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LE CONTEUR VAUDOIS

voir se la couler douce, nos polissons
d’arriére-petits-fils !
e
Le docteur Recordon.
I

Au mois de juillet 1844, le batiment était
achevé et presque entiérement meublé. Le
rez-de-chaussée put déja recevoir a cette
époque le petit établissement hospitalier
provisoirement logé ailleurs. A la fin de dé-
cembre, les jeunes aveugles commencérent
3 étre admis dans linstitut qui occupait
alors le premier étage, et trés vite, sous
Iintelligente direction médicale du Dr Re-
cordon, avec l’entrain du jeune directeur
Hirzel, une activité intense commenca a se
développer dans cet établissement nouveau,
qui dut, nous n’en doutons point, réjouir le
ceeur de ceux qui l'avaient fondé.

L’hopital ophtalmique contenait 20 lits;
des consultations publiques y furent don-
nées le matin, les opérations pratiquées
avec ’assistance du directeur, et un succes
évident vint couronner tous ces efforts.

Bientot les services rendus se font connai-
tre au loin; les malades accueillis avec
bonté, soignés avec dévouement et guéris,
sortent en élargissant toujours |plus le cer-
cle dans lequel le nom du médecin est cité
d’abord, béni ensuite. La notoriété arrive,
les premiers malades sont des Vaudois pres-
que exclusivement, nous voyons entrer en-
suite des confédérésdes cantons voisins, puis
des étrangers, qui ne forment d’abord que le
deux pour cent, environ, des malades des
deux premiéres années, et parmi ces 7 ma-
lades étrangers, nous voyons figurer «5 Sar-
des, v vraisemblablement de nos voisins de
lautre coté du lac. Bientot, cependant, l'af-
fluence augmente ; la réputation du Dr Re-
cordon franchit les frontiéres de la Suisse,
une attraction assez intense parait s’exer-
cer surtout sur des malades de la Franche-
Comté, du Lyonnais, du Dauphiné, et ces
malades, rentrant chez eux, apportent de
leur docteur lausannois une impression ,
dont il n’est pas douteux que les médecins
actuels de Lausanne profitent encore au-
jourd’hui.

L’activité ophtalmologique duDr Recordon
se déployait ainsi dans un champ de plus en
plus vaste, au fur et & mesure de ses succés.
Le nombre des malades admis annuellement
dépassa bientot 250, jusqu’au moment ou, la
maison devant étre dédoublée et 1'hopital
agrandi, le chiffre des admissions et dé-
passé 500. Le nombre des consultations était
de 5 & 6000 par an et le nombre enfin des opé-
rations que le Dr Recordon y a pratiquées
doit s’approcher de 2 4 3000. La proportion
des succés était grande , il arriva plusieurs
fois au Dr Recordon d’avoir des séries de 30
4 35 extractions de cataracte 2 lambeau, sans
un cas de suppuration ; et, ce que nous sa-
vons des opérations qui se faisaient alors,
il est vrai, dans les services de chirurgie en-
tre des fractures compliquées et des plaies
suppurantes, était bien différent et le suc-
cés ne correspondait vraiment pas 4 la dex-
térité de I'opération.

Le Dr Recordon était d’ailleurs un excel-
lent opérateur. Il avait la tranquillité, la
précision des mouvements, lacuité de la
vue, une égale dextérité de la main gauche
et de la main droite et enfin 1la bonté et la

bonne humeur qui ne sont point & dédai-
gner pour rassurer le malade et le tranquil-
liser au besoin. Il opérait généralement as-
sis en face du malade, sans élévateur et
quelquefois sans fixation, la main assurée
de M. Hirzel soulevant seule la paupiére su-
périeure. Nous croyons volontiers que la
grande proportion des succes était due aussi
au bon air des environs de Lausanne, a la
propreté de la maison, & la propreté de l'o-
pérateur, de 'assistant et des instruments,
et enfin & I'exclusion d’autres maladies in-
ternes ou chirurgicales. Voila les éléments
que I’état actuel de la science nous fait con-
sidérer comme importants, mais il n’en est
pas moins vrai que voir opérer avec aisance
et dextérité comme opérait le Dr Recordon
était un spectacle particulierement capti-
vant.

On sait I’évolution que l'ophtalmologie
subit depuis 1852. L’étude de !'ceil sain et
de V’ceil malade, travaillé par 1’esprit péné-
trant de trois ou quatre hommes de génie,
fut, on peut le dire, tellement agrandie, pré-
cisée, modifiée, qu’au bout de quelques an-
nées c’élait une science nouvelle. La dé-
couverte de 'ophtalmoscope par Helmholtz
avait donné le signal, en ouvrant une large
porte sur un domaine inconnu. Les travaux
de Greefe et de Donders suivirent. Il y a eu
peut-étre dans le développement des scien-
ces meédicales des modifications d’une aussi
grande importance pratique, telle est peut-
étre la chirurgie antiseptique, mais il n’y a
cependant aucun exemple d’une modifica-
tion aussi profonde portant sur la somme
des faits connus, sur la précision des me-
sures, sur la nouveauté des méthodes, pro-
grés d’'un ordre purement scientifique, qui
furent suivis pas & pas des succés pratiques
les plus réjouissants et les plus beaux. Pour
le médecin entré dans la pratique quinze
ans plus tot, c'élait une science a réap-
prendre. Il fallait prendre de nouvelles me-
sures, examiner d’une nouvelle fagon, il fal-
lait enfin, chose a laquelle la lecture ne suf-
fit pas, acquérir une nouvelle habileté de
P’eeil et de la main. Le D" Recordon fut cons-
tamment au niveau de cette tache, et, loin
du monde universitaire qui edt pu rendre
cette étude facile, mais favorisé en revan-
che par la rare souplesse de son esprit, par
la facilité de son travail et aussi par I'éten-
due de ses connaissances antérieures, il
suivit 'impulsion de ces grands progres, et
apres avoir été un ophtalmologiste ancien,
il devint un ophtalmologiste moderne. Et &
travers quelles difficultés ! Une pratique de
plus en plus étendue, absorbante, pénible,
des soins qu’exigeait alors sa position offi-
cielle au Conseil de santé, la direction su-
périeure des hopitaux, des examens médi-
caux, de ’hygiéne publique dans le canton
de Vaud, tout semblait lui rendre impossi-
ble de suivre alors les progrés de lascience.
Cependant il les suivit, il ajouta une habileté
nouvelle 4 son ancienne dextérité, de nou-
velles connaissances scientifiques vinrent
servir de nouveaux cadres, en quelque sorte,
aux trésors d’expérience pratique qu’il por-
tait déja en lui, et toute cette évolution se
fit sans qu’il perdit un jour ni son aisance,
ni sa bienveillance, ni méme sa gaité. Le
travail lui était évidemment facile et il resta
tel jusqu’a la fin.

Mais cette existence harcelée par le tra-

vail fut peu propice & la production d’écrits |
scientifiques. Ce n’est pas que le Dr Recor-
don n’elit pas noté et observé avec pénétra-
tion; il y a au contraire queique chose de
touchant a relire les observations qu’en I'ab.
sence d’un assistant, il prenait lui-méme,
de voir avec quelle assiduité il suivait lg
malade et avec quel esprit dégagé d’idées
précongues il notait les faits. Malheureu-
sement les exigences pressantes de la vie
pratique 'ont empéché de coordonner ses
observations, de publier les plus intéres-
santes, dont quelques-unes étaient tout i
fait nouvelles, ou méme de faire connaitre
les améliorations qu’il apporta & quelques
instruments, telles que la modification du
ciseau pour certaines iridectomies et une
pince spéciale pour l'opération de l'entro-
pion.

Le Dr Recordon resta médecin en chef de
I’'Hopital ophtalmique jusqu’en 1888 mais
des 1869, il s’était choisi et avait fait nom-
mer par le comité de ’Asile, un médecin-
adjoint pour le soulager d’abord et le rele-
ver peu & peu de cette partie de ses ab-
sorbantes occupations.

(La fin au prochusin numéro.)
——— XY DC——
Déjeuner et goiter.

Chacun sait, qu’en France, on appelle
déjeuner le repas qui se fait a 11 heures
ou midi, et que le diner a lieu le soir,
alors que le travail de la journée est ter-
miné. Voici ce que le Monde illustré nous
dit du déjeuner : ‘

« On consacre de courts instants au|
déjeuner. Cette heure est celle des pro-
jets, des longues perspectives, des con-
versations sérieuses et condensées, dont
les plaisirs d’'une table abondante ne
doivent pas détourner tout & fait les
convives. A ce moment, lesprit est
moins excité ; on a plus de sang-froid et
de jugement. Pour conserver cet équi-
libre, la modération doit étre particulié-
rement observée par ceux qui, dans ie
courant de la journée, auront i exercer
les facultés de leur intelligence.

» Les étrangers viennent moins sou-
vent nous surprendre a déjeuner. Ce
repas est tout intime. Le jeune couple
y est seul. La femme y parait dans une
toilette matinale soignée, mais sans ap-
préts, avec ses mules du matin, dans
I’'abandon du peignoir flottant, avec une
coiffure un peu lache, qui, pour devenir
correcte, attend un dernier coup d'eeil.

» Plus tard, les jeunes enfants font
leurs premiers essais, 4 midi, sur la
chaise haute, entre le pére et la mére,
au déjeuner.

» Les parents s’y retrouvent seuls
quand les enfants sont au collége. Ils
parlent de leur avenir; ils réglent I'em-
ploi de l'aprés-midi, briévement et sé-
rieusement. Ils n’ont que peu de temps
a leur disposition: le travail du mari
I'a retenu jusqu'au dernier instant; il
doit repartir sans s’attarder.

» G’est donc une faute de donner a dé-



	Le docteur Recordon : [suite]

