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LA CROIX-ROUGE SUISSE

Deux mois en Serbie pendant
par R.-Eugdnc 1!

Alors qu'cn juin 1913 los relations se

tendaicnt do plus en plus cntre les Bul-
gares d'une part, los Serbes, los Grccs et
los Alontendgrins d'autre part, lc gouvcrne-
nient serbe adrcssait ä la Croix-Rouge
Suisse un appel, lui demandant l'envoi dc
mddecins. Lc secretaire central do la Croix-
Rouge, M. le I)1' Sahli, par la voix des

journaux, en donna connaissancc aux in-
tercssds.

Apres inscription, nous nous rdunissons,
AI. le lientcnant-coloncl Yersin, Chirurgien
et lnddccin en chef de la Division I, RIM.
les D" Clmpuis, Rreguet et inoi, A Paycrne,

pour diseutcr notre depart. Le medecin

en chef, RI. le colonel Hatiscr, met A la

disposition du colonel Ycrsin le matdriel

chirurgical d'une compagnic sanitairc. Nous
avions l'espoir de nous constitucr en
ambulance Suisse et do suivrc les operations
do guerre. Le 24 juin nous portions.

Arrives a Belgrade, nous nous presen-
tons au medecin en chef de l'armec serbe,
RI. lc colonel Sondcrmeycr. La guerre
n'ayant pas encore commence, et les höpi-
taux de Pirot et de Nisch manquant de

personnel dirigeaut, notre ambulance Suisse

n'a plus sa raison d'etre, et nous sommes

obliges de nous separcr. Les Drs Yersin
ct Breguet s'en vont a Pirot, le D1 Cha-

puis et moi a Nisch, on nous sommes
attaches it l'Höpital militairc.

Notre Ilopital. — L'hopital se trouve
dans un pare riant. II est compose de

plusieurs bAtiments. La proprete et les

installations modernes en moins, il a un
petit air de famille avec l'Hopital de l'lle
a Berne. On le nomine «Tschela-Kula»
— tour aux cranes — parce qu'il est con-

U Reproduction abregee d'une communication
iaite par 1'autcur a la Suciete medicate neuchd-
teloisc.

i seeonde guerre balkanique*)
urquin, medecin

tigu a unc chapelle abritant un macabre

monument fait avec les cranes des serbes

massacrds par les Turcs lors de 1'insur-
rection de 1809.

Cet hopital est forme de six bAtiments,
de deux baraques et des ddpendances. Au

centre se trouve le pavilion directorial,
oü travaille, au plain pied, lc personnel
administrate; au premier, l'uniquc pliar-
macic militaire de Nisch, desscrvie par
trois pharmaciens; a l'est le service de

medeciue interne: un long pavilion a un

dtage, avec six chambres de 16 A 17 lits,
et quatre A 1 lit pour officicrs. Orients
du nord au sud, il nc rcyoit que pen de

soldi. Quoique de construction rdcente,
on n'v trouve ni installations dc bain, ni
installations d'eau, ni dlectricitd.

Derrierc ce batiment est unc grandc
baraquo noire, affectde aux convalescents

et contenaut trente lits. Rial adrde, mal

construitc, trop chaudc le jour, trop froide
la nuit, jc l'appelais la baraque aux bron-

eliitcs, car les pauvres convalescents qu'on

y envoyait s'empressaicnt d'v contractor
un catarrh e pulmonaire.

Plus au nord et bicn expose au soled,

se trouve le batiment des infeeticux, un
ancien palais de pacha. LA se trouvaient
les deux seules baignoires de tout l'hopital,

et je pouvais au moins y faire laver
les malades dc cc service. Celui-ci com-

prcnait quatre chambres de 20 lits, ct

quatre dc 3 A 4 lits, un laboratoire bien

installe avec tons les reactifs necessaires,

les colorants les plus usitds, deux microscopes,

enfin une salle de pansements im-
provisde.

Vis-a-vis est unc baraque blanche bicn

dclairde, bien adrde, proprette, avec 30 lits

pour les malades atteints de typhus exan-

thdmatique.
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A I'ouest tin pavilion directorial, trois
I>atiinont~. etaient affectes an service chi-
rurgieal pendant la guerre. Deux sont
modernes. L'un, coimacre en temp> de paix
aux services ophtalmologiquc et dentaire,
renferine deux chambres de 20 lits, tine
de 2 lits et line belle sallc d'operation.
L'autre, un grand batinient repondant a

pen pres a nos exigences modernes, eon-
tie nt une salle d'operation, line sallc de

sepsie, une salle (1c Ka'ntgen (hclas, les

lampes no fonctionnent pasl), une quin-
zaiue tie chambres de malades de 8 a

10 lits, propres, bien agrees, mais sans

soleil, grace a leur orientation defeetueuse
N.-S. ct cini| chambres de 2 a .'1 lits pour
officicrs. Enfin le dernier batinient et le

plus aneien, nomrntj «Tscheta s, etait autrefois

tout l'hopital militaire; on v trouve
deux grandes chambres de 20 a 00 lits,
un long corridor on nichent des hirondelles,
une salle dc pansement improvisee ct une
salle de döbarras on tout est pele-niele.

Viennent enfin les d6pendances, e'est-
a-dire les cuisines, assez bien anienagees,
la lessiverie, la morgue et line chapelle.

L'hopital pent recevoir 500 malades

environ, en temps ordinaire.
Personnel sanitairc. — Nous dtions |

quatre medecins, un Chirurgien rnsse, un

collegue serbe, le D1' Chapuis qui prit la
direction du service de niddecine interne, j

et votrc serviteur qui prit cello du service '

des iufectieux. Je no compte pas le direc-
teur de l'hopital, qui ne s'occupait ipie de

l'adniinistratioii.
Les infirmiers sont de braves soldats,

analpliabets. .Sauf de rares exceptions, ils
sont d'nn devouement admirable. Aux pos-
tes les plus dangereux, ils rcstent calmes,

plcins de sollicitude pour leurs malades.
M ais h61as! ccla ne suffit pas. Iis n'ont

presque aucune connaissancc technique.
An service des iufectieux, je devais cha-

que t'ois leur ordonner de so desin footer

les mains, lis ne coniprenaient pas. La
contamination de l'un d'eux ne leur servait

pas de leeon. Leurs mains, toujours sales,

etaient notrc cauehemar dans les sal les dc

pansements. Gaze sterilisoe, gaze iodo-
forme'e, ouatc, ils saisissaient tout avec
les doigts, et il a fallu beaucoup dc

patience et tonte notrc autorite pour les

obliger a sc servir des pincettes, lis etaient

par la meine souvent plus nuisibles (pi'iitiles.
Que de fois avons-nous dfi jetcr du

materiel, rendu inutilisablc par ces contacts!
lis ne savent pas transporter les blesses.

C'est la line chose <ju'il faut enseigner

patiemmont a nos soldats sanitaires. Nous

traitons a tort de pedantismc les excrcices
de transport que l'on nous apprend an

service militaire. Maintes fois nous avons

plaint les blesses transportes cliaquc jour
a la salle d'operation. Jc me rappellc un

patient attaint d'unc fracture du femur ct

cpii, apres un transport maladroit et
douloureux, cut une hemorragio do la femo-

rale. Si nous n'avions pas etc presents,
1'homme etait perdu.

Des sieurs. nous n'en avions pas! Des

jeunes filles et des dames de la ville vc-
naient chaque jour a l'hopital. Mais si

l'on s'improvise facilenient samaritaine, on

ne s'improvise pas sieur d'un jour a l'autrc.
A l'cxception de deux jeunes dames, sty-
lees durant la prcmihrc guerre, elles ne

nous furent d'aucun secours. Dans lcssalles
de malades, elles ne travaillaient pas; on
n'osait d'ailleurs pas leur confier le soin

d'administrer les rcmedos. Elles se con-
tentaient d'apportcr des cigarettes, des

journaux, des fltmrs, leur grace et leur
sourire, et de faire du cafe on du the;.

Heureusement, nous etions assistes d'etu-
diants en mhdccine qui nous tenaient lieu

d'interpretes et nous secondaient un pen
dans notrc activite medicalc.

La grande tache du service de saute

militaire sera, nous semble-t-il, d'eduquer
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(los int'inniecs et des scours digues de co

110111. Notre travail cut etc singulihrenient
simplifies ot souvent plus utile, si nous
n'avions clu nous occuper de taut do choses

do detail. II parait cependant (ju'a la lignc
do feu lc personnel sanitairc etait instruit
et a la hauteur do sa taclie.

Lc service de medecine interne. --- L'ar-
meo sei'be est formec de paysans surtout,
analphabets pour la plupart, mais intelli-
gents, obeissatits et doux. Le paysan serbe

est un tout brave liomme, et l'on s'etonnc

a le voir si pacifique, (ju'il soit 1111 guer-
rier si rcdoutable.

Blesse ou malade, il est facile a soigncr,
patient, et si rcconnaissant! II cliantc sans

eesse. II est sentimental, reveur et triste.
fSes melodies primitives out line melan-
eolie prcnante. II est poete aussi, et rien
n'est ]ilus toueliant que dc le voir ecrire
en vers a sa famille.

Le Bulgare est plus froid, plus raisonne.
Jamais il ne chante*). Mais quel courage,
quelle endurance! Plus discipline que lc
Serbe, il a la crainte et le respect de ses

chefs, et leur obeit conimc a clcs dieux.
Lcs Turcs sont de plaeidcs gens, qui

de tonte line journee ne disent mot; ils
vous suivent constamment dc leurs grands

ycux craintifs et sont tout htonnds lors-

qidils sont trait^s avec bienveillance, re-
nierciant en vous baisant la main.

Le service de meclecine interne lie pre-
sente rien de bien interessant. Les meines
maladies que eliez nous. Cependant, et cela

est important pour lcs nnidccins militaires,
nous avons traith toutc unc cathgorie
cPepuisfis, ne presentaut cDniine syniptomes
rpi'un pen de fihvre, des douleurs dans

les jambes et dans les reins, une faiblesse

gdnürale tres grancle, une albuminurie

legere et passagere, et une niininie dilatation
du cieur gauche. M. le major Weber, de

l'rohul»lenient parte qu'il Ulait pvisonnier.
En Bulgaria il ehantc. W. B.

Colombicr, a d'ailleurs public une tres
interessante communication h ce sujet. Aprils
quatre ii cinq jours de repos, I'adininis-
tration de feuilles de digitale, 0,ö() en

infusion et des frictions ii l'eau de vie cam-
phree sur lc dos et- les niembres inferieurs,
ils dtaicnt remis coinplhtenient.

La mortality dans ce service fut minime.
Les Scrbcs scmblent plus endurants que
nous. Est-ce du a leur sobrietd? Que de

fois avons-nous posh nil pronostic sombre,

pour un patient epuise et atteint d'une
double pneumonic, ct qui an bout de cinq
jours faisait sa crise et guhrissait rapide-
nient.

Le service des in[ectien.r. — A notre
arrivdo a N'iscli, ce service donnait asile
ii unc vingtaine de malades atteints de

tvplms exauthematiquc, a unc trentaine
atteints de fiövre typhoide; il y avait a

pen pros autant de cas de dysscnteric,
line quinzainc de cas dc fievre recurrente
et des vdneriens.

La mortality chez les typhiqucs lie fut

pas trhs elevüe. J'ai perdu trois cas de

typhus exauthematiquc et trois de fievre

typhoide. II est vrai que plusieurs malades

etaient ddjä convalescents a mon arrivee.
La thdrapeutique sc resumait en diete

liijuide, medicaments antipyretiqucs ct ear-

diaques, et, pendant le stade initial du

typhus abdominal, en calomel. I/hygienc
de la bouche et dc la peau etait r^duite
an strict minimum. Les bains, si utiles,
etaient reniplaces par de grands maillots
froids.

Lcs examens de sclles pour la recherche
des bacilles du cholera et de la dysscnteric,

dtaient faits par des bacteriologues
digues de toute confiance dans Flnstitut
Pasteur annexe ä Phöpital.

X'ayant pas a notre disposition du

serum antitypliiquc, nous n'avons fait aucunc

experience a ce sujet. La lutte prophylac-
tique contre le typhus abdominal, an nioyen
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(In serum, fut nulle en Scrbie, pendant les

deux guerres; ee tut line grande laute!
La dvKsenteric est a l'etat endemiqiio

en Serbie. ("est la dyssenterie baeillaire.
assez benigne. Je n'en ai pas eu im seid

cns inortel. Les purgatifs doux d'abord, les

grands lavements avee un peu de tannin,
puis a la fin de la maladie un astringent
(nous prescrivions un melange do tannal-
bine, salol et bismuth, parties dgalcs) rcn-
dent les meilleurs services. J'ai moins

apprecie l'ipeeaeuanha a forte dose et le

calomel. Naturcllcincnt les malades sont

a un regime severe: lait, soupes mucila-
gincuses et ixuifs.

Le traitcment de la fievre rdcurrcnte
so resume a line on deux injections in-
traveineuses de salvarsan (0,4). Le
diagnostic diffdrcntiel de cette affection est

tres facile, lorsiju'on tient com])te de la

courbc de temperature ct lorscju'on
examine le sang an microscope, (in est dtonnd
de eonstater la rapiditd avee laquelle clis-

paraisscnt, apres line sonic injection de

salvarsan, la haute temperature (40° a 41"),
la prostration, les douleurs musculaires et
memo la tumeur de la rate. Nous avons
la un veritable specifique.

Les maladies vdndriennes sont peu fre-

ijiientes. J'ai cependant etd frappe du

nombre relativement rileve des chancres

moils et de lein- malignite. La saletd en

est probablement la cause.

Le service des infecticux est devenu

particulierenient interessant pendant la

guerre. Les Bulgare«, en ecliange de leurs
victoircs a Koprulu, Lille Burgas, Boulair,
Tsehataldja, retpircnt le cholera et le trans-
mirent aux Serbes. H fit de terribles

ravages. Les mesures prophylactiques fiirent
insuffisantcs la aussi, et il fa lit se feliciter

que le fleau n'ait pas fait jilus de vietimes,
surtout lors de la demobilisation. J'ai eu
ä traitor environ cent eas suspects on

averes dc cholera, pendant les deux mois

de mon sdjour a Niseh avec quarante deeds

an moins. Le calomel d'abord, I'opiuni,
les medicaments eardiaques, le the, le

cognac, les enveloppeincnts chauils dans

le stadc algide, les injections de serum pliy-
siologique, resument le traitcment.

Le premier Stade de la maladie ,-e ea-
racterise par line diarrhee premonitoire
fetide, par unc faiblessc et nil malaise

grandissatits. d'une duree de un it deux

jours. Puis brusquement suit le stade

algide avec diarrhee inodore (4 continue,
vomissements, troubles de la circulation,
intoxication eardiaqne, deshvdratation
generale, anurie, enrouement et cyanosc. Les
malades incurent generalcment an troisieme

ou quatrieme jour. lis souffrcnt d'ailleurs

peu. TjCs vomissements sont faeiles, la diarrhee

no s'aecompagne pas decoliqucs. Scales

les erampes musculaires, surtout edles des

mollets, sont donlourcuses; 1'angoisse prd-
cordiale du stade algide est penible.

Le service des infecticux est bicn pri-
mitif. ("est a peine si l'on isole les typhus
et les choleras. Pas de Salles speciales pour
les dyssenteries, les fievres rdcurrentcs, les

rares eas de scarlatine. La place manquait,
il est vrai, a cause du grand nombre de

blesses.

On senible ignorer toutes les mesures

prophylactiques modernes. Ln Grdce, pres-
que toute 1'armee a etc vaecinee contre le

cholera. Ln niddcein militaire gree m'af-
firmait, lors do mon sdjour a Athenes, (jue

pas un scul eas de cholera n'a etc constate
chez les soldats it qui l'on avait fait deux

injections de sdrum. L'immunite semble

complete. Parmi ceux qui n'avaient reeu

qu'une seule injection, il s'est declare quelques

eas, dont pas un inortel. L'armee

grecfpie, grace a eette lutte intense, a etc

peu eprouvee par le cholera. Jja Serbie

cut con.^erve bien des vies, si eile avait

agi de meine.
Mais la sero-propliylaxie contre le oho-
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lera est line conquete tonte moderne, et
l'on pent comprendrc (pi'une nation jeune
l'ignore. II est par contrc inexcusable ä

notrc epoque d'envoyer. a la guerre des

soldats lion vaccines eontre la petite
veröle. Et poiii'tant boo nombre de Serbes

ue le sont pas. Aussi la variole a-t-elle
fait des ravages dans 1'armde.

Signaions quelques rares malades
presentaut des symptömes d'hydropliobio et
du pharyngisme. Etaient-cc des cas de

rage'! De nombreux sujets suspects en

tout cas ötaient traitös ambulatoirement
ä binstitut Pasteur. La encore la Serbie
n'a rieii fait. Par toutes les rues errent
des cliiens sans proprietaire et 11011 muscles.

Serrice de Chirurgie. — (best lä le
service le micux organisi et le plus niees-
sairc aussi. Les guerres balkaniques, comme
la guerre russo-japonaise, out dömontrö que
dans les luttes modernes le nombre des

blesses est plus grand que le nombre des

malades, (betait autrefois le contraire. Esten

du aux mesures hygieniques actucllcs.

ou a la perfection des machines a detruire
Je pense que ccs deux facteurs out con-
tribue renverser la proportion.

Pendant la premiere scmainc de notre

sijour ii Xisch, nous n'avions qu'un
travail purement medical. La guerre nous

permit bientot une activiti chirurgicale.
Les blesses, beaucoup plus nombreux

(pie lors des hostilities turco-balkaniques,
peuplerent rapidement notre höpital. Sou-

vent deux blesses couchaient dans le meme
lit. On dressa des lits de fortune dans les

corridors. Notre höpital aminage pour 500
malades et blesses au maximum, en abrita
souvent plus de 700.

Chez les blesses, 011 constate pen de

plains par coup de sabre, passablement
de blessures par baionnettes, mais surtout
des coups de feu et de graves blessures

par sehrapnels. Les plains trancliantes et

pinitrantes, dues a des coups de sabre ou

de bai'onnette, guirissent tres rapidement
et gineralement sans complication.

Par contre, nous avons tons etc frappes
du grand nombre de blessures par coup
de feu, qui furent infectees. Ou lit dans

nos traitis modernes de Chirurgie de guerre
que les plains par armes i\ feu sont asep-
tiques et guerissent, dans la plupart des

cas, par premihre intention. Cette assertion

me semblc d'un trop bei optimisme.
Le 30 °/0 an moins, pour lie pas dire plus,
des blessures par balles ont suppuri, et

cela est tres naturel. Les soldats en cam-

pagne restent des semaines sans se layer,
si ce 11'est le visage ct les mains, et
encore! La peau fourmille dc microbes; les

habits ct le lingo de corps sont sales.

Certes la balle pent etre envisagie comme

asoptiqnc, mais el le sc charge, dans son

passage ii travers les vetements et la peau,
de nombreux microbes, qui bicn vite ont
infecte la plaie. Les blessures par schrap-
nel, difformes, iteiulues, dechiquetees, sou-
vent horribles, suppurcnt pour ainsi dire
toutes. I)c memo les fractures compli-
quies. Et il nous a sembli qu'il fall ait a la

ligne de feu non seulement un pansement
aseptique, mais aussi des antiseptiques, et

plus encore des mesures propliylactiques:
bains reguliere pour les troupes,
distributions frequentes de lingo de corps propre,

disinfection hebdomadaire des habits;
quand cola est possible.

Le midecin en chef de notre armee a

adopti, a la seconde ligne de secoure, le

mastisol, sorte de collodion, qui fixe a la

peau le pansement. Ee mastisol est pri-
conise par le prof, von Oettigen. Outre sa

propriete d'adhcrcr, il est un fixateur de

microbes, et par consequent un disinfectant.
Allii la teinturc d'iodc, il rendrait en
premiere ligne les plus grands services, plus
appreciables encore qu'en seconde ligne.

Le traitement des plaies infectees par
i

les preparations d'argent colloidal, comme
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lc collargol, ne nous a pas paru preferable
aux aulrcs traitenients. I'our moil compto,
je tie saurais asses: loner 1'eau oxygdnde.
Mile lave automatiijuenient la plaic, ollc
»'in—lime partout, eile tue les microbes,
eile arretc les petites heinorragies, elle

supprinie l'ocleur fade ct ddsagreable tlu

pus, elle excite puissamment les granulations.

A notre dtoiinement nous etions, lc

D' Chapuis et moi, les seals a nous en

servir au debut. .T'ai traite les plaies par
schrapnel, alternativement avec Peau

oxygdnde et le bäume de Pdrou, avec succds.

Xous traitions les fractures snrtout par
^immobilisation. Xous n'avons fait des trai-
tements par extension continue qu'fi
Belgrade, oil noils avons travailld pendant

quitize jours. A Xiseh, le matdriel et le

temps manqiiaient.
Les interventions cliirurgicales out etd

rares. Quelques amputations et trepanations,

une seulc operation abdominale, quelques

ligatures artdriellcs, deux ou trois
sutures d'andvrisme trauniatique presume.

Tout d'abord, le temps manque pour de

grandes interventions. Cliaquc jour une cen-
taine de pansements s'imposent. Puis
urgentes sont les incisions dc phlegmons, les

extractions de balles, les ponctions pleu-
rdtiijues, les operations d'empydme. EnI'in
le traitcinent conservateur donnc des rd-
^ultats dtonnants. Souvent, en voyant pour
la premiere t'ois un blessd, nous avons ern
line amputation uecessaire, puis, apres quelques

jours d'unc prudente attente, 011 se

contentait d'enlcver quelques sdquestres,
ou de faire line resection, quand la plaie
ne suppurait plus; avouons cependant que
nous avons perdu peut-etre quelques blessds

qui, aniputds de suite, eusscnt dtd sauvds.

Apres de mdmorablcs discussions, 11011s

sommes arrives ii cette regie, que je vous
donne pour ee qu'elle vaut: « Xe jamais

amputer, taut qu'un espoir, si minime soit-

il, reste encore; amputer de suite des que
des syniptbmes de septicemic se ddclarent. >

L'immobilite complete et la diete ab-

solue rdsinneut le traitement des blessurcs
abdominales par les balles modernes. Xous
n'avons perdu que tres pen d'liomnics par
peritonite. Los perforations de l'intcstin,
si la diete est rigoureuse et Pimmobilife
absolue, s'obliterent d'elles-memcs et ne

provoquent qu'iinc pdritonite tres localisde.
Les ti'dpanations 11c nous out pas reussi

en general. Dans deux ou trois eas le

blessd, auparavnnt paralysd ou apliasique,
recouvrait Pusage de ses membres 011 de

la parole, niais le plus souvent son etat
demeurait sans cliangement ou meme s'ag-

gravait aprds ^intervention. Due fois meme

une mdningite s'est ddclaree a la suite de

la trepanation. (J'cst la fan to de l'opdra-
teur, allez-vous dire Certes, mais cola
n'a rieii do surprenant dtant donnees les

conditions speciales dans lesquelles il fal-
lait travaillcr: pas de Salles d'operations
avec installation moderne, lc plus souvent
une salle improvisee, puis des blessurcs

purulentes traitecs et pansdos chaque jour
dans cette meme salle, pas de sieurs ni
ddnfirmiers styles pour vous aider, puis
lc temps materiel qui manque pour se des-

infecter pendant un quart d'heure avant
chaque intervention.

II faut feliciter la Serbie pour l'organi-
sation du service de sante a la lignc de

combat. Xous recevions les blesses de

Macedoine deux ou trois jours aprds Paction

011 ils etaient tombes. Tons avaient
1111 pansement provisoire. A 111a connais-

sancc, jamais des blesses ne sont restds

plus de douze heures sur le champ de

bataille sans secours. Les trains sanitaircs
fonetionnaient reguliercment.

La mortalite cliez uos blessds a etc d'en-
viron 10 °/0. A Xiscli nous avions surtout
des cas graves.
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