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LA DIGITALE
ET
A quelle époque a-t-on commencé à faire usag*e de la dig-itale?
Plusieurs auteurs prétendent que cette plante' n'est autre chose que le baccharis des anciens, dont Hippocrate(l) se servait dans les affections utérines et dont Dioscoride (2) a fait un g-rand élog-e. Mes recherches dans ces deux auteurs m'ont persuadé que cette assertion est erronée; et, en parcourant le traité des poisons de Maimonide (3), écrit vers 1199 ou 1200, je n'ai pu retrouver rien qui ait rapport à la dig"itale.
Ce n'est que vers 1721 qu'on la trouve citée dans la pharmacopée de Londres. Elle est rayée dans
(I) Hippocrale, édition Lillré, l. VIII, p. 363, S 18^2, et t. VII, p. 3-21 et 343.
(2j Dioscoride. cap. 31, lib, III.
(3) Maimonide, Traité des poisons, xii« siècle, traduit par M. Rabbinowicz ; Paris, 1863.
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l'édition de 1746 et admise de nouveau dans celle de 1788.
La pharmacopée d'Édimbourg- l'adopte en 1744, l'exclut de 1756 à 1774, et la mentionne de nouveau en 1783.
Fuschius, en 1535, en avait donné le premier une description précise et s'en était servi dans les maladies de poitrine.
Withering-, en 1773, fait des essais cliniques nombreux et la prescrit en 1775 à l'hôpital de Birming-ham.
Il communique les résultats de ses expériences à la Société de médecine d'Édimbourg* en 1779. Nous aurons occasion de revenir dans le cours de ce travail sur les résultats importants auxquels il était arrivé.
A partir de cette époque, les études sur la dig-itale se multiplient, et dès le commencement de ce siècle, on possédait déjà des notions assez précises sur ses caractères botaniques et ses propriétés.
Puis Leroyer, de Genève, dans ses analyses sur la dig'itale, avait reconnu un principe actif qu'il appela dig*italine, principe que MM. Homolle et Quévenne obtinrent les premiers à l'état de pureté, vers 1840, et cette découverte vint apporter plus de précision dans l'étude des propriétés de la plante et de ses applications.
BOTANIQUE ET CHIMIE
Mon intention n'est pas de m 'étendre sur les caractères botaniques de la dig'itale. Cette plante est assez connue pour que je n'aie pas besoin d'entrer dans beaucoup de détails sur ses caractères.
La dig'itale idigitalis) est une plante herbacée de la famille des scrofulariacées, et fait partie de la deuxième tribu : les scrofulariées.
Le g-enre digitalis renferme plusieurs variétés dont les deux principales sont la digitalis purpiirea et la digitalis lutea. Les autres variétés paraissent être des hybrides de ces deux principales (Mérat et Delens).
La digitalis lutea, dig-itale jaune, est reconnue par beaucoup d'auteurs comme étant moins active que la digitalis purpurea, aussi ne nous occuperonsnous que de cette dernière.
Caractères génériques. — La dig'itale pourprée (g'ant de Notre-Dame, nom vulg'aire) présente les caractères g-énériques suivants :
Calice persistant , à cinq divisions profondes et inég-ales ; corolle en cloche, irrég'ulière, évasée, très-ouverte, à limbe oblique, offrant quatre ou cinq lobes inég-aux ; quatre étamines didynames ; style terminé par un slig'matc bifide; capsule ovoïde acuminée souvent en deux valves; semences nombreuses, petites, oblong-ues, sous-ang'uleuses.
Caractères spécifiques. — La digitale pourprée est herbacée et bisannuelle ; sa tig-e est simple, ang-uleuse, velue, un peu roug-eâtre, haute de 1 mètre environ, et porte des feuilles alternes, oblong-ues, aig'uës, très-gTandes vers la racine et diminuant de long'ueur à mesure qu'elles se rapprochent du sommet, tantôt largues, tantôt plus étroites, ayant au maximum 12 centimètres de larg-eur sur 23 centimètres de long'ueur non compris le pétiole.
Le limbe est rég^ulièrement et g-rossièrement denté et crénelé et souvent un peu ondulé sur les bords; les dents sont arrondies, La face supérieure est verte dans les feuilles adultes, blanchâtre et un peu arg-entée dans les feuilles plus jeunes; toujours douce au toucher, recouverte de poils courts, transparents. La face inférieure est blanchâtre ; toutes les nervures y sont fortement marquées en relief; les poils y sont très-abondants.
Les fleurs sont disposées en long*s épis ou g-rappes simples. Ces fleurs sont purpurines et présentent à l'intérieur des taclies blanches en forme d'yeux; elles sont nombreuses et pendantes du même côté de l'épi. La forme g-énérale de la corolle est celle d'un doig-t de g-ant, forme d'où la plante a tiré son nom.
La famille des scrofulariacées est extrêmement voisine des solanacées ; on peut même dire qu'elles ne sont que des solanacées devenues irrég'ulières par suite de l'avortement d'une étamine. Il arrive quelquefois que dans certaines scrofulariacées comme la dig-itale, la cinquième étamine (celle qui avorte le plus souvent) venant à se développer, la
corolle reprend la forme rég-ulière et le type des solanacées. (A. Richard, 9* édition, rev. p. Martins, 4864.)
Analyse chimique.
Destouches, Leroyer de Genève, I^ulong* d'Astaford, Bidault de Villiers, ont fait et publié des analyses de la dig-itale, mais ils n'étaient pas arrivés au degTé de précision auquel sont parvenus MM. Homolle et Quévenne, P. Morin, Kosmann, etc.
D'après MM. Homolle et Quévenne (1), les principes existants dans la dig'itale sont les suivants :
1° Digitaline. \
1" Digitalose. / Principes classés dans les substances
3° Digitalin. ( neutres.
4" Digitalide. )
5° Acide digitalique.
6° Acide antirrliinique.
T Acide digitoléique.
8° Acide lannique.
9° Amidon.
10" Sucre.
4r Pectine.
12° Matière azotée albuininoïde.
13° Matière colorante rouge orangée cristalisablc
14° Chlorophylle.
15° Huile volatile.
M)" Le ligneux (|ui forme la trame de la plante.
(1) In Archxmsde physiologie de iM. Bouchardat, n» 1, janvier 1854
M. Wrig-hlson (1) a trouvé dans la dig'ilale 10,89 pour 100 de cendres.
100 g-rammes de cendres ont fourni les substances suivantes :
Acide carbonique 13,15
Gliarbon et sable 10,94
Silice ■ 9,58
Chlore . 4,09
Oxyde ferrique. . • i,46
Chaux H, 82
Magnésie 4,90
Potasse 32,64
Soude 6,39
Acide phosphorique 2,39
Acide suU'urique 2,84
MM. Homolle et Quévenne paraissent j avoir trouvé une quantité de cendres un peu plus considérable, et pour eux elles renfermeraient une petite quantité de mang-anèse.
La potasse que contenaient ces cendres venait peut-être du nitrate renfermé dans la plante qui, isolé et cristallisé, avait été pris par quelques chimistes pour de la dig-italine.
Nous allons donner brièvement les caractères physiques et chimiques des principes les plus importants contenus dans la dig-itale, tels que les indiquent MM. Homolle et Quévenne.
Digitalose. — Bel aspect blanc cristallin; micacé
(1) llecm scientifique, "1" série, tome VII, page 80; 1845.
comme de lacliolestérine ou aig*uillé, fusible à 200°; soluble à 66° dans l'acide sulfurique en lui donnant une simple teinte jaune-paille, tandis que avec le même acide un peu dilué elle forme une solution rose. Elle est neutre, insipide, insoluble dans l'eau, soluble dans l'éther et l'alcool.
Digitalin . — Découvert en même temps par Kosmann et par MM. Homolle et Quévenne. Matière neutre, farineuse, blanche, offrant des indices de cristallisation au microscope, insoluble dans l'éther, soluble dans l'alcool; insipide ou du moins un peu acre, abandonnant à l'eau une matière transparente dans laquelle réside surtout cette lég^ère âcreté ; caractérisée par sa forme pulvérulente blanche et la propriété de sa solution alcoolique d'être précipitée par la potasse caustique.
Berzélius prétend que le dig'italin n'est autre chose que de la salicine.
Digitalide. — Aspect d'une g'omme blonde en écailles, soluble dans l'eau et l'alcool faible, trèspeu dans celui à 90° et au-dessus, insoluble dans l'éther; saveur d'abord douceâtre, puis arrièreg"oût acre : propriétés électro-nég'atives un peu plus prononcées que les précédentes. Elle n'est peut-être que la partie du dig'italin soluble dans l'eau, mais colorée par quelque matière élrang-ère.
La dig-italide comme le dig'italin est précipitée de sa dissolution alcoolique par la potasse caustique.
kcide digitalicjue (P. Morin). — Blanc cristallisable; saveur acide; odeur sui (/eneris, pouvant devenir suffocante par l'effet de la chaleur; soluble dans l'eau, dans l'alcool et un peu dans l'éther ; remarquable par la facilité avec laquelle il se décompose à l'air en se colorant en brun, La lumière, la chaleur, les alcalis favorisent cette décomposition.
Acide antirrhinique (P. Morin), s'obtient par la distillation des feuilles de dig-itale. Incolore, d'apparence huileuse, saveur désag-réable, odeur rappelant la dig-itale fraîche; pouvant occasionner de la céphalalgneet des étourdissements quand on le respire à plusieurs reprises ; volatil.
Digitoléine, matière découverte par Kosmann , ayant l'aspect d'une huile verte, acre, amère, aro matique, très-soluble dans l'alcool et dans l'éther.
C'est probablement une combinaison deg'lycérine et d'acide dig-itoléique.
Avide digiioléicjue (Kosmann), acide g-ras fixe analog'ue à l'acide oléique, d'une saveur et odeur rances.
Les autres substances, acide tannique, sucre, amidon, pectine, matière albuminoïde, matière colorante orang'ée, chlorophyle et lig'neux, s'y rencontrent au même titre que dans d'autres vég-étaux.
Arrêtons-nous maintenant plus long'uement sur le principe le plus actif de la plante, sur la digitaline.
■ Leroyer, de Genève, dans ses analyses avait reconnu la présence de cette substance à laquelle il donna le nom de dig'italine, mais il n'avait pu l'extraire isolément; Dulong» d'Aslaford et plusieurs autres chimistes n'avaient pas été plus heureux. En 1840, par des procédés dont la description nous entraînerait trop loin, MM. Homolle et Quévenne isolèrent la dig-itahne à l'état de pureté, et publièrent un mémoire qui fut couronné à la Société de pharmacie en 1844.
MM. Homolle et Quévenne, après avoir examiné la question de préexistence des produits obtenus par les analyses, arrivent à cette conclusion, que la dig-italine préexiste réellement dans la plante et qu'elle n'est nullement le produit d'altérations survenues pendant les manipulations.
Caractères physiques et chimiques de la digitaline.
La dig'italine se présente sous la forme d'une poudre blanche ou jaune pâle, amorphe, qu'on n'a pu encore obtenir à l'état de cristaux, se décomposant à 200^, inodore, mais provoquant de violents éternuments quand on l'agite sans précautions, d'une saveur excessivement amère, se développant lentement à cause de sa faible solubilité dans Feau. Quand on mélang-e une solution de digitaline avec du noir animal, cette amertume disparaît. Dans ce cas, la digitaline est simplement absorbée par ce corps, car en le reprenant et le traitant par l'alcool on retrouve la digitaline intacte. Elle est insoluble
OU à peine soluble clans l'eau. J'ai pu cependant dissoudre facilement dans l'eau distillée à froid une certaine quantité de dig'italine (0,10 di^Mtaline dans 10 g'r. d'eau). Cette solution quand on l'ag'ite, se transforme totalement en unemasse mousseuse analogue à du blanc d'œuf battu, mousse qui persiste un très-long» temps avant de se réduire en liquide.
Je n'ai pas trouvé ce caractère indiqué dans les auteurs, ainsi que cette facile solubilité. Je le sig^nale en passant. Il existe toutefois une dig'italine dite allemande, préparée par M. Merck, de Darmstadt, que quelques chimistes considèrent comme plus pure, et qui se dissout facilement dans l'eau (1). La solution aqueuse de dig'italine s'altère en vieillissant, et fermente en perdant une g-rande partie de son aniertume.
La digitaline est soluble dans l'alcool, en toute proportion, faible ou concentré, à froid comme à chaud.
L'éther pur n'en dissout que des traces. La g'iycérine en dissout de petites quantités. L'esprit de bois la dissout très-bien. Les huiles g-rasses, les essences, la benzine ou le sulfure de carbone n'en dissolvent aucune trace.
Le chloroforme dissout la dig'italine pure avec facilité, complètement et pour ainsi dire en toute
(l) Lefort, Etudes chimiques et toxicologiques sur la digitaline. Académie* de médeeine, 1864.
J'ai appris depuis l'impression de ce travail que la digitaline dont j'ai fait usage était précisément de la digitaline de Merck.
proportion. Ce caractère est pour MM. Hoinolle et Quévenne, la pierre de touche, si je puis m'exprimer ainsi, du deg-ré de pureté de la dig-italine. Les acides dissolvent cette substance sans pourtant s'y combiner.
L'acide chlorhydrique concentré dissout la dig*italine en prenant une coloration d'abord jaune puis verte. Ce phénomène fut considéré comme une réaction caractéristique de la digitaline. Cependant M. Tardieu (1) constate que ce caractère est très-infidèle, car plus la dig*italine est impure, plus cette coloration est intense.
L'acide sulfurique concentré la dissout en prenant une teinte d'abord brune, puis cramoisie. Si l'on ajoute une petite quantité d'eau, la coloration se chang-e en une belle teinte verte. L'acide nitrique la décompose avec dég^ag^ement de vapeurs rutilantes. L'acide acétique la dissout sans se colorer.
Sa dissolution dans un acide réduit après ébuUition la solution cupro-potassique. D'après Kosmann, elle se dédouble par l'action des acides en une ma tière résineuse (dig-italrétine) et en g^lucose.
L'acétate de plomb, le sous-acétate de plomb, le nitrate d'arg-ent, le nitrate mercureux, l'acétate de cuivre, ne précipitent pas la solution aqueuse de dig-ilaline, mais le tanninla trouble puis forme un précipité floconneux abondant.
Le suc g-astrique filtré dissout la dig-italine. Le chyme en contact avec une solution de dig^italine
(■1) M. Tardieu, Élude mùdico~lé(jale et clinique mr i empoisonnement, p. 6o3; Paris, 1867.
lui fait perdre son amertume presque autant que le noir animal, mais sans la décomposer.
L'iodure de potassium ioduré, réactif que M. le professeur Bouchardat emploie dans la recherche des alcalis vég-étaux, produit dans la solution de dig-italine un trouble prononcé, mais à la condition que le réactif soit concentré (iode, 10; iodure de potassium, 20; eau, 120).
M. Grandeau indique comme réaction particulière à la dig-italine la coloration violet intense qui se manifeste lorsque l'on expose cette substance humectée d'un peu d'acide sulfarique aux vapeurs de brome. M. le professeur Tardieu, par suite de nombreuses expériences , considère ce caractère comme absolument incertain.
Nature de la digitaline. — La dig-italine est un composé ternaire, ne contenant pas d'azote, et parfaitement neutre au papier réactif. M. le professeur Wurtz, dans sa Chimie org-anique, la décrit dans un chapitre consacré à des corps neutres, non classés, se rapprochant des alcools polyatomiques ou des dérivés. Sa* formule chimique est indiquée par M. Wurtz comme pouvant être C^^H^^O'^", mais d'après Walz elle serait C^H'^O».
La dig-italine est encore incomplètement connue au point de vue chimique. Sa cherté jusqu'à présent excessive, la difficulté de l'avoir à l'état de pureté en g-rande quantité, sont des obstacles à son étude. Cependant beaucoup de chimistes la considèrent aujourd'hui comme un g-lycoside (Walz, Kosmann).
Matière médicale, modes d administration et doses.
- La dig-itale a d'abord été employée à l'état frais, et toutes les parties de la plante furent successivement mises à contribution. Bientôt on abandonna l'usag-e des racines, des tig-es ou des fleurs, et l'on se restreig-nit à l'emploi des feuilles et des g*raines. Withering' employa la poudre de feuilles sèches, aujourd'hui les feuilles et les g-raines sont les seules parties usitées.
Les semences, qui sont très-employées en Chine, sont, au dire de Buchner (1), plus actives que les feuilles, et renferment une plus g-rande quantité de dig-italine. Elles ont en outre l'avantag-e de très-bien se conserver d'une année à l'autre; mais elles sont très-petites, et leur récolte est assez difficile.
Plus récemment, M. Brossard, de Rouen, proposa (2) de substituer les semences aux feuilles, d'abord parce qu'elles sont plus actives, puis parce qu'elles ont une composition plus constante que les feuilles : 1 g-ramme de semence pilée contenant i millig"raaime de dig-itaUne. M. le professeur Bouchardat, appréciant le travail de M. Brossard, reconnaît qu'il serait préférable de se servir de la semence, mais cette mesure devrait être g-énérale.
Les feuilles de la dig-itale sont très-variables quant à leurs propriétés actives, suivant la contrée
(1) Buchner, Journal de pharmacie et de chimie, tome XXI, page -432-
(2) Bulletin de thérapeutique, 1857 ; page 457.
et le lieu où on les a récoltées, suivant que la plante est cultivée ou sauvag-e, suivant l'époque de la cueille, suivant qu'elles sont adultes ou jeunes, radicales ou autres , suivant même les années. Il est de précepte de cueillir les feuilles radicales de' la plante, avant la lloraison de la seconde année.
Cependant Réveil, dans son formulaire des médicaments nouveaux, insiste sur l'opportunité de ne cueillir que les feuilles de la tig-e au moment où la plante est en fleur. Ces feuilles, dit-il, sont d'une action moins infidèle que les radicales. D'après le nouveau Codex, les feuilles doivent être récoltées un peu avant la floraison.
Les feuilles de digitale s'altèrent rapidement , aussi doit-on, aussitôt après la cueille^ les dessécher et les enfermer dans des flacons bien bouchés et tenus à l'abri de la lumière.
Sans entrer dans de longs détails sur les diverses manières dont les premiers observateurs ont employé ces deux parties : feuilles et semences , nous parlerons des préparations dont on se sert habituellement aujourd'hui : infusions, poudre, extraits aqueux^ alcooliques, sirops, teintures alcoolique et éthérée, alcoolature.
De toutes ces préparations, les plus fidèles, à cause de leur simplicité même, sont l'infusion et la poudre , à la condition qu'elles soient récemment préparées.
L'infusion au bout de peu de temps se décompose et prend une odeur nauséabonde. La poudre en vieiUissant perd une grande pai Lie de son activité.
Pour obtenir une poudre de bonne qualité, il faut pulvériser les feuilles bien sèches et s'arrêter lorsque les deux tiers auront été réduits.
Le sirop de dig-itale est une préparation utile, mais il faut qu'elle soit dosée avec g-rand soin. Le Codex prescrit de le préparer d'après les proportions suivantes : Teinture, 2o grammes, sirop de sucre, 1,000 grammes. 20 g*rammes représentent 0,50 centig-rammes de teinture ou 0,033 d'extrait alcoolique.
Le sirop de M. Labelonye est d'un dosag-e sûr et d'un emploi commode. Il est préparé avec l'extrait hydro-alcoolique obtenu dans le vide, 1 g-ramme, et sirop de sucre, 1125. Chaque 30 g'rammes correspond à 25 millig-rammes d'extrait équivalant à peu près à 10 centig-rammes de poudre de dig'itale et à 89 centig-rammes de teinture alcoolique au 8'.
La teinture alcoolique : feuilles sèches de dig'itale pulvérisées, 100; macérées dans alcool à 60% q. s.
La teinture éthérée (poudre, 100; éther alcoolisée, à 76 p. 100, 500) est un médicament infidèle, l'éther ne dissolvant pas la dig^itahne. Cette prépation est peu usitée et devrait, au dire de MM. Homolle et Quévenne, être rejetée de la pharmacopée. On la retrouve cependant dans le nouveau Codex.
Les extraits de la plante sont obtenus par l'eau ou l'alcool qui dissolvent les principes actifs de la poudre et sont évaporés ensuite par la chaleur. MM. HomoUe et Quevenne pensent que ces extraits sont des préparations infidèles par suite des altéra-
— notions que la clialeur a pu produire dans les principes actifs.
On prépare un extrait par évaporation dans le vide, extrait hydro-alcoolique, et qui paraît être plus constant dans sa composition et ses propriétés.
L'alcoolature se prépare avec feuilles récentes, 1,000 gT., et alcool à 90°, 1,000 g-r. (codex). Peu usitée.
Enfin on fait une conserve de dig-itale : feuilles fraîches, 100 g-r.; sucre, 120 g-rammes (Foy).
Les cig^arettes se préparent avec des feuilles sèches, et chacune doit contenir 1 g^rana. de feuilles divisées.
Dans un tableau par lequel on saisira mieux les quantités relatives de chaque préparation, nous allons résumer les doses auxquelles on doit prescrire les diverses préparations de dig*itale :
Pour adultes pour eafaots.
Poudre de digilalc sèche. 0,05 à O.fiO gr. 0,C1 à 0, 10
— en infusion 0,40 à 1.5. 10 et 15 gr. 0,01, 0,10. 1 à "2
Sirop 20 30 50 gr. 10 à 20
Teinture alcoolique 1, à 15 gr. 1 à 5
— élhérée (inusitée.)
Extrait aqueux 0,10 à 0,40 gr. 0,05 à 0,10
— alcoolique 0,05 à 0,30 gr. 0,01 à 0,05
— élhéré (inusité.)
Alcoolalure (inusitée.;
Conserve....' 0,50 à 2 gr. 0,10 à I
Nous donnons ég-alement un tableau tiré du mémoire de MM. HomoUe et Quévenne qui indique les équivalents thérapeutiques des préparations employées :
Tableau îles équivalents thérapeutiques (1).
1 inilligTamme de dig'italine est représenté par :
l'oudrc de digil;ile qualité ordinaire. 0,10 centigr.
— qualité supérieure 0,07 à 8 cenligr.
Teinture alcoolique du Codex (IS gouttes) 0,53 centigr.
— êthérique du Codex (30 gouttes} 0,80 centigr.
Extrait acqueux 0,045 milligr.
— alcoolique 0,050 milligr.
— êthérique , 0,012 milligr.
Ces diverses préparations officinales sont enîployées en pilules, en potions ou en infusion.
On leur associe souvent d'autres substances dans le but d'augmenter leur action diurétique, comme la scille, ou pour mieux agir sur les éléments morbides complexes, comme dans quelques formules mag'istrales employées contre la mig-raine, la dysménorrhée, les fièvres intermittentes, l'épilepsie, etc.
A l'extérieur, on emploie ladig-itale en frictions, lotions, fomentations, pommades, cataplasmes, et par la méthode endermique.
La teinture alcoolique ou la poudre, l'infusion sont les préparations usitées dans ces cas.
Digitaline. — Les diverses préparations de dig-itale sont forcément variables dans leur action, et la dig-iluhne étant la seule substance active au point de vue thérapeutique, il serait à désirer que son emploi se g-énéralisât. MM. Homolle et Que-
(1) Homolle et Quévenne. Ouvrage cité ; page 342. Lef^roiix.
- "li —
venue (i) ont d'aillenrs démontre aveo assez de preuves que la thérapeutique n'avait rien à perdre à cette substitution. Malheureusement cette substance est jusqu'à présent d'un prix élevé; elle n'est préparée à l'état de g-rande pureté que par un trèspetit nombre de chimistes ou pharmaciens; et lorsqu'un médecin prescrit la dig-italine, il est exposé à faire usag-e d'un produit falsifié ou impur (2), dont les résultats par conséquent seront nuisibles, nuls ou incertains^ et iljug-era défavorablement ce médicament. C'est ce qui est arrivé au moment de l'apparition de la digitaline dans la matière médicale, et beaucoup de médecins ont alors renoncé, au moins quant à présent, à se servir de ce produit.
La digitaline pure est cent fois plus active que la dig-itale.
Les préparations en usag'e actuellement et sur lesquelles on peut compter, sont les g-ranules de dig*italine et le sirop préparés par MM, Homolle et Quévenne.
Au moyen d'une manipulation ing-énieuse, ces chimistes sont arrivés à doser d'une manière sûre le
d) Homolle et 0«évenne. Ouvrage ciié.
Homolle, Earpérimenlations physiologiques sur quelques préparations de digitale {Actes de la Société médicale des hôpitaux, d' fascicule, page 32 .
(2) Les recherches réccnles de MM. Grandeau el Lcfort onl démontré que la digitaline du commerce était très-variable dans sa composition, ses propriétés chimiques et physiques cl probablement ses el'fcis physiologiques. Dans beaucoup de pharmacies on ne possède encore que de la digitaline, dite noire ou ancienne, digitaline dont on n;' peut mesurer les effets.
médicament. Chaque granule renferme 1 millig'ramme de dig'italine.
El cependant beaucoup de médecins se plaig-nent de l'irrég'ularité d action des g'ranules : le sirop ou la dissolution dans l'eau alcoolisée me paraît encore la forme préférable. Le sirop contient pour 20 gTammes, 1 millig-ramme de principe actif.
La dose de digMlalinc par laquelle on doit débuter est de 1 millig'ramme, puis on aug-mente peu à peu la dose jusqu'à 2, 3, 4, 5 et même 6, 7 et 8 milligTammes. Ces dernières doses sont rarement supportées sans accidents. Aussi ne devra-t-on pousser aussi loin qu'avec la plus gTande circonspection. Il faut suspendre le médicament aussitôt que l'on voit survenir des nausées ou quelque autre sigTie d'intolérance.
Dans le cours d'une médication par la dig'italine, il est bon, surtout au début, de suspendre le médicament pendant un, deux jours, trois jours même, puis de le reprendre après, pour éviter les effets toxiques que pourrait produire l'accumulation des doses et raccumulation d'action. Cette accumulation du médicament peut s'expliquer par l'influence exercée par le chyme sur la dig'italine, comme nous l'avons vu plus haut .pag-e 45).
Il est plus difficile d'associer la dig'italine à d'autres médicaments, parce que nous sommes encore incertains sur leurs actions réciproques, cl dans le cas où on voudrait associer l'action de la dig-ilaline à celle d'un autre médicament, il serait préférable de se servir de l'extrait hydro-alcooli(|ur préparé dans le vide ou de la leirilun' ulcooliuii.-.
La dig-italine, par suite de son action excitante sur la peau, ne doit pas cire adnninistrée par la métliode enderniique. Il en est de même des injections sous-eutanées, qui sont très-irritantes (1).
].ncompai},bilif.és. — Quelques substances, telles que les sels de plomb, d'arg-eni, de fer, précipitant l'infusion de dig'itale, paraissent devoir être incompatibles. Cependant, dans certains cas oùj'ai vu donner la dig'itale avec quelques-unes de ces substances, l'action de la dig-itale s'est manifestement produite.
Il n'en est pns de même des alcalis, et de l'ammoniaque en particulier, de l'iodure de potassium ioduré, du tannin et par suite du quinquina, du ratanbia, qui précipitent ou décomposent soit l'infusion de digntale, soit même la dig'italine..
Intolérance. — On rencontre quelquefois des org-anismes très- impressionnables par la dig-itale ou la dig^italine (2). Plusieurs exemples en sont cités par Vassal, M. Boucbardat (3). Souvent cette intoléi-ance lient à la forme du médicament qui est employée. La poudre, en effet, se tolère plus difticilement que le sirop ou que la teinture alcoolique. De même la dig"itale est moins bien tolérée que la dig-i-
(1) Joiisset. Des injections soux-cutanées. Th. de Paris, 186o.
(2) Voyez Vassal, Dissertation innugurah (obs XVIII. page ;W . el obs. XVI, page 79).
(3) Bouchardal, Annuaire de théraj)., ISSO, page US.
taline : cela s'explique en ce que la digitale contient, avecla dig-italine, d'autres principes qui, sans avoir les influences thérapeutiques que l'on recherche, ont une action toxique vomitive (matière nauséabonde, verdâtre, formée probablement d'acide dig-itoléique) (1).
Cependant en débutant par des doses faibles de dig-itale ou de dig-italine, en les aug-mentant peu à peu et les suspendant par intervalle, il est rare qu'on ne puisse faire supporter le médicament. Il existe pourtant des idiosyncrasies qui ne permettent pas l'emploi de la dig-itale.
Tolérance et accoutumance. — Nous ne croyons pas qu'il puisse s'établir une tolérance de la dig*itale. Le plus souvent on voit des sujets prendre pendant assez long'temps de la dig'itale sans accidents, et tout à coup, brusquement, présenter des phénomènes toxiques g-raves. D'autres fois, les phénomènes se montrent très-vite et après de petites doses. C'est ce qui arrive lorsqu'on prescrit la dig'itale vers la fin des maladies g-raves, quand les forces des malades sont épuisées; il faut avoir soin alors de donner de faibles doses. On ne peut pas d'ailleurs comparer la tolérance étudiée spécialement à l'occasion desantimoniaux, par l'école Rasorienne, à cette espèce de résistance plus ou moins long-ue de l'org-anisme à l'action de la dig-itale. Ce médicament doit être rang-é dans cette classe de
(1) Homolle, l.ecture à la Société des hôpitaux {Bulletin de la Société, 6» fascicule, 1864, page 41 cl suivantes. '2) Homolle el Quevcnnc. Ouvrage cité; page 204.
poisons à laquelle on ne s'habilue pas, et cela d'après les l'èo-les tracées par M. le professeur lîoucliardal.
L'habitude ou accoutumance semble donc impossible pour cette substance qui entrave les phénomènes essentiels de la vi , circulation, chaleur, et le médecin ne doit pas s'endormir dans une trompeuse sécurité, parce qu'il verra un sujet supporter des doses assez fortes de dig'itale ou do dig-italine pendant un assez long- temps, car l'heure d'un dang*er peut être sur le point de sonner.
Il faut dire qu'en g'énéral, lorsque les accidents surviennent, il est rare qu'ils prennent une g-ravité mortelle lorsque l'on n'a administré la dig'itale qu'à dose médicamenteuse.
Existe-t-il un contre- poison de la digitale et de la dig'italine? Non, quant à présent.
Devant des accidents produits par cette substance, nous ne pouvons avoir recours qu'aux excitants g-énéraux; quelquefois un peu de kirch, de rhum, purs ou étendus d'eau, suffisent pour faire disparaître les nausées : la g'iace, le jus d'orang*e, l'eau de Seltz,, une potion éthérée, sont utiles lorsque l'action va jusqu'à l'effet éméto-cathartique.
ACTION PHYSIOLOGIQUE DE LA. DIGITALE
De 1535 à 1770, la dig'itale fut employée empiriquement et à titre d'éméto-catliartique ; puis, en 1775, d'après les expériences et les observations de Withering' , ses propriétés hydrag'og'ues furent mieux connues, en même temps qu'on commença à étudier son action sur la circulation. GuUen, un des premiers, constate que la dig'ilale ralentit la circulation. Moiïmann explique cette action en lui attribuant le pouvoir de diminuer l'irritabilité musculaire du cœur et des artères, sans nuire à la force du système. King'lake , Grawfort et Macdonald , Sanders, Boildon, Glutterbrucli , vinrent ensuite et étudièrent l'influence de la dig'itale sur le cœur; mais ils n'arrivèrent pas tous aux mêmes conclusions : la dig'itale, d'après les uns, ralentissait la circulation , et, d'affrès les autres , l'accélérait. Bientôt on observa mieux son action sur la sécrétion urinaire , sur les systèmes nerveux et dig-estif. Elle prit rang- alors parmi les diurétiques les plus puissants, exerçant simultanément une action sédative sur la circulation.
Jusqu'alors on n'avait qu'une idée encore confuse sur la dig-itale, et on n'avait pu établir, d'après des expériences précises et fondées sur des données physiolog-iqucs exactes, le mode d'action de la dig-italc, Mais, h partir du moment où la dig-italine fut connue et extraite h l'état de pureté, et qu'il fut
démontré que la dig-italine possédait en propre et en entier les propriétés actives et utiles de la dig"itale, les expériences se multiplièrent, les observations cliniques furent faites avec plus de soin; plusieurs travaux importants furent publiés, et on put être à peu près fixé sur l'influence exercée par la dig-itale et la dig-italine sur les systèmes circulatoire, nerveux, digestif, g-énito - urinaire. Cependant encore quelques contradictions se firent jour, et les théories par lesquelles on explique l'action de cette substance sont encore loin d'être satisfaisantes. Il est donc besoin de nouvelles expériences pour que l'on ait définitivement une connaissance exacte du mode d'action de la dig-itale et, par suite, de ses indications ou contre-indications thérapeutiques.
Nous allons passer successivement en revue les phénomènes que l'absorption de la digntale ou la dig'italine, à faible ou à haute dose , peut produire dans Forg-anisme sain; nous examinerons ensuite rapidement l'influence que cette substance exerce sur les fonctions des systèmes dig*estif, g-éni tal, respiratoires, nerveux, desorg'anesdes sens, etc. , influence quelquefois mal déterminée , ou que le thérapeutiste serait heureux souvent d'éviter; puis nous insisterons sur les phénomènes que la dig'itale produitsur la circulation, la température et la fonction urinaire; nous chercherons à expliquer théoriquement cette action et à tirer de là les conclusions thérapeutiques qui seront développées dans la troisièjne partie de ce travail.
ArAioii sin- F appareil digcslif. — La dig-ilale a^it
sur l'ensemble de l'appareil dig-estif, mais de diverses manières, suivant que la dig-itale ou la dig'italine ont été employées à faible ou à forte dose, et suivant le mode d'introduction du médicament.
Depuis long-temps, on avait remarqué (|u'elle ag-issaitsur l'appareil dig-eslif à la façon d'un émétocalhartique,et l'on savait très-bien queles premiers phénomènes de l'intolérance étaient les nausées, les vomissements et quelquefois la diarrhée. Ces propriétés avaient été utilisées, dans certains cas, au point de vue thérapeutique. Les autopsies avaient démontré que la dig-itale^ surtout en poudre , produisait une irritation de lamuqueuseg-astrique, accompagnée de roug-eur et quelquefois même d'ulcération. Naturellement on vit dans cette cette action locale l'orig-ine des troubles fonctionnels qui se manifestaient. Mais, depuis les recherches de MM. HomoUe et Quévenne, d'après les expériences faites sur lui-même par le premier de ces observateurs (1), il paraît démontré : 1" que la dig-itale, plus que la dig-italine, est capable de produire ces phénomènes; 2° ((ue l'action locale irritante n'explique pas seule les troubles fonctionnels; car lorsque la dig-italine est introduite, soit directement dans le sang- par les veines, soit par absorption cutanée, les mêmes phénomènes se produisent presque avec la même intensité. Le système nerveux est probablement d'abord influencé, et c'est consécutivement
(i) Hotnollc, Icoiurc à la Socitilc des hôpitaux, 1864.
que les troubles dig-estifs fonctionnels se manifestent.
D'après M.Homolle, la puissance éméto cathartique de la dig-itale réside au maximum dans In principe nauséabond de la digùtale, qui ag-it probablement par l'acide dig-itoléique.
Loi'sque la di^-itale est donnée à dose thérapeutique, on observe quelquefois seulement un peu de pesanteur épig-astrique, d'autres fois une véritable douleui\
Cette sensation est quelquefois accompag-née de sécheresse de la bouche, ou dans d'autres cas d'une salivation plus ou moins prononcée fHufeland, Sandras, MM. Bouley et Reynal, Lœderich). Cette action sur les g-landes salivaires est loin d'être constante, et le plus souvent est consécutive aux effets de l'intoxication. Il se produit une saveur amère, désag'réable, qui fait que les malades refusent de prendre de nouvelles doses du médicament. Il y a aussi inappétence et absence de soif.
Si le médicament est donné à dose forte, ou si son action s'est lentement accumulée, on observe des nausées pénibles, puis des vomissements de matière g'iaireuse, quelquefois verdàtre, vomissements incoercibles qui ne surviennent pas au moment même de l'ing'estion de ladig-itale, mais plus souvent sept ou huit heures après. La dig'italine à haute dose amène le vomissement plus tôt.
Les fonctions intestinales sont elles-mêmes influencées, et l'on observe le plus souvent de la constipation 'Lœderich, Stadion de Prag-ue). A haute dose
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il y a quelquefois unerdiarrliée séreuse abondante, dont la nature est analog'ue à celle des vomissements et qui précède la constipation.
Sur les annexes du tube dig-estif la dig'itale ne paraît pas avoir une action très-manifeste. Quelques-uns ont pensé que la sécrétion de la bile était aug'mentée. Lœdericb, d'après ses recherches, n'a jamais constaté d'action directe ni même consécutive sur le foie.
Système absorbant, h/mphatique. — Mongnardini , Drake, ont écrit que la dig'itale aug-mentait la circulation de la lymphe et des humeurs. Cette assertion , entachée d'anciennes idées physiologiques, n'est nullement démontrée. Dans l'état actuel de nos connaissances, nous ne pouvons dire si la dig'itale exerce une action quelconque sur le système lymphatique. Cependant, M. Vulpiaii en 1856, dans des expériences sur la g'renouille, constata (1) que les cœurs lymphatiques n'étaient nullement influencés ni dans la régularité ni dans la force de leurs battements, aloi's même que le cœur sang'uin avait cessé de battre sous l'influence de la dig-italinc.
On voit donc que jusqu'à présent cette action n'est pas encore bien élucidée.
Action sur la respiration. — MM. Bouley et Heynal oiU noté dans leurs expériences sur les chevaux
Ij Comptes-rendus de la Sociélc de biologie, page 81, 18o6.
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qu'à dose rapidement toxiqiie la respiralion s'accolerait et diminuait plus tard et qu'à dose atténuée, la respiration se ralentissait. MM. Lafond et Dupuis sont arrivés à des résultats analog-ues. M. le professeur Bouillaud, dans ses nombreuses observations, n'a jamais constaté de ralentissement ou d'accélération de la respiration, ainsi que Paul Durozzier.
Il est probable que, dans les expériences, si la respiration subit quelques chang-ements, c'est consécutivement à ceux survenus dans la circulation à laquelle elle est liée si intimement.
D'après divers observateurs, la dig-italine favoriserait l'exhalation pulmonaire et la sécrétion des mucosités dans les maladies des poumons. C'est encore un fait à vérifier.
Action sur le système nerveux. — A dose toxique, la dig-italine a une action stupéfiante qui se traduit par un état comateux, la stupeur, l'insensibilité g*énérale, la titubation dans la marche, un affaiblissement musculaire qui va en aug-mentant jusqu'à la paralysie (MM. Bouley et Reynal). On observe en outre, chez l'homme, une céphalalgie atroce, insupportable, des N crtig-es, des douleurs vives le longde la colonne vertébrale (M. le professeur Tardieu). A l'autopsie, on constate une congestion plus ou moins intense des ménîng-es. ' A dose plus faible ou médicamenteuse, les centres nerveux paraissent être à peine influencés; un peu de pesanteur de tête, quelques étourdissements, des bourdonnements d'oreille, de l'insomnie et des bâillements sont seulemént observés , surtout au
moment où l'intolérance commence à se manifester.
La dig'itale produisant ses effets primitifs sur les appareils de nutrition, n'ébranle que faiblement les appareils de relation (M. le professeur Bouchardat). Aussi ne voit-on survenir aucun changement appréciable dans la sensibilité et la motilité si la dose est faible; mais, si la digitaline a ag*i à dose toxique, il se produit une faiblesse musculaire considérable, une prostration très-g*rande des forces, à tel point que l'émission de la voix devient même difficile. Dans certains cas, on observe des fourmillements dans les muscles des membres et du tronc, qui sont ag'ités de contractions fibrillaires (M. Faure).
Ici, comme nous l'avons vu et le verrons ailleurs, il y a deux actions manifestes de la dig'itale : à haute dose elle produit une excitation très-vive, bientôt suivie d'une période ultime de prostration, de paralysie : à faible dose, point d'action : si elle existe c'est plutôt une action rég"ulatrice comme on l'a observé fréquemment dans les observations cliniques.
Appareil oculaire, vision. — Lorsque la dig-itale est donnée à dose thérapeutique, elle ne produit aucun phénomène sensible. Mais, lorsque l'économie commence à manifester l'intolérance , on voit survenir divers troubles . La pupille se dilate (Stannius, M . Hervieux). la vue devient trouble; on éprouve des illusions d'optique , des obnubilations de la vue. Si là dose est toxique , la cécité peut être complète ; les yeux sont alors injectés et saillants, la pupille est dilatée et immobile.
D'après MM. Quévenne et Homolle (1), ce serait, de tous les principes actifs de Ja dig-itale, l'acide dig'itoléique dont l'action sur la vue serait la plus active.
Coipendant la dig-italine, lorsqu'elle est administrée à trop forte dose, produit aussi les mêmes troubles que la dig-itale.
Si on applique sur la conjonctive oculaire un peu de dig'italine, comme l'ont fait MM. Homolle et Quévenne, on observe une irritation locale plus ou moins intense, la vue devient trouble, et si on fixe la flamme d'une boug'ie , elle semble entourée d'un cercle ii isé. Le critallin paraît avoir alors un certain deg-ré d'opalinité.
Appareil génital. — La dig'itale exerce , au dire de plusieurs observateurs, une action manifeste sur les org^anes g-énitaux del'liomme (Brug-mans, Gorvisart, Laroche, W. Bouchardat). Sous son influence, on verrait lesorg-anes g-énitaux perdre leur tension, devenir flasques et incapables d'érection; la sécrétion du sperme cesserait pendant un temps assez long" (Gorvisart) ; il y aurait, en un mot^ diminution de l'afflux du sang\ Sandras dit n'avoir jamais observé ces phénomènes.
Gependant j'ai vu , chez un jeune homme fort et robuste, qui prenait des g-ranules de dig-italine, à la dose de i , 2 , 3 par jour, pour une hypertrophie du cœur, les org-anes g*énitaux subir l'influence de la dig'itale, en ce sens que les désirs vénériens
(l) Archives de médecine, 1861. juillet page 5,
étaient très-alténués et que l'érection étaitpliis lente à s'établir.
La dig-itale, en petite dose, aurait donc une action hyposthénisante , comme l'a observé Brugmans. Cette action, toutefois, aurait besoin d'être de nouveau étudiée avec soin, car elle n'est pas encoreabsolument établie.
La dig-itale ag'it aussi sur l'utérus. D'après Dickinson, sous son influence, le système musculaire utérin serait excité, et il se produit des contractions utérines.
Piédag'nel(l) avait fait lamêmeremarque. M. Delpech , d'après des essais tentés dans ce but, a presque toujours vu la dig-itale influencer la contractilité utérine et amener des contractions nettes, séparées pardes intervalles rég-uliers, avoir enfin une action en tout analog-ue à celle du seig-le erg*o(é. Cette propriété a même été utilisée, dans certains cas, pour provoquer des avortements, comme le relate M. le professeur Tardieu dans son Traité des em poisonnemen ts .
Action sur la peau. — Comme action locale, la dig-itale et surtout la dig-italine , ont une action irritante assez prononcée. Dans les expériences rapportées par MM. HomoUe et Quévenne, on voit que la digitaline produit sur la peau une sensation d'eng-ourdissementetqueles frictions avec une solution de dig-italine sont irritantes. Si l'épiderme estenlevé
(l) Piédagnel, Journal des Connaissances mèdico'chmirgicales, p. 255,
et qu'un peu de poudre de dif^ilaline soil appliquée ù la surfaee du derme, il survient une euisson vive et bientôt un certain deg-ré d'intlanimation.
Outre son action de contact sur la peau, la dig-itale, prise à l'intérieur, réag-it aussi sur la fonction sudorale. Sanders admet l'augmentation de la sueur, et, dans certains cas, il a observé une moiteur g'luan te de la peau. Donnée à petite dose, la dig'itale vivifie, pour ainsi dire, les surfaces ulcérées, saig*nantes, blafardes : c'est du moins ce que prétend le même auteur. Cette excitation de la peau aurait même été poussée assez loin pour permettre à Jaeg'er Schmits de constater la présence d'éruptions épipliénoménales, de plaques érythémateuses {Bull, dethérap., 1851, t. XLI,p. 262).
L'action de la dig'itale sur les g-landes sudo raies est mise en doute par Sandras et Lœderich : aussi sommes-nous loin encore d'être fixés sur l'existence ou la non-existence de cette action.
Action de la digitale et de la digitaline sur la circulation. — La diligitale, ou son principe le plus actil la dig'italine, exèrce surla circulation une influence manifeste ; mais, lorsqu'on veut préciser dans quel sens cette influence opère, et qu'on recherche l'opinion des auteurs, on est étonné des contradictions sans nombre qu'ils renferment. Ces contradictions, appuyées la plupart sur des expériences, jetteraient dans le plus g-rand embarras, si on les acceptait sans, critique.
C'est ainsi que les uns, et ce sont les plus nom-
breux, considèrent la dig-itale comme ralentissant et rég'iilarisant la circulation, que les autres, en plus petit nombre, voient clans ladig^itale un ag-ent accélérateur.
I. Withering% un des premiers avec CuUen , avait remarqué que lé pouls devenait plus lent, plus dur; Beddoës avait ég-alement constaté le ralentissement, et de plus . il avait, d'une manière approximative, observé, au moyen du sphyg-momètre, que la dig'itale aug'mentait constamment la force du pouls. Mosmann, King'lade, Grawfort et Macdonald, Glutterbruck, Schwilg"ué, Vassal, Bidault de Villiers, Wktfîeld étaient ég-alement partisans du ralentissement du pouls. Pour la plupart ils pensaient que tout en ralentissant le cœur, ladig-itale ne lui faisait perdre aucunement de sa force d'inspulsion.
Rasori et son école ont vu dans la dig^itale un sédatif puissant du système sang'uin, en même temps qu'un perturbateur ; de là son action contro-stimulante.
Sandras l'a considérée comme ayant deux actions, suivant qu'on l'employait à petite dose ou à haute dose. A faible dose, il avait observé un peu d'accélération, mais à dose un peu plus élevée, il constatait le ralentissement, puis enfin à dose plus forte l'accélération avec irrég-ularité.
M. le professeur Bouillaud la considère comme un narcotique du cœur, et pour lui de tous les sédatifs il n'en est pas de plus direct, de plus spécifique que la dig-itale.
II. D'autre part, nous voyons Sanders, Joèrg- et Legroux
Hutchinson, qui déclarent que l'efiet de la dig-itale est d'accélérer les battements cardiaques. Le premier s'appuyait sur un chiff're considérable d'expériences, et son opinion a besoin d'être étudiée avec attention. Sanders avait observé dans l'accélération du pouls deux périodes : une première, caractérisée pas une accélération subite, mais de courte durée, suivant immédiatement l'administration du médicament; puis une seconde, caractérisée par une diminution du nombre des pulsations, qui néanmoins était encore supérieur au chiffre normal. Sanders ayant expérimenté sur lui-même avait vu son pouls s'élever de 60 à* 90 pulsations en six jours, alors qu'il prenait matin et soir de la teinture de dig*itale, élevant prog-ressivement la dose de 30 à 50 g'outtes. De plus, d'après ses nombreuses observations cliniques, il avait constaté qu'invariablement le pouls devenait plus fréquent; mais souvent il avait vu un ralentissement consécutif qu'il attribuait aux phénomènes inflammatoires que provoquait la dig-itale; car, disait-il, la dig-itale peut produire une véritable fièvre inflammatoire puis une faiblesse consécutive qui épuisait l'irritabilité du cœur.
Sanders ne nie donc pas que la dig*itale ralentisse la circulation, mais il ne voit là qu'un effet consécutif à l'irritation produite.
Joërg' classe ég-alement la dig-itale parmi les excitants directs et primitifs, n'ayant d'action sédative que secondairement. Hutchinson partag-e cette manière de voir et s'appuie sur trois expériences faites sur lui-même, oii il employa des doses considé-
rables de dig"itale, ainsi que sur ses observations cliniijues.
Cherchons donc à éclaircir cette question et à préciser les phénomènes qui se passent dans la circulation chez l'homme ou les animaux qui ont absorbé de la dig-itale.
Et d'abord disons de suite que la dig'italeou la dig-italine exerce une action toute différente et même contraire, suivant qu'elle est administrée à faible dose, à dose thérapeutique lentement croissante, ou bien à dose forte rapidement toxique. Cest déjà un point qui nous permettra de comprendre comment des observateurs ont pu attribuer à la dig-itale une action accélératrice et perturbatrice, tandis que les autres constatent qu'elle produit le ralentissement. Puis, comme l'ont trèsbien remarqué MM. Homolle et Quévenne, les interprétations données par les auteurs dépendaient souvent d'idées préconçues, de données physiolog-iques fautives, ou d'expériences mal faites. Dans une discussion très-judicieuse, mais qu'il serait trop long- de rapporter ici, ces deux auteurs démontrent que les contradictions sur l'action accélératrice ou ralentissante n'étaient qu'apparentes.
Voici ce qui résulte des expériences les plus récentes et les plus dig-nes de créance :
I. A haute dose: — D'après les expériences de M. le professeur Bouchardat, et Sandras, MM. Bouley et
Reynal,Bonjean,Vulpian,KœllikeretPelikan,Dybkovvsky et Pelikan, Faure, M. le professeur Tardieu, etc., il résulte bien clairement que, à haute , dose: 1" la digitaline est un poison violent, 2° que
- iO —
son action n'est pas la même, quant àl'énerg'ie, suites diverses espèces d'animaux, 3« que la mort survient par suite de perturbation nerveuse et circulatoire.
Les observations faites sur l'homme dans des cas d'empoisonnement résultant d'une erreur ou d'un crime, sont toutes en rapport avec les résultats des expérimentation s .
Examinons en détail les divers phénomènes qui se passent du côté du cœur.
Peu de temps après l'introduction du poison, temps qui varie suivant l'espèce animale, la dose et le mode d'introduction , on voit le cœur battre irrég*ulièrement ; le nombre de ses contractions aug*menter; si l'on ausculte, on perçoit un frémissement vibratoire et un tintement métallique, remplacé plus tard par un bruit de souffle plus ou moins marqué, à mesure que l'intoxication se prononce (Bouley et Reynal, expériences sur les chevaux). Le cœur bientôt présente des intermittences, puis enfin cesse de battre. Chez les g'renouilles, qui sont trèsimpressionnables à l'action de la dig-italine, quoi qu'en dise M. Stannius, onpeut facilement mettre le cœur à nu et observer la forme des contractions du ventricule. On voit alors, huit à dix minutes après l'introduction du poison, le ventricule se contracter irrég'uhèrement; celui-ci semble résistera l'effort impulsif des oreillettes; quand il se contracte, il présente à la surface des irrég-ularités, des bosselures roug-es, qui sont le résultat de contractions incomplètes ou partielles, par suite desquelles une petite quantité de sang- reste accumulée contre
les parois. Peu à peu le ventricule cesse de battre, alors même que les oreillettes se contractent encore. On observe souvent alors une seule contraction ventriculaire pour deux , trois ou quatre contractions auriculaires ; enfin le ventricule s'arrête , les oreillettes continuent à battre pendant quelque temps et s'arrêtent à leur tour. Ce dernier effet est produit en l'espace de quinze à trente minutes.
M. Vulpian, qui a fait ces précédentes observations avec la rig-ueur scientifique qui caractérise tous ses travaux, sig^nale que, d'emblée , le cœur se ralentit en même temps que ses contractions deviennent irrég-ulières ; qu'il n'y a pas d'accélération préalable.
Cependant, dans une expérience que j'ai faite , conjointement avec mon ami , le D*" Ch. Leg-ros , nous avons manifestement vu une accélération se produire presque immédiatement après l'injection sous la peau de 1 centig-ramme de dig-italine de Merck dissoute dans 1 g«ramme d'eau. Le cœur, mis à nu, battait fréquemment, brusquement; puis, au bout de quelques minutes, il s'est ralenti , et nous avons observé tous les phénomènes relatés par M. Vulpian. On peut attribuer cette accélération au fait de l'ouverture du thorax et de l'exposition à nu du cœur.
Le ventricule, quand il s'arrête, est manifestement en contraction tétanique; mais cette contracture cesse au bout d'un certain temps et est remplacée par un état de flaccidité de l'org-ane. J'ai pu par moi-même très-bien constater ce phénomène dans plusieurs expériences, et entre autres dans la suivante :
Expérience. Sur deux g-penouilles fortes el de même taille, nous enlevons rapidement le cœur; l'un est placé dans une capsule contenant de l'eau distillée à la température ambiante, 13"; l'autre est placé en même temps dans une seconde capsule contenant 1 centig-ramme de dig-italine dissoute dans 1 g-ramme d'eau distillée.
Le premier cœur continue à battre rég-ulièrement.
Le second , au contraire , après trois ou quatre contractions inég^ales , précipitées, violentes, s'arrête en prenant une forme triang-ulaire ; les parois en sont contracturées, rig'ides. Puis, à de rares intervalles, on voit encore se produire quelques contractions ; enfin le cœur semble s'arrêter complètement. Pendant ce temps , le cœur, placé dans l'eau pure continue à battre rég*ulièrement, quoique plus lentement. Alors je place le cœur empoisonné dans l'eau distillée et l'autre , à son tour, dans la dig'italine. Aussitôt ce dernier se contracture visiblement et s'arrête après trois ou quatre contractions.
Le premier, au contraire, qui était contracturé, et chez lequel les excitations mécaniques réveillaient fort peu les contractions, me parut recouvrer une certaine irritabilité; il se contracta deux ou trois fois, sollicité par une pression exercée avec une pointe de crayon à la base du cœur; puis le ventricule cessa d'être contracturé et resta flasque et sans nouvelles contractions propiio motu.
MM. Ghauveau et Marey, dans quelques expériences encore inédites faites sur des chevaux soumis à l'influence de la dig'italine à haute dose, ont
recueilli des tracés cardiogTaphiques au moyen de la sonde yentriculaire.
Je dois à l'oblig-eance de M. Marey la communication des résultats qu'ils ont obtenus. Leur tracé démontre d'une manière évidente, qu'au début de l'empoisonnement, lacontraction aug*mentede force et de fréquence, la tension cardiaque est très-forte, puis l'irrég'ularité se prononce de plus en plus, en même temps que l'animal est pris d'une ag'itation. vive. Le pouls, étant pris au moyen du sphyg-mog-raphe, accusait ég*alement une aug-mentation d'énerg*ie et de tension , puis une irrég'ularité de plus en plus g-rande.
Ces expériences , comme me Fa fait remarquer très-bien M. Marev, ne sont ni assez nombreuses ni assez précises pour qu'on puisse en tirer desconclusions rig-oureuses. Mais le fait brut n'enexiste pas moins , et il semble démontrer que , à haute dose , la dig-italine , loin de paralyser immédiatement le cœur, aug"menteson énerg-ie, en même temps qu'il y a aug*mentation de la tension dans toù le système circulatoire. A mesure que l'action toxique s'accomplit, on voit alors des phénomènes désordonnés se montrer, et qui sont plutôt de nature slhénique qu'asthénique.
Quand une fois le cœur est arrêté , on remarque que l'irritabilité mécanique ou électrique du cœur estconsidérablement diminuée et même quelquefois abolie, bien plus que lorsque la mort a été causée par d'autres poisons (Stannius).
Il est difficile de préciser, lorsque l'on ag-ità forte dose, dans quelle proportion le nombre des batte-
mentsest aug-menté puis diminué car, dans les expériences, cela dépend et des doses, du deg-ré d'impressionnabilité de l'animal et de son espèce. Aussi ne nous arrêtons-nous pas à citer des chiffres qui d'ailleurs ne présenteraient qu'un intérêt secondaire.
Voilà donc un premier fait très bien établi : la dig-italine à haute dose agit sur le cœur en accélérant ses mouvements, les rendant forts, puis irrég*uliers, inég'aux; phénomènes bientôt suivis d'un arrêt complet en contraction, à laquelle succède au bout d'un temps variable le relâchement. Elle paraît donc être un ag*ent tétanisant du cœur.
A doses faibles thérapeutiques, lentement croissantes. C'est plutôt par l'observation sur l'homme sain ou malade que par des expériences sur les animaux qu'on peut se rendre compte facilement de l'action de la dig-i taie à faible dose; cependantles expériences sur les animaux étant venues contrôler les observations faites sur l'homme, elles méritent d'être prises en considération.
A très-faible dose^ on observe quelquefois comme effet primitif une accélération passag^ère (Sanders Joërg", Hutchinson, Bidault de Villiers, Sandras). Cette accélération primitive est d'ailleurs un fait exceptionnel (HomoUe et Quévenne, 3 fois sur 18) qui paraît être dépendante non de l'action directe de la dig-italine, mais plutôt de l'impressionnabilité du sujet.
Le plus souvent, peu de temps après l'administration de la dig-itale, de 8 à 24 heures, on observe
un ralentissement du pouls, ralentissement qui va de deux à cinq ou dix pulsations, suivant la dose et l'aptitude de l'individu.
Souvent aussi on n'observe, les premiers jours, aucun chang-ement appréciable ; ce n'est qu'après plusieurs jours que l'on a fait usagée du médicament que le pouls commence à baisser, mais alors il le fait rapidement et dans une proportion assez considérable. Si l'on a fait usag-e de dig-italine, le pouls est influencé plus tôt.
Il arrive souvent que le pouls continue à diminuer de fréquence pendant deux ou trois jours après la cessation du médicament. ( Homolle et Quévenne. )
Si les doses de dig"itale ou dig'italine ont été administrées assez long-temps, de manière qu'il y ait accumulation d'action, ou bien encore si la dose primitive était trop forte, le pouls devient d'abord lent, puis irrég-ulier, intermittent ; c'est à ce moment, en g-énéral, que se remarquent les premiers phénomènes d'intoxication.
Insistons un instant sur les caractères du pouls.
Notnbre. — Selon les doses et l'impressionnabilité du sujet, le nombre des pulsations est plus ou moins diminué, c'est ainsi que, comme ralentissements exceptionnels, on a vu le pouls tomber à 40, 38, 30, 20, et 17 pulsations. En g-énéral le pouls ne tombe pas au-dessous de 40, abaissement déjà considérable, et se maintient ordinairement dans les chiffres de 50 à 55.
Selon MM. Homolle elQuévennele chiffre m oyéiV de l'abaissement a été de 4,70, 6,60, et 9,33.
Forme du pouls. —Déjà les premiers observateurs avaient noté avec soin que le pouls ne perdait ni de saforce, ni de son ampleur (Gullcn,Schwi^>'ué, Beddoes, Mosmam, King-lake, Hutchinson, Sanders,' Bidault de Villiers); ce phénomène fut confirmé dans beaucoup d'observations par MM. Homolle et Quévenne, Beau, Lecerf, et quantité d'autres auteurs. Un plus petit nombre nota la faiblesse et la petitesse du pouls; cette contradiction s'explique par la dose employée et l'état du sujet.
Voyons maintenant les résultats donnés par le sphygTOog'raphe .
Dans beaucoup d'observations prises avec soin par M. le docteur Siredey, médecin des hôpitaux, chez des malades traités par la dig'itale, quelle qu'ait été d'ailleurs la forme du tracé avant l'administration du médicament, on voit au bout de peu de jours le pouls présenter dès caractères qui se rapprochent presque toujours du type suivant :
Dans ce tracé, la lig-nè d'ascension devient courte et oblique, le sommet s'arrondit et la lig-ne de descente s'allong-e beaucoup, en même temps qu'elle
oblique davantage. Cela indique une tension artérielle forte. (1)
II ne faudrait pas retirer de ces faits une conclusion définitive, d'autant plus que^ dans l'interprétation de ces tracés sphygniiog'raphiques , il faut tenir compte d'un très-g'rand nombre d'éléments ; mais, en acceptant le fait tel qu'il se présente, il semble que le tracé du pouls, pris après quelques joyrs de l'emploi de la dig-itale, exprime une aug*mentation de tension dans tout l'arbre artériel. Nous verrons plus loin quel parti on pourrait tirer de cette observation.
En résumé, à faible dose, il est acquis que le pouls diminue de fréquence dans des proportions variables, suivant les doses et la durée du traitement, l'état du sujet, et qu'en même temps il recouvre un certain degré de plénitude, de dureté et de résistance.
\ Action delà digitale sur la température. — Schwilg'ué avait déjà remarqué que la dig-itale produisait un abaissement dans la calorifîcation g'énérale. Mais ce n'est que depuis les belles recherches de Traube, de MM. Bonley et Heynal , de Wunderlich, etc., qu'on a étudié d'une manière plus précise l'influence que la dig'italc exerce sur la température.
Il est constant que la dig'italine à haute dose produit le plus souvent une élévation primitive de
(1) Je dois à l'obligeance de iM. Sircdey, la coininunicalion de ces observations, et je le prie d'accepter ici mes retnerciments.
la température, suivie d'un abaissement plus ou moins considérable, abaissement qui survient au moment où la circulation s'entrave de plus en plus.
Mais, à faible dose, et lorsque la dig-itale a été continuée pendant plusieurs jours, on remarque un abaissement notable de la température, qui peut varier de quelques dixièmes à un, deux ou trois deg-rés , suivant l'état du sujet en observation. MM. Demarquay et Lecointe, Hirtz, Goblentz, Lœdericb, Thomas, par des observations nombreuses, ont établi ce fait sur des bases solides. Il faut en g-énéral de ving*t-huit à quarante-huit heures pour que la dig-itale influence la température. L'abaissement de la température coïncide souvent avec le ralentissement du pouls ; mais, souvent aussi, et cela dépend de la dose et de l'état du sujet, la température baisse avant le pouls (Smoles, Thomas). Quelquefois, enfin, le pouls est influencé le premier (Thomas, Naumann). Comme pour le pouls, il arrive souvent que la température continue à baisser, alors que l'on a suspendu l'usagée de la dig:itale. Enfin, dans des cas rares, on n'a observé aucun chang-ement appréciable dans la température (Wunderlich).
Action de la digitale sur les sécrétions et sur les reins. L'action de la dig'itale sur les sécrétions en g-énéral a été constatée par plusieurs auteurs ; on a cru remarquer que ce médicament avait ag-i dans certains cas sur la muqueuse nasale {Gazette m.édic., 1864), sur la peau, sur les g-landes salivaires, sur les or-
g-anes de sécrétion spermalique, enfin el surtout sur les reins.
Lœderich a recherché l'action de la dig-itale sur la sécrétion biliaire ; mais il n'est arrivé à rien de concluant.
L'étude de l'action de la dig*itale sur les reins présente beaucoup de variations. Pour les uns, la sécrétion urinaire est aug-mentée; pour les autres, elle est diminuée : ces diverg-ences d'opinions tiennent aux modes différents d'expérimentation et à la quantité plus ou moins gTande de médicament administré.
Les expériences faites sur l'homme sain par Joerg* et Hutchinson semblent démontrer que la dig-itale ag-it avec force sur le rein, même à petite dose; il y a aug-mentation très-marquée de l'urine qui est tantôt plus claire, tantôt plus foncée, tantôt sans altération. Si la dose est trop forte, il y aura inflammation des reins, et par suite, diminution de leur sécrétion.
Si nous réunissons les opinions des divers auteurs, nous voyons que l'aug^mentation de la sécrétion urinaire, quand la dig*itale est donnée à petite dose, est admise par Sanders, Joerg*, Hufeland, Bouley et Reynal , Albers, Murray, et enfin par M. le professeur Trousseau, qui a provoqué la diurèse en appliquant sur le ventre des malades une flanelle trempée dans une infusion de dig*itale. La sécrétion abondante donne une urine limpide, dont, suivant Albers, le poids spécifique est aug'menté.
Chez les individus malades, chez les hydropi-
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ques, l'aug-menlation de sécrétion, quoique moins fréquente que cliez les individus sains (Joerg-) est admises cependant par un assez g^^and nombre d'observateurs (Withering^ 1770, Mac-Léan, Brera, Trousset, Mavré, Tommasini, Vassal, Ghrestien, Bidault de Villiers, Babad, Jaurias, Comte).
D'autre part, l'action diurétique de la dig-itale a été niée, ou du moins contestée assez souvent.
Lœderich semble refuser à ce médicament la propriété diurétique.
Pour d'autres, la diurèse n'est pas constante (Sandras, 1830; Joret, Bayle, Lettsom, Alibert, Richard, Guersent père, Ferriar, Homolle et Quévenne). D'après Withering', si l'effet n'est pas constant, il serait cependant plus fréquent qu'avec aucun autre médicament.
Quand la dig^itale est donnée à haute dose, on observe la suppression de la sécrétion urinaire, fait démontré par les expériences de Joerg* et par celles de MM. Bouley et Reynal sur les chevaux. Ces derniers expérimentateurs ont remarqué qu'ensuite, au bout de quarante-huit heures, il survenait une diurèse abondante ; l'urine était claire, inodore, son expulsion se faisait souvent et en petite quantité à la fois. L'absence de diurèse avait déjà été observée par Schiemann, 1786, et par Bidault de Villiers,
La différence des effets diurétiques de ladig-itale donnée à dose thérapeutique a reçu des explications peu satisfaisantes. Bayle prétend, par exemple, que la dig'itale provoque principalement la sécrétion chez les sujets en qui elle est plus ou moins dimi-
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nuée. Pour certains auteurs, la digitale ne serait diurétique que dans les cas d'hydropisie (Kruyskens, Vassal, Strobl, Naumann).
D'après Stadios, de Kiew, l'aug-mentation de la sécrétion rénale, sous l'influence de la dig-italine, coïnciderait avec une diminution des parties constituantes de l'urine (urée, chlorure sodique, phosphate, sulfate) ; l'acide urique serait aug-menté, le poids spécifique diminué.
La dig-itale a-t-elle une action directe sur les reins? La science ne permet pas de répondre à cette question. Les uns acceptent bien cette action directe; mais d'autres prétendent qu'elle n'existe pas et que la diurèse n'est que le résultat du rétablissement de l'équilibre dans les fonctions ; Hirtz explique ce phénomène en disant que la dig-itale est sans action sur le rein et qu'elle n'est diurétique que dans certains états patholog'iques, dans ceux où la circulation g-énérale est entravée. La dig-itale, en rég-ularisantle cours du sang* dans les différents org-anes et particulièrement dans le rein, rétablit la sécrétion dans ses proportions normales, ce qui produit une aug-mentation dans la quantité de l'urine. A l'état physiolog-ique et dans les maladies où la circulation n'est pas en jeu, elle perd toute propriété diurétique'. Cette opinion, on le voit, est en contradiction avec les expériences faites sur l'homme sain et sur lui-même par M. HomoUe.
Acceptant pleinement l'opinion de Hirtz, nous chercherons plus loin à expliquer autrement cette action diurétique de la dig-itale, action qui me paraît incontestable, d'après mes propres observations cliniques.
Quant à la proportion dans laquelle se manifeste l'aug-mentation de la sécrétion, comparativement aux autres phénomènes produits par la digig-itale, on ne la trouve sig'nalée nulle part.
On a cherché aussi à connaître le temps nécessaire à l'action de la dig-itale sur les reins : Vassal dit à ce sujet qu'en g"énéral la diurèse apparaît dès les premiers jours, rarement au-delà du huitième, et MM. Homolle et Quévenne l'ont vue se produire du premier au cinquième jour avec trois ou quatre millig'ram.mes de dig'italine.
En résumé, l'action diurétique de la dig'itale ne paraît donc être ni constante, ni très-marquée ; cependant il ne faut pas oublier que Joerg* et Hutchinson l'ont constatée chez l'homme sain, etqu'un g-rand nombre de cliniciens ont obtenu une diurèse plus ou moins abondante chez des malades atteints d'hydropisie.
Je rapporterai en terminant le résultat des expériences que Baehr vient de faire récemment sur lui-même ; il a constaté qu'au début la diurèse diminue faiblement et qu'ensuite elle augmente un peu; quelquefois, dans ses expériences, la densité de l'urine était plus considérable, sans qu'il y eût de changements ni dans la qualité physique, ni dans l'odeur ni dans la saveur.
MM. Homolle et Quévenne, cherchant si la digitaline était éliminée de l'org'anisme, n'ont jamais constaté sa présence dans les urines.
THÉORIlH DU MODE d' ACTION DE LA DIGITALE.
Depuis les récents et rapides prog'rès de la physiolog'ie expérimentale, on cherche de tous côtés à expliquer pliysiolog*iquement l'action des ag'ents que la matière médicale met à la disposition du thérapeutiste. Ces recherches sont certainement d'une g-rande utilité, et il importe au médecin de savoir sur quel système, quelle fonction, tel ou tel autre médicament ag'ira. C'est ainsi qu'ayant en même temps la connaissance, approximative du moins, de la nature des maladies, des troubles fonctionnels qui en sont l'effet ou la cause, il pourra peu à peu sortir d'une méthode aveug*le et non raisonnée, ayant l'empirisme pour base, méthode qui trop souvent le laisse sans armes contre des maladies mortelles.
Constater un fait, le bien observer, est déjà un prog-rès; mais la science ne peut pas s'arrêter là; elle demande plus à l'observateur; elle exig'e enfin l'explication du fait observé, sa raison, ses effets.
L'histoire de la dig-itale nous offre d'une façon palpable cette suite de prog'rès ; au début on a observé, ensuite on a cherché à pénétrer le problème physiolog-ique de l'action de. ce médicament; diverses théories furent développées, théories qui sont encore loin d'être satisfaisantes, parce que la plupart des auteurs n'ont expliqué qu'une action isolée de la dig-itale, sans se pénétrer de l'ensemble de son influence sur l'org-anisme, et sans difl'éren-
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cier suffisamment son action, suivant qu'elle agit à close thérapeutique ou à dose toxique.
C'est donc sur l'ensemble de son action, de son influence reconnue sur quelques troubles morbides, qu'on devra fonder une théorie physiologique. Nous développerons celle qui nous paraît devoir être la plus probable, après avoir exposé les théories déjà proposées et avoir cherché la démonstration de leur insuffisance.
Wittering-, Gullen, expliquaient l'action de la digitale en disant qu'elle ag-issait sur tout le système circulatoire; mais cela dit tout et ne dit rien. D'autres, ce sont les plus nombreux, pensent que la dig-itale ag-it sur le cœur en le paralysant, sans apporter de preuves à l'appui. Ils raisonnaient d'après ce fait observé au lit du malade, que la dig-itale ralentissait la circulation. D'autres, enfin, en faisaient un excitant du cœur, parce qu'ils avaient vu la circulation s'accélérer, sans s'apercevoir que cette accélération était souvent le résultat de doses trop élevées du médicament. Jusqu'alors, pas de théorie proprement dite : seulement des déductions plus ou moins log-iques de l'observation clinique ou d'expériences mal conduites.
Arrivons donc de suite aux théories qui représentent des idées plus exactes et plus en rapport avec noé connaissances physiologiques actuelles.
Disons d'abord que, pour tous les physiolog'istes, la dig-itale n'ag-it que par l'intermédiaire du sang", véhicule nécessaire de tout ag-ent thérapeutique pris à l'intérieur, ou même appliqué à l'extérieur, et influençant dans son ensemble une fonction
quelconque. Mais là s'arrête l'accord ; la dig-itale ou la dii;ilaline une fois absorbée, transportée par le sanû", ao'it-elle sur le système nerveux primitivement ou sur la fibre juusculaire du cœur, de manière à modifier leur fonctionnement?
Ces théories, déduites exclusivement de l'expérimentation sur les animaux, nous paraissent, dès l'abord, avoir un vice capital. Presque toujours les expériences ont été faites avec des doses toxiques, et la dig-itale, dans ce cas, ag*it d'une manière toute différente; elle est stupéfiante, mortelle. Ce procédé, employé pour élucider l'action d'un ag'ent, est inapplicable à la question thérapeutique.
Si, voulant expliquer l'action de l'électricité sur l'org-anisme, on se bornait à dire que la foudre tue en ébranlant trop fortement les sources de la vie, on serait en droit de trouver l'enseig-nement insuffisant, car on sait que l'électricité, dans d'autres cas, a une action au contraire vivifiante. Eh bien, c'est ce qu'on a fait pour la dig-itale. On a empoisonné des animaux; on a vu alors que leur cœur battait plus vite, puis que ses contractions devenaient irréo'ulières et enfin s'arrêtaient. On a fait mieux; on a enlevé des cœurs de g-renouilles et on les a mis dans de la dig-italine , et ils se sont arrêtés en contractions. Peut-on s'en tenir à de pareilles expériences pour construire une théorie de l'action thérapeutique de la digitale ou de la dig'italine sur l'org-anisme; évidemment, non. Parla, |. on constate rpie, à forte dose, cet ag*ent est un poison ; qu'il hie en entravant la circulation; mais ela ne peut pas servir à nous expliquer pourquoi.
à doses lliérapeii tiques, le cœur* se ralenlil, la oii- CLilatiou se rég^ularise; la température s'abaisse à son chiffre normal ; les fonctions dérang-ées par un obstacle mécanique ou une maladie rentrent dans l'ordre,
M. le professeur Hirtz (1) avait déjà touché du doig't ce point défectueux de l'expérimentation toxicologùque, et reconnaissait qu'on ne pouvait en tirer des déductions utiles en thérapeutique.
Quoi qu'il en soit, voici les principales théories mises en avant pour expliquer l'action de la dig-itale :
Ces théories peuvent être classées sous deux chefs principaux; pour certains auteurs la dig-itale influencerait directement le système nerveux, pour d'autres elle exciterait d'abord les fibres musculaires du cœur.
Parmi ceux qui admettent l'action primitive sur le système nerveux, les uns veulent que cette action porte sur le centre encéphalo-rachidien, les autres sur le pneumog*astrique, ou sur les filets lymphatiques cœur, ou surles centres nerveux de cetorg*ane^ d'autres enfin veulent qu'elle porte sur les vasomoteurs.
Albers attribuait les effets de la dig-itale à r appauvrissement du sanfj qu'elle déterminerait (Gong-rès de Bonn). Rien n'est moins proma^ que cette action sur la composition du sang* ; nous ne nous arrêtons donc pas à cette théorie. Nous ne prétendons pas
(1) Étude clinique sur la digitale {Bullet. de thèrap. t. LXII, p. 149; 1862).
cependant dire que le principe actif de la dig'italc ne se mélang-e pas au sang», mais le sang- dans ce cas ne sert pas de véhicule.
Nous ne citerons que pour mémoire l'opinion des auteurs qui voient dans la compression du cerveau par injection, par répletion des vaisseaux sang^uins, la cause du ralentissement de la circulation, rapprochant les phénomènes de ceux que l'on observe d'ordinaire dans ces cas de compression cérébrale.
Murray prétendait que la dig'italc influençait directement le cerveau, mais sans expliquer d'une manière positive le mode d'influence.
M. Galan (1), d'après des expériences nombreuses sur des gTcnouilles et des cochons d'Inde, croit devoir affirmer que la digitale empoisonne la moelle en la paralysant. Mais il suffît de lire avec un peu d'attention les quelques expériences citées dans ce travail, pour se convaincre que cette conclusion n'est nullement prouvée. D'ailleurs, dans plusieurs expériences que j'ai faites sur des grenouilles, j'ai constamment observé , après la mort produite par la digitaline , la conservation intacte de l'excitabilité directe de la moelle et la persistance des mouvements réflexes, contrairement à ce qu'avait observé M. Galan.
Faudrait il aussi invoquer la théorie que MM. Roudanowskyet Jacubow^itsch ont formulée sur l'action de certains poisons? Ils pensent que les poisons exercent leur action primitivement sur les cellules
i\) Comidèra lions physiolorjiqiies sur l'action de la diqitalc f thèse doct. Paris. 1862, n» 172); p. 2n et suiv.
nerveuses lies ^cm^res, en altérant leur structure. M. Vulpiiin, ayant ehercljé à contrôler ces assertions, n'a jamais pu constater les faits annoncés par ces physiologistes. Nous n'insisterons donc pas.
Traûbe admet que la digitale à faible dose exerce une action excitante sur le système nerveux rég'ulateur ou modérateur du cœur, sur le pneumogastrique en un mot , tandis qu'à forte dose l'action serait paralysante.
Dé l'excitation du nerf pneumog^astrique résulterait une diminution de pression dans le système artériel et une diminution de la rapidité du courant sanguin, ce qui aurait pour conséquence d'abaisser la température. MM. Milne-Edwards (1), Coblentz, Weber et d'autres, partag^ent cette manière de voir.
Cependant, d'après les expériences récentes de Schiff, de Florence, il paraît démontré que le pneumog'astrique n'est pas, comme beaucoup le pensaient jusqu'à présent, un nerf modérateur des mouvements cardiaques, mais un excitateur de ces mouvements. Cette opinion avait déjà été défendue par M. Long'et dans son Traité de physiologie^ t. II, p. 527. De plus, M. Vulpian (2) fait remarquer que le cœur, sous l'influence de la digitaline, s'arrête en contraction, en systole, tandis qu'une excitation électrique forte du pneumog'astrique l'arrête en dilatation, en diastole.
Il semble donc que la théorie de Traiibe, en admettant que l'hypothèse de Weber sur l'action mo-
(1) Leçons de physiologie, tome IV. p. 148.
(2) Bulletins de la Société philomatique, 1964.
dératrice du pncumog'astrique soit vraie que cette théorie, dis-je, est encore sujette à contestation.
M. Lœderich admet ég'alement cette action excitante sur le pneuniog^astrique , mais , en même temps, il reconnaît que l'abaissement de la température, effet au moins aussi constant que le ralentissement circulatoire, doit être le résultat d'une action de la dig'itale sur les nerfs qui président à la calorifîcation [grand sympathique), sans insister davantag'e sur cette question.
M. Goblentz, élève de Traûbe, donne dans sa thèse les conclusions suivantes :
1" A dose thérapeutique, la dig'itale ag-it en excitant le système nerveux modérateur du cœur;
2° De plus fortes doses produisent subitement la paralysie de ce même système ;
3" Des doses exag-érées paralysent non-seulement le système modérateur, mais encore le système nerveux musculo-moteur du cœur.
Nous répondrons à ces diverses théories, pour ce qui est du pneumog-astrique, par ce que nous avons dit plus haut.
De plus, nous savons que la dig'itale ag*it, non pas en- paralysant la force du cœ.ur, mais en l'aug-mentant et la rég-ularisant. Enfin, nous avons vu par les expériences qu'à forte dose le système musculomoteur du cœur n'est paralysé qu'après avoir été épuisé par un maximum d'excitation , qui amène l'arrêt dy cœur en contraction presque tétanique. ,
Les expériences faites par l'étude des poisons dits poisons du cœur [lanfjhima veneiùfera, ellébore noir,
ellébore vert, dig-itale pourprée, scille, iipas antiar, onée ou onag*c) semblent avoir démontré à MM. Dybkowsky et Pelikan (1) que la dig"itale, comme les autres poisons du cœur, ag'it directement sur les nerfs du muscle cardiaque. En effet, la destruction préalable de la moelle allong-ée et des nerfs pneumog'astriques dans leur partie cervicale ne retarde pas l'action du poison sur le cœur et ne modifie pas son action. En g'alvanisant , chez la g^renouille, le g-rand sympathique dans la cavité abdominale (Méthode de Budg-e)^ après que le cœur eut été complètement paralysé, on a pu obtenir la réapparition de ces mouvements.
Pour ces auteurs, il est évident que Faction de la dig'itale doit être attribuée à son rapport spécial avec les éléments nerveux du cœur ou avec ses catég^ories d'appareil nerveux, dont l'un est destiné au mouvement (élément moteur), et l'autre au ralentissement de ces mouvements (hypothèse de Weker).
Stannius voit dans la digùtale un paralysant des fibres musculaires du cœur. La substance ag^it directement par l'intermédiaire du sang- sur la fibre musculaire , sans que les nerfs sympathiques ou vag-ues jouent dans ce cas le moindre rôle. La fibre musculaire du cœur ayant, pour lui, une contractihté innée, propriété qui se trouve détruite par l'action de la dig'itale , il en trouva la preuve dans ce fait, qu'après avoir coupé les nerfs grand sympathiques ou pneumog'astriques isolément ou si- Ci) Gaz. hebdorn. 1861, p. 578, et Gaz. méd. 1859, p. 547.
multanémont. il a toujours vu se produire néanmoins la paralysie caraoléristique.
M. Vulpian, d'après des expériences sur le cœur des g'renouilles, pense que la dig'italine ag-it en réalité sur les éléments musculaires du cœur et non sur les nerfs cardiaques. De même que Stannius, il semble admettre une contractilité propre de la fibre musculaire, indépendante de tout influx nerveux.
Cependant, jusqu'à preuve du contraire, nous sommes bien oblig-é d'admettre que tout mouvement musculaire est dépendant du système nerveux. Si, dans quelques circonstances, on a vu des fibres musculaires cardiaques, placées sous le microscope, se contracter encore d'une manière rhytbmique, nous sommes très-porté à admettre que ces mouvements n'étaient dus qu'à une réserve du fluide nerveux; si enfin ces mêmes contractions, vues au microscope, ont été arrêtées plus ou moins rapidement par la dig-italine, ne peut-on croire qu'il s'est passé là une action cbimique anti-vitale, comme cela aurait eu lieu, si on aA^ait employé de l'acide sulfurique ou quelque autre ag-ent énergique ; car nous savons que la digutaline, tout en étant un corps neutre, a une action irritante désorg-anisatrice, pour ainsi dire, sur les tissus.
Nous voici arrivé à l'étude de la tbéorie que nous défendrons, théorie dans laquelle la dig-itale porterait son action sur les vaso-moteurs. Hutchinson,
({) Vulpian, Mode d'action des poisons, dits poisons du cœur, sur le cœur des grenouilles (Bulletins de la Société philomatique, 1864, p. 95.
déjà en 1827, était arrivé, à la suite de ses expériences, à soupçonner l'action de la dig-italc sur les rameaux vasculaires périphériques. Nous ne croyons mieux faire, pour exposer son opinion, que de rapporter presque textuellement ce qu'il a dit luimême (1).
Il est frappé de la coïncidence de la force et de la rapidité de la contraction du cœur, de la force et de la plénitude du pouls de l'artère radiale avec une si grande diminution de leur fréquence.
« On n'observe cet effet, dit-il, après l' usagée d'aucun autre stimulant. Je crois que la digitale affecte particulièrement le système nerveux des g*ang-lions, en auguiientant d'abord leur influence sur les petites artères et en la diminuant ensuite, d'où résultent l'aug'mentation et la diminution correspondantes de la fréquence du pouls.
« Il paraît bien établi que les petites artères se contractent et se dilatent indépendamment de l'influence du cœur sur elles par le moyen du sang*, et il paraît ég-alement bien prouvé que cette fonction est aussi un puissant moyen de la circulation. D'après cela, il sera évident que l'aug'mentation d'action des petites artères, en renvoyant le sang* au cœur avec une rapidité extraordinaire, donne lieu à une aug-mentalion d'action de cet org*ane, et vice versa que la diminution d'action des vaisseaux, en renvoyant moins vite ce fluide et en distendant ainsi plus lentement le cœur, rend sa systole moins fréquente que dans les circonstances ordinaires,
(l) Baylc, Travaux thérapeutiques. Paris, 1835; p. 65, etc.
bien qu'il soit possible que sa force ne soit pas diminuée. »
Comme on le voit, Huicliinson avait entrevu, quoique confusément, l'action delà digûtale sur la circulation des petites" artères; les connaissances physiologiques qu'on possédait alors ne lui permirent pas de donner une théorie plus complète.
Plus tard, en 1859, Duncalfe {British médical, journal), soutient (|ue la dig'itale exerce spécialement une action sédative sur la circulation capillaire; aussi l'emploie-t-il dans les maladies où la circulation périphérique est embarrassée, et obtenait de bons résultats, notamment dans les hémorrhoïdes. La liberté rendue au cours du sang' dans le système capillaire, par l'effet de cette sédation^ expliquerait le rétablissement consécutif des fonctions du cœur dans les cas d'afPection de cet org^ane.
M. Galan a constaté chez les g'renouilles que la dig^itale détermine une contraction des parois des vaisseaux capillaires artériels et A^eineux. Il en résulte des ondulations dans la circulation et même un reflux du sang- ; ce qui, selon M. Galan, expliquerait pourquoi le cœur s'arrête pendant son état de plénitude et de dilatation dans la majorité des cas. Mais ce resserrement des vaisseaux lui paraît toujours survenir lorsque le cœur est déjà influencé; cependant, ajoute-t-il, les deux phénomènes se passent peut-être en même temps.
Ce fait de la contraction de vaisseaux capillaires de la membrane natatoire des g-renouilles , n'est
(i) Galan. Ouvr. cité, p. 20.
pas, quoi qu'en dise M. Galan, de si facile observation. J'ai cherché plusieurs fois à le constater, et je suis obhg'é de le déclarer, cette contraction ne m'a pas paru évidente, incontestable. Néanmoins, le fait a été si clair, si palpable pour M. Galan, que je ne puis mettre en doute les résultats consig'nés dans ce travail,
J'ai cherché si cette contraction des petits vaisseaux serait plus saisissable chez le lapin ; on sait, depuis les observations de Schiffet celles de M. Vulpian (1), que l'artère centrale de l'oreille du lapin est animée d'un mouvement rhythmique indépendant des mouvements du cœur, ce qui constitue une sorte de cœur artériel accessoire. Les ramifications de cette artère sont elles-mêmes douées d'une contractililé très-vive. Eh bien, après avoir nettement constaté les mouvements de ces vaisseaux chez un lapin, je lui injectai sous la peau du dos 1 centig-ramme (2) de digitaline dissous dans 1 g"rammes d'eau. Examinant alors l'oreille, je vis très-bien, un quart d'heure après environ, l'artère contractée d'une manière permanente. Cette contraction existait encore le lendemain, et malg-ré toute mon attention, il m'a semblé que l'artère n'entrait que faiblement et à de plus rares intervalles en diastole. En même temps je constatais que les oreilles qui pendant toute la journée et avant l'in-
(1) Vulpian, Contractilité des vaisseaux de roreiUc chez les lapiu^ {Gazette médicale, 1857, n" 1).
(-2) Celte dose de digitaline ne produit yiicun effet toxique chez io
lapin.
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jection avaient une température élevée, étaientdeve nues peu de temps après l'injection, très-froides, et que le lendemain encore elles étaient à une trèsbasse température.
Je ne veux pas tirer de conclusion de cette seule expérience; elle ne. peut rieri prouver au point de vue d'une théorie. Je ne la donne que comme une observation à contrôler, comme un moyen facile d'explorer les chang-ements qui peuvent survenir dans la contractilité de vaisseaux de petit calibre sous l'influence de ladig-itale. Le temps ne m'a pas permis de multiplier cette expérience, qui peut-être pourrait servir jusqu'à un certain point dans la question qui nous occupe.
Mais ici encore , je le répète, les expériences sur les animaux ne peuvent servir utilement pour expliquer l'action thérapeutique de la dig-itale ou de la dig'italine. C'est en rapprochant les données physiolog'iques des observations cliniques qu'on pourra se rapprocher de la vérité, comme nous allons essayer de le démontrer.
Rappelons brièvement le rôle physiologique du g-rand sympathique; nous verrons ensuite que la circulation est normale et rég'ulière, à la condition seulement d'un équilibre parfait entre le cœur et les vaisseaux périphériques ; que cet équihbre peut être rompu, soit par altération fonctionnelle du g-rand sympathique, primitive ou consécutive, soit par lésions cardiaques qui amènent à leur suite l'embarras de la" circulation périphérique.
Le grand sympathique est moteur des muscles de la vie végétative. A ce titre, il préside aux con-^
tractions tlu cœur, ainsi qu'aux contractions des vaisseaux capillaires par les filets vaso-moteurs.
Il possède des filets terminaux sensilifs qui, recevant une impression excitante quelconque, la transmettent aux g-ang-lions, de là à la moelle, et alors lentement les fibres moArices réagissent et produisent des contractions des muscles de la vie végétative.
Les^g'anglions du g^raud sympathique possèdent en propre une puissance de centre nerveux, mais cette puissance ne s'exerce dans toute sa plénitude que si ces ganglions sont en communication avec la moelle. S'ils ag'issent encore lorsque la moelle est détruite , c'est grâce à une réserve du fluide nerveux qu'ils dépensent peu à peu et d'une manière périodique jusqu'à l'épuisement. (Longet.)
Les nerfs gang^lionnaires président exclusivement à la calorification, à la nutrition et aux sécrétions.
Quels sont donc les troubles qui surviennent lorsque par la section on a soustrait les fonctions à son influence, ou lorsque son action est seulement affaiblie?
La section du grand sympathique produit l'arrêt plus ou moins brusque des battements du cœur, la dilatation permanente des vaisseaux capillaires, une augmentation de chaleur par afflux sanguin plus considérable en un temps donné, des congestions même inflammatoires, ou des suffisions sanguines, le resserrement de la pupille , la suspension des sécrétions, et tous autres troubles de nutrition (Cl. Bernard, Longet, Brown-Séquard, etc.).
Si, au lieu d'être coupé , le grand sympathique
est intacte, mais fonctionne faiblement, comme cela existe dans les maladies fébriles surtout, nous observons à un moindre deg-ré les désordres mentionnés ci -dessus.
L'équilibre normal est rompu : la fièvre s'allume, la chaleur est vive , il se produit des cong^estions, des hémorrhag-ies ; les sécrétions ne se font plus dans leur proportion normale ; les vaisseaux sang-uins, relâchés, laissent passer sans résistance le courant sang-uin ; le cœur devient irrég-ulier et rapide dans ses contractions; le cerveau est influencé à son tour, et divers accidents nerveux en sont la conséquence.
Nous voyons ég-alement , dans un sens plus modéré, quelques-uns de ces phénomènes se produire chez les sujets affaiblis par de fortes hémorrhag"ies, par des maladies chroniques, par les excès de toute nature, ou bien encore par le fait d'une constitution débile. Chez eux, le pouls est habituellement fréquent, très-variable suivant la station verticale ou horizontale; la chaleur est g-randeaux extrémités, comme par une sorte de fièvre locale ; ils présentent des cong-estions passag-ères, soit des viscères , mais plus souvent encore de l'enveloppe cutanée, à la face surtout; chez quelques-uns aussi on observe un certain deg-ré d'embonpoint, ce qui semble prouver encore une nutrition imparfaite ; enfin les forces sont déprimées, et tout effort un peu continu amène à sa suite une fatig-ueplus ou moins intense et parfois de la somnolence.
Dans ces cas, si on veut se rendre compte de l'état de la circulation, au moyen du sphyg-mog'raphe, on
obtient des tracés caractéristiques. La lig-ne d'ascension est haute, droite, la lig^ne de descente est à ang^le très-aig-u avec la précédente, et n'est séparée de 1 a pulsation suivante que par une lig-ne un peu oblique et courte. Gela indique manifestement une faible tension du système artériel.
La contractilité des vaisseaux capillaires, dépendant directement des vaso-moteurs, est indubitablement une condition nécessaire, indispensable de la circulation, de la calorification, de la nutrition et des sécrétions. Cet élément important avait long'temps été nié par les uns, défendu par les autres, jusqu'au moment où, par leurs découvertes successives, Mag'endie^ Gûnther, Henle et Stilling-, Schilf, Cl. Bernard , Brown-Séquard, lui assig-nèrent son véritable rôle dans la circulation. Les belles recherches de Vierordt , de Ludwig", et surtout celles de M, Marey^ sont venues ensuite démontrer, d'une manière presque mathématique , l'influence de la contractilité des vaisseaux sur la tension artérielle et la rég'ularité ou la fréquence des battements cardiaques.
Ils ont prouvé que la fréquence des battements du cœur est en raison inverse de la tension artérielle.
Or, cette tension peut diminuer soit par déperdition de sang\ comme après la saig'née, les hémorrhag'ies, soit par l'affaiblissement de la contractilité des petits vaisseaux, ce qui arrive dans les fièvres, dans les réactions des inflammations ou lorsque leur conti^action a été trop long'temps ou trop violemment mise enjeu, ou enfin plus simplement par
rt'h'valioii de Ja température extérieure. C'est alors que le pouls aug-meute de fréquence.
Cette tension aug-mente au contraire, soit par pléthore, soit par excitation de la contractilité des capillaires. Cette excitation est-elle normale, les battements du cœur ont une fréquence moyenne; estelle plus forte, de deux choses l'une, ou le pouls deviendraprimitivement lent pour s'accélérer presque aussitôt après, ou l'effet de ralentissement sera plus durable, et entraînera à sa suite l'abaissement j de la température et divers autres phénomènes. On j sait que le froid, la frayeur, une émotion, etc., suivant leur intensité, peuvent amener ces deux ordres d'effets.
Il est enfin démontré que la contractilité des pe- I tites artères, en apportant un obstacle au courant sang-uin, ralentit, d'une parties battements du cœur, de l'autre l'écoulement du sang* dans les capillaires et par suite dans les veines, toutes conditions importantes pour la rég-ularité de la circulation et pour l'intég-rité des sécrétions, de la nutrition, de la calorification.
Si maintenant nous rapprochons les données physiologiques que nous avons énoncées précédemment des phénomènes qui sont produits par l'absorption de la dig-itale, à dose thérapeutique, nous sommes frappés de la similitude qu'il y a entre les I effets de ce médicament et ceux qui résultent de l'excitation du g-rand sympathique, de ses filets r vaso-moteurs particulièrement. En effet, la digitale produit un abaissement de la température quelquefois avant même que le cœur soit ralenti (Wundei-lich,
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Lœderioli, Goblontz, Tliomas, l'ont mainlos fois-observé). Peut-on comprendre cet effet autrement qu'en admettant que les petits vaisseaux relâchés recouvrent, sous l'influence de la dig-itale, un certain deg-ré de contractilité, et cela, par une excitation des nerfs vaso-moteurs ? Le cœur dans ce cas ne peut être pour rien dans cette diminution de la température.
La dig*itale ralentit les battements du cœur, mais le phénomène est lent à se produire ; il ne survient que douze, ving^t-quatre, trente-six heures et plus, après l'administration du médicament. De plus, ce ralentissement est parfois précédé, au dire de beaucoup d'observateurs, d'une accélération de courte durée, ce qui peut très-bien s'expliquer par l'effort que fait le muscle cardiaque pour vaincre la résistance que lui opposent' les capillaires, résistance à laquelle il n'était plus habitué. Le cœur, une fois ralenti, a-t-il perdu de sa force d'impulsion ? Nullement, excepté dans certains cas que nous siguialerons plus loin et oii la dig-itale, administrée intempestivement, produit une fatig'ue du cœur qui peut aller jusqu'à l'épuisement.
La tension artérielle dépendante, au premier chef de la contraction des capillaires, est aug-mentée en même temps que le cœur se ralentit. Pourrait-on expliquer cette augmentation de la tension par le ralentissement, et l'affaiblissement des contractions cardiaques ? Ce serait contre toutes les lois connues de l'iiydrauliqueetdela physiologne de la circulation.
Pourrait-on ég'alement expliquer par le simple ralentissement, pourquoi l'eng^org-ement du système
capillaire et veineux, les cong*estions, les hémorrliag'ies, etc., se dissipent? Évidemment non. Il se passe là, sous l'influence de la digitale, une action bien plus directe, bien plus féconde dans ses résultats que ne le serait un affaiblissement du cœur. Cette action, c'est la rég-ularisation de la circulation périphérique, c'est l'équilibre rétabli entre les résistances des capillaires et l'impulsion cardiaque, entre l'afflux et l'écoulement du sang' dans les diverses parties du système. Alors on voit les œdèmes, les épanchements séreux non enkystés disparaître, parce que la circulation veineuse étant moins entravée, la sérosité extravasée rentre dans le torrent circulatoire. Cette résorption de la sérosité amène dans la masse du sang* un excès de liquide dont la circulation se débarrasse bientôt au moven d'une diurèse abondante. Y a-t-il lieu, en admettant ce mécanisme, de s'étonner, comme le fait M. le professeur Trousseau, que tous les sédatifs de la circu lation soient diurétiques (1).
Ces ag-ents qu'on est convenu d'appeler sédatifs, qualification erronée si on la prend dans le sens rig-oureux du mot, ag'issent en aug-mentant la contractilité des capillaires et la tension artérielle; il en résulte que la capacité du système sang-uin diramuant n'est plus en rapport avec la masse du liquide contenu; les reins fonctionnent alors avec plus d'activité, et le trop plein du liquide est rejeté au dehors. Cet effet diurétifjue, d'ailleurs, n'est trôsraanifeste (|uc dans les cas où une g-rarule quantité
I (1, Trousseau et Pidoux. Traité de thérapeutiqini, 1862,1. II, p.,
(le sérosité est épanchée dans les tissus, comme on l'observe clans les affections du cœur ou du foie, etc. Dans les cas contraires, la diurèse n'est obtenue que si l'on a soin de faire pénétrer par les boissons une g-rande quantité de liquide dans l'org-anisme.
Nous voyons encore une preuve de la théorie que nous soutenons, dans les contractions utérines que provoque la digitale. En effet, l'utérus n'est animé que par des filets du g-rand sympathique (Long-et). La digitale a donc, là comme sur les vaisseaux , une action excitante qui porte sur les filets sympathiques.
Enfin, la lenteur d'action de la dig"itale, la persistance de ses effets après qu'on en a cessé Fusag-e, confirment encore notre manière de voir. Elle ag'it à la manière d'un excitant des nerfs g-ang-lion n aires.
Je crois donc que la dig-itale étant absorbée, et son principe actif mélangée au sang* , exerce une action primitive, élective pour ainsi dire, sur les éléments moteurs des vaisseaux capillaires qu'elle excite et que par là elle rétablit la circulation dans son équilibre normal.
Si nous nous reportons à la physiolog-ie patholog'ique des accidents contre lesquels la digitale a une heureuse influence, nous remarquons que toujours il s'agnt de phénomènes liés étroitement à un trouble de la circulation capillaire. Ainsi la digitale, qui jadis avait été tant préconisée dans la phthisie et la scrofule , n'ag-it dans ces maladies qu'en rég'ularisant la circulation, en empêcbant le retour des accès de fièvre quotidiens.
Dans l'épilepsie, le deliriuni Ireniens, l'alcoolisme chronique, la manie aig'uë, la dig'itale, d'après les nombreuses observations des médecins américains et ang'lais, atténue beaucoup la g'ravité des accidents. Or, laphysiolog-ie patholog'ique nous enseig-ne que, dans ces diverses maladies cérébrales, l'hyperémie cong-estive du cerveau et du bulbe joue un rôle capital; de plus, les autopsies démontrent dans ces cas une réplétion considérable des vaisseaux, 1 quelquefois même leur dilatation partielle et multi- I pie, véritables petits anévrysmes, anévrysmes miliaires comme lésa appelés M. Bouchard, et qui sont la source des hémorrhag-ies cérébrales, comme l'a démontré récemment mon collég'ue dans son excellente thèse. Il paraît encore probable que, dans ces cas, si la dig'itale produit de bons résultats, ce n'est pas en agissant sur le cœur directement^ mais bien I plutôt en excitant la contractilité des vaisseaux. Dans les hydropisies, hydrothorax, ascite, œdèmes, la digitale n'ag-it certainement pas à titre de I simple diurétique. Nous avons vu plus haut quel était le mécanisme de la diurèse qu'elle provoque, i Elle exerce une action directe sur la cause de l'hydropisie, sur l'embarras de la circulation.
Les hémorrhag'ies (épistaxis , hémoptysies, métrorrhag-ies) sont heureusement modérées par la I dig'itale, comme l'attestent de nombreuses obser- I valions. Evidemment cet effet ne peut être rapporté I au ralentissement simple de la circulation, mais au ! resserrement des vaisseaux.
Dans les fièvres {fièvre typhoïde, fièvres intermittentes), si la digitale a une action puissante, il nous paraît ég-alement démontré que c'est grâce à
son influence sur le système grand sympathique.
Les aflections pulmonaires (pneumonies, tubercules), qui toujours sont accompag>nées d'une, cong-estion plus ou moins intense, éprouvent ég-alement une modification iavorable de l'usagée de la dig*itale.
Divers symptômes liés à certains états patholog-iques, symptômes très-souvent causés par la cong-estion, comme la mig-raine liée aux troubles menstruels, la dyspnée dans les affections pulmonaires ou cardiaques, l'asthme nerveux, sont très-fréquemment amendés par la digntale.
Enfin c'est encore dans 'ses applications au traitement des maladies du cœur que nous voyons la justification de notre manière de voir.
Dès que l'influence de la dig-itale sur la circulation fut connue, on s'empressa de l'administrer indistinctement dans tous les cas de lésions du cœur, la péricardite, l'endocardite, l'hypertrophie, les lésions valvulaires, insuffisances ou rétrécissements, les anévrysmes, etc.^ et à toutes les périodes de ces maladies. Malheureusement on éprouva bientôt des mécomptes, et peu à peu on restreig'nit l'emploi de la digitale à un petit nombre de cas. Encore n'obtint-on pas tous les résultats qu'on en espérait, parce qu'on ne se rendit pas suffisamment compte des contre- indications. Les uns voyaient dans la digitale un narcotique, un opium du cœur (M. Bouillaud); les autres en faisaient un tonique, le quinquina du cœur (Beau). Ces diverg-enbes d'opinion, de la part d'hommes aussi compétents, ne servent qu'à nous montrer combien peu on se rendait compte de l'action du médicament.
Or l'expérience a appris que la dig'iLale n'a que peu ou point d'action dans les affections purement nerveuses du cœur (palpitations), ainsi que dans les états inflammatoires aig'us, où l'effet est quelquefois nuisible.
Dans les affections org'aniques du cœur avec lésions valvulaires, l'observation a encore prouvé que, surtout dans les rétrécissements des orifices oij l'on observe au plus haut deg'ré les troubles de la circulation périphérique, la dig'itale exerce une influence des plus manifestes.
Toutefois, il est une contre-indication formelle, c'est l'affaiblissement de la contractibilité du muscle cardiaque par infiltration g'raisseuse de ses fibres, lésion qui survient vers la période ultime des maladies org'aniques du cœur. Car alors le cœur, déjà faible, ne peut plus surmonter la résistance des capillaires, il s'épuise dans de vaines contractions, et la mort, quelquefois, est hâtée par l'administration intempestive du médicament.
Le sujet que nous traitons demanderait, pour être complet, un plus gTand développement; mais le but de ce travail était surtout d'indiquer le mode d'action de la dig'itale tel que nous le comprenons, et d'apporter des preuves à l'appui.
CONCLUSIONS
1" La dig"itale, dont le principe actif est la dig-italine, exerce à toutes doses une action spéciale sur la circulation.
2° Si, à dose toxique, la dig-itale ag-it directement sur le cœur, il semble qu'à dose thérapeutique elle excite primitivement la contractilité des vaisseaux capillaires et n'influence que secondairement le centre circulatoire, en rétablissant l'équilibre de la circulation.
3" Si l'on adopte cette théorie, la digntale est un sédatif de la circulation, en ce sens qu'elle en calme las désordres, mais c'est par une action excitante et tonique, et non pas hyposthénisante, comme on l'admet g-énéralement.
4° L'influence delà dig'itale sur la température, les sécrétions, la nutrition, les contractions utérines et les hémorrhag'ies, ne peut s'expliquer que par son action excitante sur les filets terminaux du g-rand sympathique.
5° Cette théorie justifie pleinement les résultats favorables obtenus par la dig'itale dans les fièvres, les affections cérébrales, les hémorrhag'ies, la dysménorrhée, les cong-estions , les hydropisies et les troubles circulatoires liés aux lésions cardiaques.
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