme moyen de vérification et de contrôle. Les auteurs qui plus tard s’occuperont de notre histoire médicale contemporaine trouveront ainsi toutes faites les recherches auxquelles j’ai dû me livrer.
Je dois ajouter que certaines questions, se rapportant à des chapitres de mon mémoire, ont été exposées heureusement par d’autres que par moi. J’ai tiré grand profit de ces travaux qui me permettaient de m’avancer avec plus de certitude, et de juger avec moins de crainte d’erreur. Les publications de MiM. Marinus et Broeckx ont été mises fréquemment à contribution. Je n’ai pour ainsi dire pas cessé de les avoir sous les yeux. Je me fais un devoir de le déclarer et de rendre à ces Messieurs la justice qui leur est due.
Annuaire médical de la Belgique, d’après des documents officiels, par le docteur Henri Van Ilolsbeek. Bruxelles, 1861, 1 vol. in-12 de 498 p.
Annuaire de l’Universilé de Liège, ^our l’année 1830. Liège, vol. 8®.
Bibliothèque médicale, nationale et étrangère, publiée par une société de médecins. Bruxelles, 1824, 1825, 1826, 1827, 1828. 5 vol. in-8® de 500 p.
Bulletin médical belge (annexe à l’Encyclographie, de janvier 1834 à 1839).
La Belgique médicale, ou tableau des médecins belges qui se sont distingués dans les sciences médicales. Bruxelles, 1836, 8“.
Catalogue des livres de la Bibliothèque de l’Académie royale de médecine. 1857, 1®'' supplément 1858-59, 2® suppl. 1859-62 in-8®.
Catalogue des livres de la Bibliothèque de V Université de Liège (médecine) . Liège, 1844, vol. 8®.
Catalogue de la Bibliothèque de l’hôpital St- Jean.
Catalogue de la Bibliothèque publique d’Anvers, 1843 et 46, 2 vol. 8®.
Catalogue méthodique de la Bibliothèque de la ville de Bruges, 1847^ vol, 8®.
Compte-rendu des travaux de la Société des sciences médicales et naturelles de Bruxelles, lu dans la séance du 5 novembre 1832 par Marinus (J. -R,). Bruxelles, 1832, vol. 8®.
Compte-rendu de la Société des sciences médicales et naturelles de Bruxelles, par P.-L. Vander Linden, lu dans la séance du 4 septembre 1826. Bruxelles, 1826, vol. 8® de 10 pages.
Compte-rendu des travaux de la Société de médecine d’Anvers pendant l’année 1839, par Koyen. Bruxelles, 1840.
Cours d'histoire de la médecine. Discours d’introduction, prononcé à l’Université libre
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dans la séance du 29 décembre 1833 par Van Esscheu. Bruxelles, 1836 {Ab. et Obs. méd. réunis).
Coup d'œil sur les institutions médicales belges depuis les dernières années du dix-huitième siècle jusqu’à nos jours, suivi de la bibliographie de cette époque, par Ch. Broeckx. Bruxelles, 1841, vol. 8“.
Considération sur l’état de la police médicale dans le royaume des Pays-Bas, par Pierquin. 1" article, 1827. 2% 1828. 3™®, 1829.
Coup d’œil sur l’état actuel de l’enseignement médical de Paris comparé à celui qui se donne en Belgique, par le docteur P. -J. Van Meerbeeck (publié dans les Archives de la médecine belge, 1842. Cahier de juillet et octobre).
Compte-rendu des travaux scientifiques de la Société des sciences médicales et naturelles de Malines, par Bulkens. Bruxelles, 1842-43, broch. 8°.
Compte-rendu des travaux de la Société de médecine pratique de la province d’Anvers depuis le "50 juillet jusept’au 7 août 1830, vol. 8®.
Compte-rendu des travaux de la Société médico-chirurgicale de Bruges, par Wemaer, 1845, vol. 8“.
Documents pour servir à l'histoire de la bibliographie médicale belge avant le XIX* siècle. l®® supplément. Ch. Broeckx. Anvers, 1838, vol. 8®.
Discours sur les progrès des sciences, lettres et arts, depuis 1789 jusqu’à ce jour, ou compte-rendu par l’Institut de France à S. M. l’empereur et roi.
Discours inaugural prononcé à la réouverture solennelle des cours de l'Université de Liège. Année 1864-63, par A. Spring.
Discours sur l'uliité de l'histoire de la médecine, par C. Broeckx. Anvers, 1840, 8®.
Discours prononcé à la deuxième séance anniversaire de la Société de médecine de Liège, par Ch. Wasseige. Liège, 1847.
Dissertation sur l’accouchement prématuré artificiel, considéré sous le rapport médicolégal et obstétrical, par P. -J. -F. Simonarl. Bruxelles, 1843, 8®.
De l'état actuel de l’enseignement médical en Belgique et des moyens de l'améliorer, par P. -A. Marcq. Bruxelles, 1821, br. in-8® de 62 p.
A la même époque parurent sur le même sujet, considéré à un autre point de vue, des articles de M. Guislain dans \q Journal de G and. L’opinion de M. Marcq fut soutenu par M. Garnier.
De l'état actuel de l'art de guérir, par Van Esschen. Bruxelles, 1834, vol. 8®. (Observ. méd. B.)
De l’état des praticiens écrivains et des journaux de médecine enBelgique, par le docteur Martin Schœnfeld. Charleroi, 1843, br. in-8® de 32 p.
Essai sur la liberté d’enseignement et les jurys universitaires, par le docteur Ch. Van Esschen. Bruxelles, 1861, in-4® de 224 p.
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Essai sur le désordre actuel en médecine et sur les moyens propres à le faire cesser, par Pollenus. Bruxelles, 1813.
Essai historique et critique sur les journaux belges, par H. Warze'e. Gand, 1844-4», 2 vol. 8®.
Enquête sur l’état actuel des maisons d’aliénés. Bruxelles, 184 1 , vol. 8°.
Précis de l’histoire de l'anatomie, comprenant l’examen comparatif des ouvrages des principaux anatomistes anciens et modernes, par Ad. Burggraeve, professeur d’anatomie à rUniversité de Gand. Gand, 1840.
Essai sur l’histoire de la médecine belge, avant le xix® siècle, par Ch, Broeckx. Ouvrage couronné et publié par la Société de médecine de Gand. Gand, 1837.
Essai sur l’histoire de l'instruction publique en Belgique depuis les temps les plus reculés jusqu’à nos jours, par Th. Juste. Bruxelles, 1844, in-8®, 400 pages.
Histoire du Collegium medicum Antwerpiense, par Ch. Broeckx. Anvers, 1858, vol. in-8°.
His^toire du Collegium medicum Bruxellense, par Ch. Broeckx. Anvers, 1862, vol. in-8“.
Histoire des pharmacies de Bruges, par De Meyer. Bruges, 1842, vol. in-8®.
De l’Influence des académies sur le progrès des sciences. Discours prononcé devant l’Académie des sciences, parle docteur Gluge. Bruxelles, 1857, broch.
Lettre à M. Lesbroussart sur l’état actuel de l’enseignement médical en Belgique et sur les moyens de l’améliorer, par P. -J. Van Esschen. Bruxelles, 1831, vol. in-8».
Mémoire sur les abus de l’enseignement supérieur et sur les moyens de les réformer, par P.-J. Verhulst. Bruxelles, 1831, in-8®.
Le Mouvement médical au xix®s«ec/e, par C. Forget, professeur de clinique médicale. Strasbourg 1846, in-8®.
Manuel pratique de l'art des accouchements, par L. Hyernaux, Bruxelles, 1857, in-8®.
Notice historique sur la Société médico-chirurgicale de Bruges, par De Meyer. Bruges, 1840, vol. in-8®.
De la nécessité de réformer l'enseignement médical dans la Belgique, par D. De la Haye docteur en médecine. Bruges 1821, br, in-8®.
Notice historique sur la première période décennale de la Société de médecine pratique établie à Willebroeck, in-8®.
Notice sur les établissements consacrés au traitement des maladies des yeux, par E. Cornaz. (Inséré au t. XXVIII des annales d’oculistique p. 3 et suiv.)
De la prostitution à Bruxelles. Extrait de l’appendice ajouté par M. Marinus à l’ouvrage de Parent-Duchatelet, 2"’® édition. Paris, 1857.
Quelques réflexions sur les lois et les règlements qui régissent l’art de guérir dans le royaume des Pays-Bas, adressés à M. Van Naamen, par Feigneaux. Bruxelles 1828, vol in-8®.
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Réponse de MM. P. -A . Marcq et D. De la Haye, docteur en médecine, à M. L.- V. Raoul professeur de littérature à l’Université de Gand. Ypres 1821, br. in-8®.
Recherches sur l'organisation des membranes séreuses, par Henri Lambotte. Bruxelles, 1840, br. iu-8®.
Quclrpics réflexions sur l'état de la médecine en Belgique et notamment sur les lois et arrêtés cpii en règlent l’enseignement et la pratique, par Broquet. Tournay, in-8“.
Revue des travaux d’anatomie et de physiologie oculaires publiés e« 1840-4 1 . par Fleussu .
Rapport sur la situation des hospices civils de Liège, de 1812 à 1842, par Abry. Lie'ge 1844, vol. in-8“.
Rapport du conseil général d'administration des hospices et secotirs de la ville de Bruxelles, par Bosch, 1851, deux broch. in-8®.
Recherches statistiques sur la nature et les causes des maladies oculaires observées en Belgique et en particulier dans la province de Brabant, par F. Cunier. Bruxelles, 1847, vol. in-8®.
Recherches historiques sur la pratique de l’art des accouchements à Bruges, depuis le XIV® siècle jîisqu’à nos jours, par de Meyer. Bruges, 1843, vol. in-4“.
Résumé des travaux de la Société de médecine pratique de la ville d’Anvers, par Van Berchera 1841, vol. in-8®.
De la syphilis et de son traitement, généralités et critique, par J. Thiry,vol. in-8®.
La vie et les travaux de Seulin. Ouvrage posthume, publie' par le docteur J. -R. Marinus. Bruxelles, 1862, vol. in-8®, 204 pages.
Traité de la méthode amovo- inamovible, par le baron Seutin, 2™® e'dit. Bruxelles, 1851 , 1 vol. in-8® de 347 pages.
Résumé des travaux de la Société de médecine pratique de la province d'Anvers établie à Willebroeck, 1841, vol. in-8®.
Il faut ajouter : Notice historique sur la première période décennale (1835 à 45) de la même, par le même et : Compte-rendu des travaux, depuis le 30 juillet 1846, jusqu’au 7 août 1850, in-8® par le même.
Traité pratique et théorique de l’art des accouchements, par P. Cazeaux e'dition belge, augmentée de notes par MM. Van Huevel, Hubert et Simonart. Bruxelles, 1845.
L’Université libre de Bruxelles, pendant vingt-cinq ans, 1834-1860. Statuts, discours, rapports, tableaux des cours et des professeurs, etc. Bruxelles, 1860, un vol. in-8® de 498 pages.
Histoire de la législation médicale belge, par Jules Sauveur, chef de bureau au ministère de l’intérieur, Bruxelles, 1862, in-8® de 355 pages.
Discussion de la loi sur l’enseignement supérieur, du 27 septembre 1835, et de la loi sur le jury d'examen du 8 avril 1844, précédée d'un aperçu historique sur V organisation universitaire de Belgkiue. Bruxelles, Th. Lesigne, 1844, in-8® de 1,400 pages.
Coup d'œil historique et critique sur la presse périodique médicale belge. Extrait de la Gaz. méd. belge, 1843. N° 4, 6 et 7.
Dans cette liste ne sont pas compris : les me'moires, bulletins, annales des Sociétés savantes, non plus que les autres publications périodiques.
Voir les n" i et n" ii des Annexes.
ANCIENNE LNIVEUSÎTÉ DE LOUVAIN. ESPRIT. BUT POURSUIVI
.Académie royale des sciences et belles-lettres. Année 18S3. Tome XX, 3® partie, pages 401 et suivantes. Extraits du discours prononcé par il/. Stas, directeur de la classe, sur l'organisation de l'Université de Louvain et Cin fluence qu’elle a exercée sur le développement intellectuel du pays.
« Lorsque, par suite des malheurs des temps, l’État, oubliant ses droits et ses devoirs, eut abandonné son autorité sur l’enseignement, l’Église s’en empara pour la conserver de droit et de fait pendant une longue suite de siècles. Cet état de choses existait encore dans notre pays quand Jean IV, duc de Brabant, résolut d’établir une université à Louvain. »
Cette université une fois établie : «l’intelligence qu’elle a montrée dans son organisation, le choix de ses professeurs, le zèle du corps enseignant, la sévère discipline à l’égard des élèves, enfin la conformité de son enseignement avec l’esprit du pays et de l’époque lui acquièrent bientôt une grande réputation. »
« Aussi, à peine un siècle est-il écoulé depuis sa fondation, qu’elle peut rivaliser avec les plus célèbres académies de l’Europe. On peut affirmer, sans crainte d’être démenti, qu’elle rendit alors les plus éminents services à la cause de la civilisation et qu’elle fut l’orgueil et la gloire de la patrie. »
« Elle acquit alors des franchises, des privilèges, des pouvoirs, des richesses, qui d’abord lui servirent à atteindre le but de son institution : l’instruction et le progrès des sciences, mais qui, plus tard, employés à d’autres fins, préparèrent et achevèrent sa ruine. »
M. Stas poursuit l’Alma Mater dans sa marche ascendante, puis dans sa marche descendante.
Celte dernière est déjà bien avancée à l’époque de la pacification de Gand, à l’époque surtout où une université rivale est érigée à Leyde.
Ici il convient de citer de nouveau ;
« La Hollande s’était soustraite au despotisme du roi d’Espagne et avait acquis la liberté. La ville de Leyde, en récompense de l’héro’isme que ses habitants avaient montré pendant un siège de cinq mois, obtint, de Guillaume le Taciturne, l’érection d’une académie.
« Au bout de peu d’années, cet établissement éclipsa la vieille université de Louvain.
ESSAI SUR L’HISTOIRE
La raison en est bien simple. Tout était en mouvement dans la société, tout tendait vers le progrès. Leyde était l’expression du mouvement, Louvain celle de l’immobilité. Leyde avait la liberté d’examen ; Louvain avait des chaînes. L’Alma Mater devait donc succomber devant sa rivale, mais après une longue agonie, comme ces individus chez qui la vie est frappée dans sa source et qui ont des organes sains et vigoureux. En vain, les archiducs Albert et Isabelle, pour la relever, lui rendirent-ils le monopole de l’enseignement; en vain Charles II, roi d’Espagne et des Pays-Bas, ordonna-t-il que nul ne serait admis aux charges publiques qui exigent le degré de licence, à moins d’avoir étudié quatre ans dans l’une des universités de l’Etat; en vain Charles VI, empereur d’Autriche et souverain des Pays-Bas, renouvela-t-il le décret de son prédécesseur, l’arrêt de mort de l’université était irrévocablement prononcé. Pendant près de deux siècles, laps de temps immense dans la vie d’un peuple, elle enseigna, comme si Bacon, Galilée, Descartes, Newton, Locke, Leibnitz et tant d’autres génies n eussent jamais existé. Pendant ces deux siècles, elle façonna le pays à son esprit; aussi la nation en fut-elle l’image fidèle. Je le dis avec douleur, les provinces belgiques, qui donnèrent tant de preuves d’intelligence, et qui, pendant le xiv% le xv% le xvi® et la moitié du xvii® siècle, fournirent aux sciences, aux lettres et aux arts tant d’enfants glorieux, étaient tombées dans le néant. Sciences, lettres, arts, rien n’avait survécu au déplorable esprit de son enseignement. Sous le règne de Marie-Thérèse, en face des efforts constants et généreux de son gouvernement pour faire sortir l’université de sa torpeur, elle fit un pas, c’est vrai, mais ce fut pour reculer ensuite.
« Tel était l’état de l’enseignement à l’arrivée de Joseph II au pouvoir. L’université de Louvain constituait uu anachronisme. »
Nous passons le récit très-instructif de la lutte établie entre Marie-Thérèse d’abord, puis entre Joseph II et l’université de Louvain. Soit dit en passant, le dernier mot sur Joseph II n’est pas prononcé. Nous aspirons au moment où se fera la grande réhabilitation de cet homme qui put errer quant à l’emploi inopportun et violent des moyens, mais qui fut, en définitif, un empereur de bien et un philosophe à pensées profondes. Nous nous contenterons de donner les opinions suivantes des hommes les mieux à même de connaître et d’apprécier l’état de l’université de Louvain sous le règne de Marie-Théièse et de Joseph II :
« Le comte de Cobenzl, ministre de Marie-Thérèse, écrivait, dans une lettre datée du 20 juillet 1765 : Il est honteux que nous ayons, dans notre université, des gens si peu faits pour maintenir le bon goût et entièrement livrés à la barbarie pour les sciences et à la rusticité pour les mœurs.
« Le 7 avril 1772, le prince Charles de Lorraine, en sollicitant la création de l’Académie impériale des sciences et belles-lettres, disait à l’impératrice : A Louvain, l’étude de l’histoire et des belles-lettres est entièrement négligée, pour ne pas dire tombée. Cette université, comblée de bienfaits et enrichie de fondations considérables et nombreuses, ne remplit point ce qu’on devait attendre d'un corps si bien doté et composé d'un grand nombre de personnes bien salariées, dont l'unique occupation se réduit à l’instruction, et l’on ne voit
qu'avec douleur quon y néglige tout ce qui excède la routine et les termes ordinaires des écoles.
« En 1787, c’est-à-dire quinze anne'es plus tard, J. -A. Leclerc, membre du conseil d’État, et plus tard pre'sident du grand conseil de Malines, déclarait à l’empereur que l’université de Louvain était arriérée de deux siècles, en comparaison de celles qui sont bien constituées, et qu’il y manquait des leçons sur presque tous les objets d’enseignement les plus importants et les plus utiles. »
M. Stas termine son discours par le résumé suivant :
« Deux causes expliquent tous les faits relatifs à l’ancienne université de Louvain : son origine et ses privilèges.
« Instituée par la cour de Rome, l’Alma Mater s’est trouvée depuis la réforme jusqu’au dernier jour de son existence sous l’influence et sous la direction morale de l’Église. Or, chacun sait que les progrès immenses qui se sont accomplis dans toutes les sciences, depuis cette époque, ne viennent pas de l’initiative de Rome. L’immutabilité nécessaire de sa doctrine a été un obstacle à leur libre développement.
« Quant aux privilèges de l’université, ils ont été ses moyens d’action, bons et mauvais. On leur doit la restauration des sciences et des lettres dans le pays; la gloire d’avoir fait marcher la nation pendant un siècle et demi à la tête de la civilisation; mais on leur doit aussi l’indiscipline et l’insubordination de ses membres, leur résistance aveugle, opiniâtre aux réformes de Marie-Thérèse et de Joseph II, l’impuissance du pouvoir à empêcher le mal et à faire le bien, l’abaissement des sciences, et enûn, le plus cruel de tous les maux, la mort intellectuelle pendant près d’un autre siècle et demi.
« Le triste tableau que je viens de dérouler devant vos yeux renferme d’utiles leçons dont la génération présente pouri-a proGter. C’est celte consolante pensée qui m’a constamment guidé et soutenu dans cette étude. »
SPÉCIMEN d’observation DE LA MÉDECINE BELGE DU XVIH® SIÈCLE.
Cette observation est trop longue; nous ne pouvons la donner in extenso. Ce que nous en faisons connaître suffit, du reste, pour permettre d’apprécier nettement l’esprit médical de la fin du xviii® siècle.
Commençons par résumer en deux mots l’observation.
Il s’agit d’un abcès dont l’origine n’est pas nettement déterminée (iliaque?) et qui vient apparaître au niveau du carré des lombes, du côté droit. Un chirnrgien, M. Raymackers, junior, est appelé auprès du malade. Il ouvre l’abcès. Le malade entre bientôt en convalescence et guérit.
L’observation est intitulée : Description d'une métastase spéciale, par laquelle se termina
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la longue maladie de M. Schruers, maître maréchal, place de la Monnaie, à Bruxelles ; par J.-F. Van Asbroeck (1).
« Le susdit Schruers, âge' de quarante-six ans, d’une constitution à l’e'preuve, fort et corpulent, fut attaqué d’un gros rhume le 2 février 1797, v. st., affection opiniâtre qui régnait alors en cette grande cité. Je le vis le 4. »
Le malade a la fièvre, mais pas de symptômes locaux. Il sort par un temps froid, et les phénomènes s’aggravent. Le sujet tousse. « Et le 28, au lieu de cet athlète que j’ai peint plus haut, dit M. Van Asbroeck,, je trouvai un homme abattu, à demi fondu, faible et plaintif.
« Je jugeai d’après ce tableau, combiné avec ce que j’en avais vu précédemment, que l’impur, retenu par défaut de coction et le peu de temps employé à la cure de la première maladie, ainsi que la matière transpiratoire successivement arrêtée dans un corps soumis pendant huit jours aux vapeurs du lit, et exposé de suite aux injures d’un air glacé et nébuleux, y accumulèrent l’humeur catharro-rhumatismale qui troubla le mouvement des solides et mit enjeu leur sensibilité et leur irritabilité, d’où se vicièrent les sécrétions et les excrétions, et d’où enûn s’ensuivit la réaction du système vasculaire qui alluma la fièvre, que j’envisageai comme auxiliaire, pour dompter, par un nouveau combat, l’hétérogène, peu assimilé la première fois, et travailler également ce qui s’était introduit ou accru de nuisible depuis, par des causes aussi visibles.
« En conséquence, je lui fis prendre quantité de boissons tièdes, acidulés et délayantes ; un mélange composé de sel neutre, d’oximel et de roob sambuci fut souvent répété, et on lui passa différents lavements émollients. »
La maladie suivit le cours que nous avons dit et le malade guérit.M. Van Asbroeck fait, sur le traitement qu’il a suivi, des réflexions dont nous ne citerons que quelques-unes :
« 1“ Je n’ai point saigné M. Schruers à sa première maladie, qui n’annonça rien moins qu’une diathèse inflammatoire : les forces vitales furent régulières, la fièvre observa son type et termina exactement sa période, mais sans crise visible, qu’une convalescence mieux régie eût achevée, et qu’une saignée alors eût retardé bien davantage;
2® L’animalité abattue donna prise à la récidive, mais elle se releva pour se revanger; et, bien loin d’ouvrir la veine pour modérer la fièvre, qui en était l'indice, je fus désolé qu’elle cessât si tôt sans avair opéré la moindre coction; d’ailleurs, convaincu que l’effet direct de la saignée consiste uniquement dans la diminution de la chaleur naturelle et n’enlève pas absolument la matière morbifique selon les preuves que j’en ai apporté dans le développement de la Nature Médecin, qui va paraître ; quel secours pouvais-je espérer ici de la lancette?
3“ Il faut purger la bile, passe pour un guéri-tout préalable et indispensable dans certains endroits ; telle boussole cependant ne me guida point en ce cas où, l’organisme biliaire étant altéré, cette huile précieuse péchait par défaut et déviait au lieu d’abonder : au reste, on ne saurait jamais me persuader que le foie des habitants de l’une ou l’autre
(1) Actes de la Soc. de mcd., chirurgie et pharmacie. Au VI (1797, v. st.) T. I, If' partie, p. 201 et suiv.
ville soit constitutionnellement plus volumineux ni plus actif que tout ailleurs, pour donner les mains à ceux qui ne font qu’exe'crer et accuser à tout propos ce baume de vie, et le poursuivent sans relâche, comme un poison caché dans leurs entrailles, tandis qu’il est le savon et le premier agent de la digestion, que la manière de vivre des citadins ne contribue guère à l’augmenter, et que la mine de la plupart annonce encore moins.
4“ Je ne coupai point les glaires, parce qu’au-delà de ce que cette expression, également à la mode, est un être de raison, l’excès de ce flux lymphatique dans les fluxions, étant le produit de l’agacement continuel des organes sécrétoires de ce système, le prétendu tranchant de cette colle animale, devait se trouver dans le redressement de la régularité du mouvement de l’organisme glandulaire et transpiratoire.
Les commentaires continuent de la sorte pendant quatre pages encore. Il nous paraît inutile de poursuivre la citation.
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ÉTAT DES MALADES ATTEINTS DU DÉLIRE, DANS l’aNCIEN HOPITAL SAINT-JEAN.
« L’hôpital Saint-Jean n’offrait pas un spectacle moins répugnant à cette époque, dont Howart fut le premier peintre.
« Confondus pêle-mêle, les blessés, les contagieux, les fiévreux, y succombaient en grand nombre, atteints de ees deux maladies terribles, qu’on nomme la pourriture et le typhus d’hôpital, et qui tirent leur nom du lieu qui les engendre.
« Rien n’était plus déraisonnable, ni plus inhumain, que de caser des malades dans des alcôves de bois de chêne, accolées deux à deux sur de longues files, espèces de sépulcres de menuiserie, séjour habituel de la vermine et des miasmes les plus infects, où des malheureux gisaient au milieu d’un air empoisonné, sur la plume corrompue depuis longtemps par les déjections les plus fétides.
« Le délire de la fièvre s’emparait-il de l’un de ces malheureux, on l’assujettissait dans une niche préparée à cet effet dans chacune des salles.
« C’était un réduit d’environ trois pieds de hauteur, et de sept pieds de long sur deux et demi de large; une couche de paille couvrait le fond; des anneaux de fer, rivés dans celte espèce d’oubliette, servaient à fixer les liens dont le malade était garrotté. Une double porte de bois de chêne, solide et verrouillée, en complétait la sûreté; un étroit guichet, cadenassé, donnait passage aux boissons, aux drogues que le malheureux voulait bien prendre; il demeurait là, du reste, jusqu’à ce que le bon Dieu lui eût rendu la santé et la raison. Comme il y avait trois salles de malades, il y avait trois de ces cages, l’une taillée dans l’épaisseur de la muraille, les deux autres construites en bois.
« J’ai vu de mes yeux ces in pace, dignes des temps de la barbarie, servir à de pauvres malheureux, agités par la fièvre, qu’on se borne aujourd’hui à faire veiller par un infirmier, sans entraves d’aucune sorte. » (Notice sur l’hôpital Saint-Jean, par André Uytterhoeven. 2® édit. Bruxelles, 1862, p. xx et suiv.).
HISTOIRE DES CONGRÈS SCIENTIFIQUES. DISCOURS DE M. MARINUS
« Le but pour lequel nous sommes aujourd’hui assemble's vous est suffisamment connu ; l’empressement que vous avez mis à répondre à l’appel qui vous a été fait, prouve assez que vous avez compris la mission que vous étiez appelés à venir remplir et que vous avez su apprécier les intentions de ceux qui ont conçu l'heureuse idée de provoquer un congrès médical à Bruxelles.
« On s’est demandé dans le public ce que c’était qu’un congrès médical? Un passage que nous trouvons dans un rapport fait à l’Institut historique de France, par M. Poujoulat, donne une définition bien claire de ces réunions scientifiques. Dans le moyen-âge, dit l’auteur de ce rapport, on s’assemblait pour discuter des questions théologiques, pour établir des points douteux dans la foi chrétienne, et de tous côtés arrivaient, dans une même enceinte, ceux qui portaient le chapeau rouge ou la mitre épiscopale; on s’assemblait aussi pour frapper d’estoc et de taille sous les yeux de nobles dames, ou pour résoudre dos questions en matière d’amour, et de tous côtés arrivaient châtelaines, ménestrels et paladins; maintenant, plus de conciles, de tournois, de cours d’amour; tous ces pompeux spectacles que donnaient l’Église et la chevalerie, ont été remplacés par des congrès scientifiques; cela seul caractérise les deux époques.
« En effet. Messieurs, l’Allemagne, l’Angleterre et, en dernier lieu, la France, ont, dans ces dernières années, réalisé l’heureuse idée de ces congrès annuels, où viennent se réunir, des points les plus éloignés, tant du pays que de l’étranger, des savants de toutes les classes, pour y discuter les intérêts de la science, comme les corps législatifs et les congrès diplomatiques se réunissent pour discuter d’autres intérêts.
« Les avantages qui résultent de l’établissement de ces assemblées à centre mobile sont suffisamment constatés par leur succès toujours croissant et la haute protection que leur accordent les gouvernements.
« Ce fut le célèbre professeur Ocken qui, le premier, donna l’idée de former des congrès scientifiques annuels : il donna la première impulsion à ces réunions par un appel qu’il fit, en 1822, aux savants de l’Allemagne, dans son journal l'Isis, et la première session eut lieu à Leipzig, au mois de septembre de la même année. Depuis, les réunions se firent alternativement à Halle, à Wurzbourg, à Francfort, à Dresde, à Munich, à Berlin, à Ileidelherg, à Hambourg, à Vienne, à Breslau, et, en 1834, àStuttgard. Cette dernière réunion fut remarquable en ce que la plupart des pays civilisés de l’Euroqe, y compris même deux Étals d’Amérique, y étaient représentés; le nombre total des membres présents s’élevait à 542, non compris ceux qui n’assistaient qu’aux débats des sections particulières. La Belgique y était représentée par MM. Omalius d’IIalloy et le docteur Van Roosbroeck, de Louvain. Le conseiller d’État Kielmeyer et le professeur Jaeger, l’un et l’autre célèbres dans la science, présidaient l’assemblée, qui eut lieu dans la salle des séances de la Chambre des députés.
« Le nombre des mémoires lus et des questions discutées dans ces différents congrès fut considérable et alla chaque année en augmentant. Parmi les propositions importantes dont on s’est successivement occupé, nous citerons particulièrement les suivantes, parce qu’elles ont rapport à la science médicale, et qu’elles ont déjà, en partie, été réalisées par la coopération de savants de premier ordre :
« 1° La publication d’un journal de l’art des accouchements par la collaboration de tous les professeurs occupant cette chaire aux universités d’Allemagne;
« 2" L’association de tous les naturalistes de l’Allemagne pour la publication d’une nouvelle édition des œuvres de Pline;
« 3“ L’association de tous les médecins de l’Allemagne dans le but d’entreprendre des expériences sur l’action et les effets des médicaments simples;
« 4“ Le projet d’une pharmacopée nationale.
« Les congrès scientifiques de l’Allemagne trouvèrent bientôt des imitateurs en Angleterre, où le premier congrès eût lieu à York, en 1831, et successivement à Oxford, à Cambridge, à Edimbourg. Là aussi les réunions furent très-nombreuses; elles s’élevèrent presque toujours de 12 à 1500 personnes.
« De semblables réunions furent également fondées en France : Caen, Clermont, Douai, Toulouse, Poitiers, Bordeaux, furent successivement les lieux de rendez-vous des savants nationaux et étrangers; et, au mois de novembre prochain, un congrès européen doit s’ouvrir à Paris, par les soins de l’Institut historique. Cette société voulant faciliter les discussions, a fait connaître par avance, par la voie du journal qu’elle publie, les questions qui feront l’objet des discussions.
« Ainsi qu’on l’a pu voir par l’esquisse rapide que nous venons de faire, les réunions scientifiques ont déjà produit les plus heureux résultats; elles en promettent de plus importants encore, à mesure que le temps et l’expérience aideront à les perfectionner. Dégagées de toute vue étroite de localité, de corporation et de coterie; étrangères à la politique, aux théories abstraites et aux passions irritantes, qui trop souvent divisent les hommes, ces sociétés établissent des centres communs d’activité intellectuelle, s’appliquent à la culture des sciences, au bien-être des hommes et des nations, qui sont les objets les plus raisonnables et les plus dignes de fixer l’attention et les méditations des amis de la science et de rhumanité... » (Bull. mcd. del'Encyd. méd.belg. Octobre 1835, p. 234.)
No VIII.
ORGANISATION DES ÉCOLES DE CHIRURGIE. ÉCOLE DE CHIRURGIE d’aNVERS.
J’extrais de la notice historique sur l’école de chirurgie d’Anvers, par M. W.-J. Stevens, les renseignements suivants qui donneront une idée de la constitution et des travaux de ces anciennes institutions.
« A côté du Collegium Medicum, dit M. Stevens, et, dans certains cas, sous son con-
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trôle, existait l’école de chirurgie- La plus ancienne ordonnance, à ma connaissance, qui réglementait cette école date de l’année 1713. »
« Vers la fin du dernier siècle, elle ne répondait plus aux besoins de l’époque. Une ordonnance du 6 mars 1786 la réorganisa. Voici les principales dispositions de ce règlement :
« L’école était composée de deux professeurs ; l’un enseignait l’anatomie et à cette occasion la physiologie; l’autre était chargé de la pathologie chirurgicale et de la médecine opératoire ; pendant le semestre d’été, l’anatomie était enseignée sans le secours des cadavres ; pendant le semestre d’hiver, il y en avait quelquefois ; le professeur de chirurgie enseignait la pathologie en été et la médecine opératoire en hiver. Chaque professeur donnait deux leçons d’une heure par semaine, et il lui était défendu de les dicter ou de les lire. L’examen de capacités se faisait en deux séances : la première consacrée à des interrogatoires verbaux, la seconde aux opérations. Pour y être admis, l’élève devait produire uu certificat émanant du doyen et des anciens de la corporation des chirurgiens barbiers, constatant que le récipiendaire avait servi, pendant deux ans, chez un maître chirurgien. Les deux professeurs avec le doyen et le vice-doyen de la corporation formaient le jury d’examen.
« Dans une instruction promulguée par les magistrats de la ville, comme suite à l’ordonnance précédente, la faculté d’obtenir des cadavres pour les démonstrations anatomiques et les opérations était rendue extrêmement difficile et à peu près illusoire. On ne pouvait disposer que de ceux des étrangers qui succombaient à l’hôpital. Ceux dont la famille était connue ne pouvaient servir à l’enseignement qu’avec le consentement de la famille et la permission du commissaire de l’hôpital et, dans certains cas, des magistrats de la ville. A défaut de cadavres, ce qui, avec de pareilles dispositions, devait arriver le plus souvent, les professeurs d’anatomie et de médecine opératoire devaient faire leurs démonstrations sur des parties d’animaux. Les deux plus jeunes chirurgiens de la ville devaient exécuter les préparations anatomiques pour les leçons et aider le professeur de médecine opératoire dans ses démonstrations. L’orsqu’un des examinateurs était dans l’impossibilité de siéger aux examens, il était remplacé par un des médecins de la ville, si c’était un des deux professeurs, et par un des chirurgiens de la ville, si c’était le doyen ou le vice-doyen. Les magistrats désignaient le remplaçant. Les récipiendaires devaient continuer à suivre les cours pendant quelques années encore, après leur réception. Les chirurgiens et barbiers de la ville étaient obligés de laisser aller leurs élèves aux leçons. Les élèves les plus instruits pouvaient suivre la pratique des médecin et chirurgien à l’hôpital et aider aux pansements; toutefois, 1e nombre de ces élèves ne pouvait jamais excéder douze.
« Les magistrats avaient pourvu aussi, par une institution séparée, à l’instruction des accoucheurs et des sages-femmes. Par une ordonnance datée du 26 août 1777, une chaire de l’art des accouchements fut créée. L’examen pour l’obtention du titre d’accoucheur ou de sage-femme devait avoir lieu devant une commission composée du professeur et de quatre médecins désignés par les autorités communales. Un échevin devait y assister
comme commissaire. Pour être admis à l’examen, le récipiendaire devait produire un certificat constatant qu’il avait assisté à cent trente leçons. Les sages-femmes devaient subir un nouvel examen tous les six ans. La suspension de la pratique était prononcée contre celles qui ne satisfaisaient pas.
L’analyse rapide des dispositions qui réglementaient l’enseignement chirurgical dans notre ville fait assez voir que cette école ne pouvait que très-imparfaitement atteindre 1e but, celui de former des chirurgiens habiles et instruits.
.A côté de quelques dispositions assez larges et bien inspirées, qui témoignaient du désir d’assurer aux élèves des moyens d’instruction, il y avait des restrictions telles que cette instruction ne pouvait être qu’incomplète et insuffisante.
L’impossibilité de joindre toujours la démonstration pratique à l’enseignement théorique, et d’accorder aux élèves les moyens d’acquérir des connaissances solides, par les dissections et les exercices pratiques au lit des malades et des blessés sans restriction, ne pouvait que rendre l’enseignement peu fructueux.
L’hôpital, tel que les sœurs hospitalières le desservaient et administraient comme leur propriété, ne pouvait pas même, dans ce temps, fournir des matériaux abondants et variés à l’instruction. Toutes les maladies n’y étaient pas reçues; le nombre des malades était assez restreint et ne pouvait dépasser un chiffre déterminé. L’esprit des religieuses, d’ailleurs, n’était pas favorable à l’instruction et surtout aux innovations, quelqu’utiles qu’elles pussent être. Toute tentative de changement dans ce but était facilement regardée par elles comme une tendance à l’empiètement sur leurs droits et leur autorité. L’opposition violente qu’elles firent à l’installation du comité de vaccine institué par arrêté du préfet, le 21 nivôse an X, dans un des locaux de l'hôpital, donne la mesure des idées qui les dominaient à ce sujet.
Une autre cause encore empêchait le développement de l’émulation scientifique chez les chirurgiens et devait empêcher le plus grand nombre de désirer avec ardeur une instruction plus complète. C’était leur position sociale relative. Les chirurgiens n’étaient pas considérés alors comme exerçant une profession libérale, ils étaient classés dans la catégorie des métiers et assimilés aux professions manuelles.
L’école d’Anvers fut réorganisée par le marquis d’Herbouville, préfet du département des deux Nèthes, pendant les premières années du siècle. Le 12 fructidor an XII, des cours gratuits de chirurgie y furent institués. Plus tard, le règlement de l’école fut approuvé par l’empereur.
Les cours institués par les réglements étaient :
Anatomie physiologique et chimie, professeur, M.M.
Pathologie externe et opérations, —
Pathologie, thérapeutique et clinique interne, —
Clinique externe, —
Accouchements, —
Botanique et histoire des drogues, ' —
Yanden Zande.
Leroy.
Lemercier.
Beguinet.
Van Ilaesendonck.
Van Merstraeten,
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Sauf quelques légères mutations, les cours ainsi institue's furent constamment donnés.
Les changements politiques de 1814 et 1815 n’eurent aucune influence sur l’état de l’école. Son importance s’accrut plutôt par suite des nouvelles dispositions législatives qui n’admettaient plus les praticiens reconnus jadis sous le titre d’ofliciers de santé, et qui, établissant la division de la pratique de l’art en médecine et en chirurgie, laissait aux écoles de médecine le soin de former des chirurgiens.
La loi de 1835, au contraire, lui fut fatale ; la formation de chirurgiens de ville et de campagne étant supprimée, et la collation de ces grades étant enlevée aux commissions médicales. Il ne resta plus à Anvers qu’une école de pharmacie, laquelle tomba aussi avec la loi réorganisant l’enseignement de cette branche de la science.
N” VIIP'%
ATTRIBUTIONS DES COLLÈGES MÉDICAUX
Un grand travail de dépouillement a été fait dans nos archives, par M. Brocckx principalement; pourtant nous sommes encore loin de posséder au complet les histoires de nos collèges médicaux. Nous ne possédons que celles des collèges d’Anvers et de Bruxelles que M. Broeckx a publiées, la première en 1858, la seconde en 1862. Nous renvoyons à ces deux très-intéressants ouvrages pour ce qui concerne tous les détails des faits écoulés depuis la constitution des collèges, vers le milieu du xvii® siècle jusqu’à leur disparition. Nous rappellerons seulement quelles étaient leurs attributions. Les voici telles que notre érudit auteur les résume pour le Collegium Bruxellense :
« Ses attributions ressemblaient à celles des commissions médicales actuelles. Son organisation était bien supérieure ; en effet, la direction du collège était conflée à sept membres élus par leurs collègues et confirmés par les magistrats sur une liste double. Pour donner aux décisions du collège toute l’importance et tout l’éclat possible, le magistrat déléguait un écoutète ou un bourgmestre en qualité de surintendant. Les attributions du collège étaient très-étendues, elles embrassaient tout ce qui pouvait servir à l’art de guérir et à la répression des abus. Il était consulté par le magistrat et le gouvernement sur des questions d'hygiène. Il visait les diplômes des nouveaux médecins, visitait les officines des pharmaciens et présidait aux examens des pharmaciens, des chirurgiens et des sagefemmes.
« 11 faisait soigner gratuitement les pauvres et, chose très-utile dans ce temps, comme de nos jours, il avait des attributions judiciaires et formait en quelque sorte un conseil de discipline. Tous les frais qu’il faisait pour poursuivre les charlatans et sauvegarder les citoyens de leurs pièges, étaient supportés par la caisse du collège. »
No IX.
LE GOUVERNEMENT DES PAYS-BAS ET l’eNSEIGNEMENT SUPÉRIEUR.
Aussitôt après la constitution du royaume des Pays-Bas, le souverain de l’État nouveau se pre'occupa de la préponde'rance intellectuelle française et re'unit tous ses efforts pour 1a combattre.
Sans doute, on ne peut blâmer le but; il n’y a pas d’individualité' nationale sans indépendance de la pense'e. Seulement, on aurait pu de'sirer qu’on y allât avec moins de précipitation.
Quoi qu’il en soit, l’organisation du personnel du corps enseignant à l’époque de l’érection des universités de la Belgique en 1817, se ressentit de cette préoccupation et porta l’empreinte évidente de l’intention de détruire l’influence française au profit de l’influence germanique. Un grand nombre de chaires furent confiées à des professeurs allemands, eu général hommes de talent et de mérite; le latin redevint obligatoire pour tous les cours, même pour ceux dont l’ancienne Rome n’avait pas seulement connu le nom ; des secours furent accordés à des élèves distingués pour visiter exclusivement les établissements d’instruction en Allemagne. Mais le succès ne couronna pas l’entreprise. Nos jeunes médecins continuèrent leurs visites aux hôpitaux de Paris; leurs livres d’étude provenaient de cette école; c’est dans les journaux de cette capitale que les rares écrivains que nous possédions alors déposaient le fruit de leurs travaux. (Fallot. Discours en réponse à celui du Ministre à la séance d’installation de l’Académie Ballet. 1842, T. I, p. 58.)
LA MÉDECINE ET LES ÉTUDES LITTÉRAIRES. EXTRAITS d’üN DISCOURS PRONONCÉ
PAR M. SPRING A LA RÉOUVERTURE SOLENNELLE DES COURS DE l’uNIVERSITÉ DE
LIÈGE
« Je crois avoir démontré que la médecine, pour être apprise, pour se développer et pour porter ses fruits, a besoin de rester unie au tronc commun qui donne naissance à toutes les autres branches des connaissances humaines; qu’elle doit y rester unie sous peine de se stériliser et de dégénérer.
« Avant la loi de 1835, il existait deux espèces de praticiens : les officiers de santé et les docteurs. La différence principale qui les séparait était que les premiers ne faisaient pas leurs humanités, tandis que les études préparatoires des seconds étaient au niveau de celles qu’on exigeait pour le droit, pour le doctorat en philosophie et lettres et pour le doctorat en sciences.
« Les premiers étaient des médecins non lettrés; les seconds, des médecins lettrés. Cette
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distinction, inconnue à l’antiquité, existait dans toute l’Europe depuis le xvi® siècle, et elle s’est conservée encore dans quelques États.
« On ne peut nier que, parmi les médecins et les chirurgiens non lettrés, U y ait eu des hommes très-capables; mais ils formaient l’exception et ne suppléaient au défaut de l’instruction littéraire qu’à l’aide de dispositions naturelles et d’études complémentaires. Quant au niveau commun, il était déplorable.
« Aussi, c’est aux applaudissements universels et par une sorte de mouvement naturel que cette classe de praticiens a été supprimée. On avait compris que, pour êire à la hauteur de sa mission, il faut au médecin cette dose d’instruction générale qiu met à sa disposition le fonds commun de l’intelligence traditionnelle et scolastique; on avait fait l’expérience qu'en cette carrière, l’instruction purement professionnelle ne conduit qu’au métier; et le métier, en médecine, s’appelle empirisme, ou d’un nom plus mal sonnant encore.
« Cependant, qu’est-il arrivé ensuite? J’ai le regret de signaler, sinon une tendance, du moins un oubli qui a déjà produit des effets dans l’organisation et dans les habitudes de notre enseignement.
« A peine avait-on supprimé la classe des praticiens non lettrés, qu’on se laissait aller à des concessions qui, si on ne les arrête pas à temps, auront cette singulière conséquence de faire disparaître la classe des praticiens lettrés et d’arriver, en réalité, à un état de choses qu’on avait cru détruire.
« Obéissant aux idées utilitaires et positives de l’époque, et écoutant trop les gémissements de certains esprits paresseux ou épais, on ne veut plus qu’un n2<niwntnî en fait d’études littéraires, et, si l’on n’y prend garde, ce minimum deviendra bientôt imperceptible.
« Combien n’y a-t-il pas déjà qui ressemblent au médecin Glaucus que Plutarque met en scène dans son célèbre dialogue sur la rivalité de la médecine et de la philosophie?
« Embrassant avec amour et avec admiration la science et l’art auxquels j’ai consacré ma vie, et ayant appris, dans une carrière déjà longue, à connaître ce qu’ils exigent de leurs adeptes, je comprends autrement notre devoir à l’égard de ceux qui aspirent à entrer dans le temple d’Epidaure. A notre époque, les sciences s’imposent d’elles-mêmcs ; on n’a pas besoin de plaider leur cause; mais on doit élever la voix pour convaincre ceux qui suivent les carrières pratiques, que le culte des sciences est indissolublement lié à celui des lettres, qui les complètent en leur donnant la forme et la dignité morale, en les rattachant à l’histoire et en leur assurant l’avenir. »
N» XI
VUES DE SELTIN RELATIVEMENT AU BUT DES HÔPITAUX. DESÎtERATA.
« L’institution des hôpitaux doit avoir un triple but : 1® de donner des soins aux malades pauvres ; 2® de servir à l’instiTiction médicale et de former des praticiens ; o® de concourir aux progrès de la science en lui fournissant des observations intéressantes, des expérimentations impossibles partout ailleurs.
« C’ost ce que je m’attachai à démontrer dans un mémoire que j’adressai au Conseil général des hospices, sous la date du 20 septembre 1848 et que j’ai publié dans le Journal de médecine (année 1848, 7® volume, page 548).
« Pour mettre l’institution des hôpitaux à même de remplir sa mission, disais-je dans cet écrit, il faut faire en sorte :
« 1® Que les malades y soient examinés et traités avec le plus de soin possible, aussi bien que les malades traités en ville ;
« 2° Que les élèves y reçoivent l’instruction la plus large possible, et que tous soient mis à même de l’acquérir dans la même mesure;
« 3“ Que le plus grand nombre possible des médecins passe par les hôpitaux pour qu’ils puissent s’y perfectionner dans la pratique de leur art;
« 4° Qu’aucune observation, aucune pièce pathologique importante, ne soient perdues pour la science.
« Pour atteindre ce but, je proposais de diviser les services des hôpitaux de manière à ce que toutes les parties de l’art fussent représentées dans le programme des cliniques. Ainsi, je demandais que dans chaque hôpital il y eût deux chefs pour le service médical, et deux pour le service chirurgical. De plus, deux pour le service des maladies vénériennes, un pour les maladies de la peau, un pour les maladies des enfants et un pour l’ophthalmologie. En occupant ainsi un plus grand nombre de médecins, je voulais les mettre à même de traiter avec plus de soin les malades, d’y recueillir une instruction et une expérience approfondie, et d’exciter entre eux une émulation qui devait tourner à l’avantage de la science. Chaque chef de service était tenu de donner une leçon clinique, distincte de la visite. « Il faut, disais-je, que le professeur examine et interroge les malades en présence des élèves; qu’il leur indique les principaux symptômes qui se présentent; qu’il en déduise sou diagnostic, puis le traitement qu’il convient de faire. Il doit ensuite se retirer avec eux dans une pièce séparée, et là, entrer dans des considérations plus détaillées sur ce qu’on a vu. C’est là une mesure nécessaire, car il est souvent, dans l’appréciation exacte et complète d’une maladie des choses qu’on ne pourrait dire en présence du malade, sans lui causer un grand préjudice, et, de plus, souvent on le fatigue en se livrant à son lit à des discussions et à de longs raisonnements.
« Le professeur ne doit pas se borner non plus à examiner les malades et à les apprécier par lui-même, il doit exercer les élèves, en les interrogeant, en leur apprenant à appliquer et à perfectionner leurs sens, et en leur confiant des malades dont le soin leur soit plus spécialement dévolu. De cette façon seulement, ils apprendront à juger et à agir par eux-mêmes. »
« Je demandais enfin que le service de la Maternité fut également divisé, de manière à répartir les femmes en nombre égal : l’un de ces services devait être spécialement destiné à l’instruction des élèves sages-femmes, l’autre à celui des élèves en médecine; qu’il fut établi des consultations ou conférences cliniques, une fois par semaine, auxquelles seraient convoqués tous les chefs de service et les élèves ; que les cliniques, les observations et les
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corapte-rendus fussent publie's dans un joufnal spécial; qu’il fut cre'é un muse'e d’anatomie pathologique re'ellement digne de ce nom; qu’il fut établi une surveillance pour assurer l’exécution des dispositions qui précèdent à l’aide de registres de clinique et par un contrôle exercé par des délégués du Conseil d’administration, chargés de faire un rapport tous les six mois, etc., etc.
» Telles étaient les bases de mon projet, longuement développé. (Vie de Seutin, par J. -R. Marinus, page 39etsuiv.)
N» XII
APOTHICXIRES. PIIAUMACIEINS. ATTRIBUTIONS. RÈGLEMENTS. EXAMENS.
Ce n’est que vers le xiv' siècle que l’on a constaté dans nos provinces l’existence de quelques boutiques de 7nédicaments ; ce commerce y était précédemment ignoré, le médecin composant et livrant lui-même ses médicaments.
La profession des apothicaires n’avait rien de réellement scientifique.
Ces praticiens étaient généralement réunis, parmi les corporations^ aux droguistes, épiciers et confiseurs.
La ville de Bruges, d'après ce que nous rapporte M. de Meyer, était autrefois divisée en dix sections. Le chef de la première, en sa qualité de doyen, avait sous ses ordres, entre autres corporations, celles de quatre corps de métier de marchands, savoir : les épiciers, les merciers, les marchands de drap et ceux de toilerie.
Les épiciers avaient sous leur dépendance : les apothicaires, les confiseurs, les marchands de fruits secs, ceux de coton filé, les fabricants de chandelles, de cire et ceux de pain d’épice.
La corporation et la balle des épiciers-droguistes de Bruges existaient déjà au commen. cernent du xiv® siècle.
A Anvers, les apothicaires appartenaient à la corporation des merciers, etc.
Les apothicaires ont eu, de tout temps, pour mission exclusive de préparer et de débiter les substanees médicamenteuses, sans pouvoir s’immiscer d’aucune manière dans l’exercice des autres professions médicales et, par conséquent, apprécier jusqu’à quel point les remèdes de leur officine peuvent être utiles ou non, eu égard à la nature et au degré des différentes maladies.
Pendant les trois derniers siècles, les apothicaires furent soumis à des obligations réglementaires différentes, selon les temps et les lieux, et promulguées le plus souvent par les magistrats sous l’inspiration des collèges médicaux.
La profession fut rendue libre par le décret de l’Assemblée nationale en date du 17 mars 1791.
Mais à peine le décret eùt-il paru, que des accidents de toute nature, occasionnés par
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l’imprudence des débitants de médicaments, fui ent signalés. Le comité de salubrité en fit un rapport à l’Assemblée nationale, qui interpréta le décret de manière à ce que les pharmaciens se trouvassent de nouveau soumis aux réglements antérieurs.
Sous la République et l’Empire, l’enseignement et la police pharmaceutique furent réglés par les lois du 19 ventôse et du 21 germinal an XI et du 27 thermidor suivant. Ces lois forment dans leur ensemble le code médical français relatif, tel qu’il est demeuré en vigueur dans notre pays jusqu’à l’époque de l’institution des lois hollandaises.
Sous leur influence, plusieurs cours pratiques de pharmacie furent ouverts en Belgique : tel est celui de l’hôpital civil de Bruges, institué par décret du 6 janvier 1807; ceux des hospices de Gand et de Bruxelles, fondés par décret du 2 juillet 1806 et réglés par un arrêté du 20 septembre 1808.
La législation du royaume des Pays-Bas établit le grade de docteur en pharmacie, lequel ne pouvait être accordé qu’à des docteurs en médecine, et ce par les jurys universitaires. Ce grade avait pour but de montrer la déférence du gouvernement hollandais pour la science pharmaceutique, mais il n’attribuait nullement aux seuls praticiens munis du titre académique la faculté d’exercer la pharmacie; la loi du 12 mars 1818 reconnaît aux apothicaires diplômés par les commissions provinciales les mêmes droits qu’aux docteurs en pharmacie.
Les mesures de police qui règlent la profession des apothicaires sont inscrites dans l’instruction du 51 mai 1818 qui les concerne et qui s’applique également aux docteurs en pharmacie.
En 1816, une commission avait été chargée par le gouvernement de remanier l’ancienne Pharmacopée ba(avea\orsen vigueur dans les provinces hollandaises et de rédiger un codex nouveau dont l’usage devait être rendu obligatoire dans toute l’étendue des Pays-Bas.
Le travail de cette commission fut approuvé par arrêté royal du 28 avril 1821, qui impose aux pharmaciens en général et à tout praticien autorisé à livrer des médicaments certaines obligations de police qui se rattachent à l’introduction de la nouvelle Pharmacopée en Belgique.
La loi du 15 juillet 1849 abolit le grade de docteur eu pharmacie et remet aux jurys universitaires le soin de délivrer le diplôme de pharmacien. Les seuls praticiens qui, dès lors, furent encore reçus par les commissions médicales, étaient : les sages-femmes, les dentistes, les droguistes et les herboristes.
La loi du 1" mai 1857 établit le grade de candidature en pharmacie. Par exception à la règle qui veut que les candidats eu pharmacie puissent être seuls à solliciter le diplôme de pharmacien, l’article 14 paragraphe final de la loi de 1857 accorde la même faculté aux candidats en sciences naturelles, en exigeant d’eux aussi la preuve d’un stage ofiicinal de deux années.
Enfin, la loi du 27 mars 1861, établit que nul ne sera admis à l’examen de candidat en pharmacie, s’il n’a obtenu le grade de gradué en lettres ou subi avec succès un examen qui en tient lieu.
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Dans le cours de l’année 1833, une commission avait été instituée par le gouvernement aGn de procéder à la révision de l’ancienne Pharmacopée, introduite, comme on le sait, dans le royaume des Pays-Bas par l’arrété royal du 28 avril 1821 et par la loi du 12 juillet suivant.
Les progrès réalisés depuis plus de dix ans dans le domaine des sciences, de la chimie, de la médecine et de la pharmacie, avaient fait sentir la nécessité d’une révision du codex.
Le laborieux travail de la commission fut soumis à l’Académie royale de médecine, qui, dans le cours du mois de mars 1830, délégua quatre de ses membres pour revoir et compléter le nouveau recueil.
La loi du 9 juillet 1838 a enfin confié au roi la mission de déterminer les mesures, jugées nécessaires pour la rédaction et la publication de la nouvelle pharmacopée officielle, ainsi que pour les modifications à y apporter par la suite.
La pharmacopée officielle parut sur ces entrefaites, et le 28 décembre 1859 parut un arrêté royal destiné à régler l’exécution de la loi du 9 juillet 1838 en ce qui concerne l’introduction de la nouvelle pharmacopée et la tenue des médicaments.
Son article premier approuve définitivement la dite pharmacopée et la substitue à l’ancien codex publié en 1821. (Jules Sauveur, op. cit. passim).
N« XIII
ENSEIGNEMENT SUPÉniEUR ET JURYS d’eXAMEN.
Le livre de M. le docteur Ch. Van Esschen : Essai sur la liberté d’enseignement et sur les jurys universitaires, a pour but de rechercher quels résultats ont produits, au point de vue de la marche et du développement des études supérieures, les moyens usités depuis 1830, pour pratiquer la liberté nouvelle inscrite dans la Constitution. Ces résultats constatés, l’auteur propose d’abandonner, du moins en partie, les errements suivis jusqu’ici pour une voie nouvelle, plus franchement en rapport avec là Constitution, et qu’il croit devoir être plus féconde. Voici, la conclusion du livre de M. Van Esschen :
« De tout ce qui précède, il résulte que la seule formule qui répond complètement aux droits et aux besoins de la Société, de la liberté, de la science, des études, de l’enseignement et de la situation spéciale de la Belgique, consiste à :
« 1“ Accorder également aux Universités reconnues, soit par la loi, soit par l’opinion et la confiance publique, l’autorisation de conférer les grades à tous les degrés, à la condition que ces grades délivrés suivant des règles déterminées, ne donneront aucun droit à ceux qui en seront pourvus.
« 2" Instituer un jury national scientifique et pratique, charge de conférer, au nom
du Roi, les diplômes de docteur en droit et en médecine, de pharmacien et de candidat notaire, à ceux qui se destinent à l’une ou à l’autre de ces professions (4). »
Ces conclusions sont extrêmement importantes. Je crois qu’elles expriment la tendance générale de la plupart de ceux qui s’occupent de la grave question de l’enseignement supérieur. Il est bon en conséquence de les rappeler puisqu’elles sont l’aboutissant d’une élude sévère de la théorie de la liberté d’enseignement en Belgique et d’une enquête minutieuse des faits relatifs à cet enseignement. Mais il convient de faire remarquer, en même temps que cette concordance dans la manière de voir, ne porte guère que sur les principes généraux. En effet, quand on pénètre avec M. Van Esschen dans le détail du pro- 'gramme qu’il développe on s’aperçoit bien vite que, d’accord sur le but, et même sur certains moyens pour l’atteindre on diffère totalement d’idées en des points essentiels. La façon dont l’auteur de VEssai sur la liberté d'enseignement, est porté à comprendre et à juger le rôle joué ou à jouer par les Universités libres établit nécessairement entre lui et nous, comme avec beaucoup d’autres certainement, soit dans l’appréciation des faits, soit dans leurs déductions, une ligne de démarcation profonde.
Nous tenons à noter cette divergence, comme nous avons tenu à signaler l’accord. Nous ne pouvons songer à motiver notre opinion : l’ouvrage de M. Van Esschen n’est pas de ceux que l’on discute, dans une simple note. A peine est-il possible d’en donner une rapide analyse dans le but de mettre à nouveau sous les yeux des lecteurs un des éléments les plus sérieux du grand procès de l’enseignement supérieur.
Dans la première partie de son livre, M. Van Esschen, passe successivement en revue : — l’enseignement supérieur et la Société, — l’enseignement supérieur et la liberté, — l’enseignement supérieur et la Constitution, — l’enseignement supérieur et la science, — l’enseignement supérieur et la Belgique. — De ce multiple et laborieux examen, l’auteur tire la conclusion suivante :
« Il est du droit et du devoir de la Société, d’exiger des garanties sérieuses de la part de ceux qui se destinent aux fonctions publiques.
« Le jury universitaire est une invincible nécessité en Belgique. »
C’était là, ainsi que l’auteur l’a très-bien compris, le premier point à acquérir aux débats. Il évitait ainsi, en prenant la discussion à son origine, toute fin de non-recevoir.
La nécessité des examens, étant admise il s’agit de savoir comment il faut les pratiquer, et pour cela il faut avant tout bien connaître ce qui a été fait jusqu’à présent. C’est ici naturellement que se place cette enquête sur les systèmes expérimentés depuis 4835, enquête dont nous venons de parler. M. Van Esschen en conclut que :
« Tous les modes de jurys expérimentés jusqu’ici sont vicieux, parce qu’ils sont incompatibles avec la liberté d’enseignement.
• « Le jury central de 4835 était une institution politique.
« Le jury combiné de 4849 a aggravé le mal dans plusieurs de ses manifestations.
(1) Üp. cit. p. 136.
ESSAI SUR L’HISTOIRE
« La loi (lu 1“'’ mai 18S7 l’a porté à son comble (I).
« Les études académiques ont éprouvé une dèrjradation progressive depuis l’institution de nos systèmes de jurys universitaires. Cette dégradation, pendant une période de trente années, a été dans le rapport de 18 à 10 et en-deçà. Donc les jurys, tels qu’ils existent, sont nuisibles aux études et partant condamnables (2). »
Les systèmes proposés depuis 1838, pour parer aux inconvénients des jurys universitaires, mais non expérimentés encore, ne satisfont pas davantage M.Van Esschen. Il les étudie en les rangeant en deux catégories. La première eomprend ceux qui s’appuient sur les principes du jury central ou combiné. • Mais, dit l’auteur, s’il est reconnu que leur base est radicalement vicieuse, ils ne peuvent avoir aucune chance de succès : pour déplacer le mal ou lui donner un autre aspect il ne faut pas se donner tant de peine (3). »
La seconde catégorie renferme les modes d’examen qui s’écartent plus ou moins complètement de ces principes. Les modes d’examen qui s’éloignent, à un degré quelconque, de tout ce qui a été tenté jusqu’à ce jour, ont ceci de commun qu’ils visent à restituer aux Facultés une partie ou la totalité de leur aneienne autorité. On distingue, à cet égard, deux principales formules autour desquelles les autres viennent se ranger. « L’une de ces formules émane de la Faculté de droit de l’Université de Gand. Elle se résume de la manière suivante : Rendre aux Facultés de l’Etat le droit absolu de conférer les diplômes, instituer pour les Universités libres un jury central dans lequel les professeurs de l’Etat se trouveraient en majorité (4). » Singulière manière, on en conviendra, de comprendre et de pratiquer la liberté d’enseignement ! M. Van Esschen trouve la proposition « souverainement injuste, dérisoire, exhorbitante. » Il la condamne radicalement et ce faisant il a parfaitement raison.
En est-il de même en ce qui concerne la seconde de ces formules, celle qui se trouve surtout exposée dans un écrit de M.Spring (3) et à laquelle se rattachent les différentes propositions développées par M. Frère-Orban et autres, sous la dénomination commune de : jury professionnel. Sauf une singulière et malencontreuse idée qui consiste à vouloir placer auprès des universités libres un Commissaire ayant pour mission de contrôler les conditions de l’examen, M. Van Esschen est-il bien sûr d’avoir réfuté le système préconisé par M.Spring? Nous ne le croyons véritablement pas. Nous ne comprenons pas, du reste, comment, après avoir admis « qu’un seul diplôme — le diplôme doctoral — conférant un privilège, c’est aussi le seul dans la collation duquel le pouvoir doive intervenir, » comment, après avoir admis encore que « deux examens légaux, l’un de sortie des études humanitaires, l’autre terminal aux études supérieures sont de nature à donner à la société tous ses apaisements, » nous ne comprenons pas, disons -nous, comment, après avoir émis
(1) Op. cit., p. 1G5.
(2) Op. cit., p. 120.
(ô) Op.cit,, p. 122. Ces systèmes sont ceux de MM. Fallot, Viemincxx et Devaux.
(4) Op, cit., p . 125.
(5) La liberté de l'enseignement, la science et les professions libérales. Liège, 1854.
des principes aussi larges et aussi rationnels, on recule en quelque sorte devant les conse'quences qu’ils entraînent logiquement à leur suite. Si les deux examens en question sauvegardent les droits du Gouvernement et ceux de la socie'te', peu importe le mode de pre'paration auquel on a cru devoir recourir pour se rendre apte à les passer. L’Etat et la société ont le droit, je le veux bien, avant de conférer un privilège, de demander si l’on sait et ce que l’on sait ; mais le procédé par lequel la science s’est acquise ne regarde pas plus l’une que l’autre. Et cela est tellement vrai que je puis avoir, moi Université ou moi individu, telle ou telle méthode qui n’est pas la méthode habituelle et qui serait, en définitif, meilleure que la méthode admise, mais cette méthode d’enseignement ou d’instruction il me sera interdit de la pratiquer parce qu’elle ne rentre pas dans les errements traditionnels et ne se plie pas sous le niveau commun. Suivre à perpétuité les chemins tracés, je ne m’y oppose pas, à condition, bien entendu, qu’il soit péremptoirement démontré, qu’il n’y a pas à découvrir de voie nouvelle, plus courte, plus facile, plus productive. Tant que cette démonstration ne sera pas faite, et elle ne le sera jamais, je croirai qu’il faut laisser agir la liberté sans restriction. Le mouvement que celle-ci imprimerait à l’enseignement ne laisserait bientôt, j’en suis persuadé, aucuns regrets aux amis sincères de notre développement scientifique. Ne serait-ce pas là, du reste, le moyen le plus sûr de rendre au professorat cette liberté réelle que réclame pour lui si énergiquement M. Van Esschen?
L’importance que IM.Van Esschen a attachée à étudier les systèmes d’examens et de jurys se comprend et s’apprécie si l’on admet avec lui — et nous sommes de son avis — que le mode d’examens adopté règle le mouvement de l’enseignement. Or, le mouvement des écoles, l’impulsion donnée aux études [universitaires, sont, suivant l’auteur, le modérateur du mouvement scientifique d’un pays. L’Université, et cela est particulièrement vrai pour la médecine, l’Université est le champ de bataille de la science. C’est là que s’agite la science militante, la science qui professe. C’est au lit du malade que le clinicien cherche et constate les faits, qu’il les met en lumière par l’analogie et la comparaison, c’est là qu’il trouve des aperçus nouveaux et que le chirurgien perfectionne ou invente les procédés et les instruments. C’est dans le laboratoire de l’Ecole que le physiologiste poursuit, par ses expérimentations, les innombrables détours de ce labyrinthe inextricable qu’on appelle l’organisme humain. C’est sous l’influence d’un auditoire ardent et jeune que l’homme de science se sent puissamment stimulé et qu’il s’élève et grandit en même temps que la science s’élève et grandit avec lui. La chaire universitaire, la clinique nosocomiale sont les arsenaux du mouvement scientifique.
L’enseignement universitaire étant ainsi reconnu comme le vrai point de départ du mouvement scientifique, on conçoit que tout ce qui tendra à favoriser cet enseignement aura un retentissement salutaire sur les progrès de la science et, par contre, que toute entrave à l’essor de l’enseignement aura pour résultat de paralyser le mouvement scientifique.
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