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Petites questions sanitaires

LES CRAMPES MUSCULAIRES

LLa revue Bruxelles Médical résume plusieurs travaux
concernant les crampes musculaires et le traitement par la
quinine.

Chez 23 jeunes militaires de I'armée américaine, Nicholson
et IFFalk purent constater le succes du traitement avec la
quinine (325 mg.), cas atteints de thrombose artérielle, de
déformations statiques des pieds. On donne généralement une
fois 200 mg. de sulfate de quinine, aprés le repas du soir
et une dose avant d’aller au lit; la dose du matin peut étre
bientot négligée. Le succes doit ¢tre obtenu au bout de 8 a
15 jours, sinon inutile de continuer. _

L’ionophorése (solution sulfate de quinine a 10 9%,) a
permis a Bremond de constater des disparitions de manifes-
tations myotoniques aux endroits d’application. On connait
aussi de ces malades souffrant de crampes musculaires de
mollets, et cela spécialement la nuit. Certains en arrivent
méme a éviter tout repos couché. Mors et Kermann purent
soulager quinze malades par I'administration de 200 mg. de
sulfate de quinine, pris trois fois par jour. Chez certains d’entre
eux, ces crampes disparurent définitivement, chez d’autres
elles reprirent apres cessation du traitement el nécessitérent
a nouveau la méme thérapeutique.

NOUVELLES DES THEATRES D OPERATIONS DE COREE

Des résultats remarquables ont été obtenus dans le traite-
ment des malades et blessés des troupes des Nations Unies
opérant en Corée. Dix-huit mille hommes ont été admis en
traitement au cours des trois premiers mois de la guerre et
I’'on n’a enregistré que 40 déces. Grace aux progres incessants
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de la médecine, le taux de la mortalité est tombé de beaucoup
en dessous des chiffres considérés comme des records imbatta-
bles au cours des opérations de 1940-1945 et qui étaient de
4,5 %, écrit Bruxelles-Médical, No 5, p. 275, 1945. — lL.es
résultats obtenus sont d’autant plus extraordinaires qu’on
se rappellera que la Corée a toujours été la terre de prédilection
des ¢pidémies les plus redoutables : choléra, peste, dvsenterie,
fievre typhoide, ete. Bien que les hommes passent fréquem-
ment des journées entieres dans des rizieres fertilisées unique-
ment au moven d’engrais humains et que les eaux y soient
contaminées a refus, les cas de dysenterie ont été fort peu
nombreux. Une bonne partie de la campagne s’est déroulée
pendant la période la plus favorable a la malaria, malgré
cela la malaria a caus¢ peu d’accidents parmi les troupes.
On n’a relevé aucun cas de tétanos, de choléra et de fievre ty-
phoide ou d’hépatite parmi les hommes. De méme on n’a
constaté qu'un nombre fort réduit d’affections des voies
respiratoires dont la fréquence a ¢té beaucoup moindre que
celle a laquelle on s’attendait.

EEn plus de la rapidité des soins et de l'évacuation — dit
encore la revue belge — les amcliorations techniques dans

les antibiotiques et dans la transfusion ont eu une influence
considérable dans la diminution du taux de mortalité. Au
cours de la seconde grande guerre mondiale, la pénicilline
¢tait rare. En Corée, la pénicilline a été utilis¢e en quantite ; 1l
en a ¢té de méme de la streptomyeine, de 'auréomycine, de
la chloromycétine et de la terramyvceine qui se montre souvent
efliciente quand la pénicilline ne réussit pas. Le Service de
sant¢ avait beaucoup de sang a sa disposition ; 1l est & noter
que les médecins utilisent de plus en plus le sang de préfe-
rence au plasma. L’emballage et la conservation étaient a ce
point parfaits (le sang doit étre utilisé dans les vingt-et-un
jours) que jamais une dose n’a été perdue.

)

* *
Le porte-parole de I'armée américaine signale que le
Service de santé des troupes opérant en Corée, obtient des
résultats de loin supérieurs a ceux qui ont été enregistrés au
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cours de la deuxiéme grande guerre mondiale. Cette flatteuse
opinion est unanimement confirmée par les témoignages des
observateurs tant civils que militaires qui suivent les opéra-
tions. Le délégué américain est d’avis qu’il convient d’attri-
buer ces excellents résultats au fait que les médecins et le
personnel subalterne du Service de santé sont beaucoup
mieux entrainés qu’ils ne I'étaient en 1940. Si on ne dis-
posait, en effet, a cette époque, que d’un tres petit nombre
de praticiens entrainés a lingrate et dangereuse mission
de la chirurgie, de la médecine et de I'hygiene aux armées,
on possede a I'heure actuelle un cadre parfaitement au
courant des difficultés de la tache. D’autre part et c’est ainsi
qu'on dispose en premiere ligne et en quantité largement
suflisante du sang nécessaire aux transfusions et de grandes
quantités d’antibiotique. N’oublions pas non plus que I'évacua-
tion des blessés et des malades n’a pu étre mise tout a fait au
point qu’a la fin 1944 et que depuis, le service des troupes
stationnées a l'étranger, ainsi que les opérations de rapatrie-
ment ont nécessit¢ le maintien en activité d’un matériel
important parfaitement au point.

A Fusan, écrit Bruxelles-Médical, le taux de mortalité
dans les hopitaux est de beaucoup en dessous des prévisions
les plus optimistes. Toutes les ¢vacuations des blessés de
I’Extréme-Orient se font par avion et, en aott 1950, 1378
patients ont été transportés par la voie des airs. Au cours
des combats fort acharnés qui se sont livrés autour de Taegu,
I'activité aérienne a été telle qu’il a paru prudent de suspendre
provisoirement les évacuations des blessés par air. Ceux-ci
ont alors été dirigés par voie terrestre sur Fusan d’ou ils
¢taient envoyés au Japon par navires-hopitaux. La situation
avant complétement changé depuis?!, I’évacuation aérienne
a pu étre reprise en toute sécurité et s’eflectue sur une échelle
beaucoup plus importante qu'auparavant, les appareils C97 S
avant été remplacés par des C 54 S, avions beaucoup plus
rapides que les précédents.

*
* *®

1 Note du correspondant : La situation change souvent en Corée,
en avant... en arriere... en avant...
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[Le gouvernement de I'Inde a mis a la disposition des forces
des Nations Unies en Corée, une ambulance de campagne.
Celle-ci, la 60¢ ambulance indienne de campagne, coopere
actuellement avec la 27¢ brigade du Commonwealth britanni-
que qui se trouve en premieére ligne ; Le Press Trust of India
rapporte que : «les Britanniques et les Australiens admirent
la calme eflicience de I'unité indienne composée de médecins
et d’infirmiers indiens, dont la conduite au feu est particulie-
rement brillante. » Plus de 80 9%, du personnel sont des para-
chutistes entrainés et il avait été méme prévu que toute la
formation sanitaire, personnel et matériel, pouvait étre para-

chutée si cela avait été nécessaire, sur les lieux de fonctionne-
ment.

LA READAPTATION DES INVALIDES EN ANGLETERRE.

Comme I. Parisel éerit dans Bruxelles Meédical, No 7,
1951, le Dr Balme a exposé la maniere de réaliser en Angleterre
la réadaptation des invalides militaires et civils. Le conférencier
insiste sur le fait qu’il convient mieux de payer un infirme
pour un travail effectif apres I'avoir réadapté que de le laisser
sans rien faire tout en lui payant une pension.

C’est dans cet ordre d’idées que les Anglais ont imaginé
un svsteme de rééducation des infirmes accidentés, surveillés
par des médecins assistés de tout un stafl d’infirmiéres pour
les soins, d’assistantes sociales qui s’occupent de leur reclasse-
ment et de kinésistes qui leur assurent la mécanisation de leur
membre a réadapter.

Le Dr Honosa dirige un nouveau centre de traumatologie
et de réadaptation, et a aménagé un pavillon de I'Hopital
Brugmann de maniére trés accueillante. |

Il existe aussi un centre de rééducation des accidentés a
I'usine Vauxhall a Luton, ou chaque ouvrier accidenté est
remis aussitot que possible devant une machine-outil adaptée
au genre de mouvement désirable pour la mobilisation d’une
articulation ankylosée par le trauma. Cap. E. Sch.
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