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DES MALADIES CHROKIQUES EN GÉNÉRAL
SI. DiTision des maladies en aiguës et chroniques, — Grandeur et répi liljon des doses dans les maladies chroniques. — Utililé des découverte ^lysiologiqaes et anatomo- pathologiques pour la médecine.
La division des maladies en aiguës et chroniques es tout à fait arbitraire. Si nous l'avons adoptée, c'est dan le but d'avoir un point d'appui, et, plus encore, de conti nuer l'œuvre de Hahnemann, qui l'a fait nettement res sortir dans son Traité des maladies chroniques.
Cependant cette division n'est pas entièrement inutil pour le médecin homœopathe, notamment en cequi con cerne la grandeur et la répétition des doses. Ainsi, dan les maladies aiguës, les médicaments s'administrent & de doses plus matérielles, plus fortes que dans les maladie chroniques, profondément enracinées dans presque toui les systèmes organiques. D'un autre côté, la répétition dei dilutions plus élevées, dans les maladies chroniques, demande la plus grande circonspection, et doit être beaucoup moins prompte que dans les maladies aiguës. Notrt longue expéri«ice nous a permis d'apprécier la valeur di u. I
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ce préœpte de Habnemann, dont les nombreux succès dans le traitement des maladies cbroniques ne sont pas dus seulement à sa découverte des médicaments aatipsoriques, mais bien plus encore & sa thérapeutique circonspecte et réfléchie.
Nous aurons soin de mentionner, dans la description de chaque maladie, les découvertes, les observations physiologiques et pathologiques nouvelles qui ont essentiellement contribué à mieux en établir le diagnostic, bien qu'à vrai dire, il n'en soit pas résulté d'avantage réel pour la médecine pratique. Au contraire, des allopàthes distingués, hommes d'instruction et d'expérience, se sont laissé décourager et ont entièrement aixmdooné leur matière médicale dont ils ont reconnu l'impuissance à modifier et à transformer les états pathologiques, bien que les progrès de la science les aient mis à même de mieux les observer. Ces découvertes précieuses ont donc tout au plus produit un résultat négatif, celui d'empêcher les médecins d'aggraver une maladie par un traitement intempestif, et de la rendre ainsi souvent incurable. £a un mot, ces progrès dans le domaine de la physiologie et de la pathologie ont porté un coup funeste k l'allopathie. Des allopathes , déjà peu confiants dans leur matière médicale spéculative, etc., ont achevé de perdre le peu de foi qu'ils avaient en elle, et se sont mis h la recherche de remèdes plus sûrs. En attendant, ils se contentent d'entretenir savamment leurs malades du caractère, du développement de leur maladie, et s'en rapportent, pour les guérir, à la force médicatrice de la nature, ou plutôt ils les abandonnent.
Voilà tout le fruit de ces découvertes nouvelles : les hôpitaux regorgent de malades qui sont livrés aux chances du hasard; dans la pratique civile, le médecin ,
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dépOBrvQ d'un principe régulateur et certain, est obligé de faire l'aveu de son impuissance.
Hais heureusement il est des hommes qui ont sn lés mettre à profit, en imprimant une nouvelle direction ^k science. Et ces hommes sont les homœopathîstes, dédaignés et persécutés par les allopathistes, qui se vantent d'être les seuls médecins rationnels.
Ce qni nous donne l'avantage sur nos adversaires, c'est notre matière médicale physiologique, qui marche ée plus en plus dans la voie du développement; elle nofis met, en effet, en contact intime avec les observations purement physiologiques et avec les résultats pathoïogiques obtenus par les autopsies ; de telle sorte que nous arrivons à une plus juste appréciation des phénomènes physiologiques fournis par l' expérimentation snr des sujets bien portants (symptômes médicamenteux), et à l'application bien plus utile de ces symptômes aux divers états pathologiques.
S II. opinion de Habnemaan sot les maladies chroniques.
Avant d'entrer en mati^e, il est utile de passer en férue les Idées de Hahnemann sur les maladies chroniques. Ce fut au grand étonnement de ses partisan», comme de ses adversaires, qu'après avoir repoussé toute généralisation des maladies et le maintien de leurs an-^ ciennes dénominations, qu'après avoir combattu aVcle tant d'ardeur toutes les hypothèses sur la nature indOte et inexplicable, sur le rapport dynamique et matériel des maladies, Hahnemann se lança lui-même dans èette voie qu'il avait signalée comme si dangereuse. Mais un examen calme et approfondi du premier volumede son TToité des maladies cfuroniqiies, dans lequel il a établi les preuves à Tappui de son opinion avec une rare énuÛtion,
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avec une argumentation pleine de force et de clarté, avec cette sagacité qui caractérise ses premières œuvres; cet examen, disons-nous, sufBt pour réfuter victorieusement et réduire au néant toutes les objections de ses adversaires.
La nouvelle doctrine de Hahnemann avait déjà pris un développement considérable à l'époque où il s'occupa spécialement de rechercher la cause de l'impuissance de la médecine dans le traitement des maladies chroniqiies, et de trouver un procédé curatif plus sûr. 11 avait fait tout ce qui était humainement possible pour répandre la plus grande clarté sur tous les détails de son nouveau système, et pour eu rendre ta pratique facile aux médecins ; il essaya sans cesse de nouveaux médicaments, et donna à ses disciples les préceptes les plus minutieux sur la manière de faire ces expériences. II croyait, par ce moyen, pouvoir découvrir la cause de l'insuccès de cette méthode curative dans le traitement de beaucoup de maladies, surtout chroniques, bien qu'elle fût reconnue depuis longtemps comme supérieure à toutes les autr^; il était même forcé d'admettre que < le début de ces traitements inspirait de la confiance, leur prolongation produisait des effets de moins en moins favorables, et leur terminaison détruisait tout espoir (1). »
En 1817 et 1818, j'assistais presque journellement aux consultations de Hahnemann, et je l'entendais souvent demander aux malades s'ils avaient jamais été affectés de la gale. Plus tard, il finit par leur dire d'une manière très-positive : Vous avez eu autrefois la gale. J'étais trèssurpris de la réponse afGrmative de la plupart des malades. Depuis ce temps, je n'ai jamais négligé de poser cette question aux personnes qui réclamaient mes soins, et
(I ) Doctrine ei IrailemcDl homœopalhique des maladies dironiques, trad. •ie l'allenuad par J. A. L. Jourdao, f édition ; Paris, 1846; l. i ,'p- 6 elsuiv.
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avant que HahnemaDD eût publié son Traité des maladies chroniques, j'ai trouvé très-souvent dans sulpkttr ou dans kepar sulpkuris le remède approprié. Cette question de Habnemann avait frappé mon attention : je comprenais qu'il envisageait les maladies chroniques sous un point de vue différent de celui des autres médecins. En continuant ses rechercbes, il pensait trouver de plus en plus, dans les faits, la confirmation de cette idée d'une affection psorique latente, source des maladies chroniques, ainsi que de celle de la nature miasmatique chronique du mal primitif, « parce qu'il n'arrive jamais à celui-ci d'être vaincu par l'énergie d'une constitution robuste, de céder au régime le plus salubre, au genre de vie le plus régulier, ou de s'éteindre de lui-même, mais que jusqu'à la fin de la vie, il s*aggrave sans cesse, en prenant la forme d'autres symptômes fâcheux. > — 11 appelait psore (affection psorique interne, avec ou sans éruption) cette maladie primitive, source de tant de maladies, et antipsoriques les remèdes dont il avait éprouvé l'efficacité contre elle. La puissance curative de ces agents thérapeutiques, dans beaucoup de maladies chroniques, lui servit de preuve en faveur de la nature psorique de celles-ci, et il en résultait pour lui la conviction ferme que ■ la plupart des maladies innombrables de la peau, de même que presque toutes les pseudo-organisations, depuis les verrues aux doigts jusqu'aux tumeurs enkystées les plus volumineuses, depuis les simples déformations des ongles jusqu'aux gonflements des os, aux déviations de la colonne vertébrale et à plusieurs autres ramollissements ou distorsions des os, dans l'enfance et dans l'âge avancé ; que les saignements de nez fréquents, les congestions de sang dans les veines du rectum, les flux sanguins par l'anus, l'hémoptysie, l'hématémèse et l'hématurie, l'aménorrhée et la métrorrbagie, les sueurs noc-
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tsrnes habituelles et Taridité de la peau devenue sèche ccworne un parchemin, les diarrhées habituelles, la constipation opiuiAtre, les douleurs chronique et les ccmvulsions reparaissant pendant plusieurs années de suite, etc. ; en un mot, que des milliers d'affections chroniques auxquelles les pathologistes ont assigné des noms différents, ne sont, à peu d'exceptions près, que des rejetons de la psore polymorphe (1). > — Ses observations et ses expériences ultérieures lui apprirent que « les affections chroniques qui Tarient tant sous le rapport des accidents qu'elles déterminent et des formes qu'elles revêtent, ne sont toutes que des maaifestatious partielles de ce miasme chronique primitif, lépreux et psorique, c'està-^e des dérivés d'une seule et immense maladie fondamentale, et ne doivent être considérés et traités que comme des membres d'une seule et unique maladie. ■
§ m. Trois mîasmeB chroniques : la syphilis, la s;«we et la psore, consi- 4ârées par Hahnemann comme l'origine des maladies chroniques.
D'après Hahnemann, il n'existe que trois de ces miasmes chroniques dont les maladies se manifestent par des symptômes locaux, et d'où proviennent, sinon toutes, du moins le plus grand nombre des affections chroniques : 1* la syphiUs; 2" la sycose ou la maladie des fies ; 3" la jtsore, qui est la source de l'exanthème de la gale.
Ia psore est la maladie chronique miasmatique (contagieuse) la plus ancienne, la plus généralement répandue, la plus fâcheuse, et cependant la plus méconnue de toutes. Dans les anciens temps, elle constituait les maladies connues sous les noms de lèpre, de dartre, de feu Saint- Antoine, etc. Répercutée de la peau, elle se montrait,
(1) Doctrine et traitement homœopathique des maladies chroniques, 1. 1 , p. 12 el SUIT.
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comme psore latente, sous la forme, tantôt (Taffections mentales, etc., tantôtd'afiecUons nerveuses, deparalysie, de phthisie, etc. Ces maladies forment au moins les sept huitièmes de toutes les maladies chroniques existantes* tandis que Tautre huitième procède de la sy[±iiis ou de la sycose, on d'une complication de deux de ces maux primitifs, on, ce qui arrive le plus rarement, de tous trois. Peu à peu, sous l'influence des soins de propreté, d'un régime plus simple, etc, les symptômes extérieurs de la psore se modifièrent, tellement qu'à la fin du quinzième siècle elle fut réduite à la forme d'une éruption psorique ordinaire, sans que cependant il en résultât le moindre avantage pour le genre humain, et cela parce qu'on s'eflbrçait d'anéantir aussi promptement que possible ce mal, local en apparence, par un traitement extérieur. Mais il arrivait que la psore interne, au lieu d'être détruite par ces moyens, éclatait après des semaines, des mois, des années, sous forme d'une maladie chronique d'une autre espèce. Bien plus, cet exanthème avait et a encore aujourd'hui ce caractère particulier de disparaître spontanément de la peau, à la suite de causes auxquelles on ue fait pas attention. « Telles sont, par exempte, un fâcheux événement physique ou moral, une frayeurviolente, un dépit contiouel, un chagrin profond, un grand refroidissement, un chagrin intense, des bains froids, tiëdes et chauds, dans l'eau de rivière et dans les eaux minérales, une fièvre due à une cause quelconque, une maladie aiguë, une diarrhée prolongée, quelquefois aussi peut -être l'inertie de la peau. Dans ce cas, les suites sont tout aussi f&cheuses que quand l'exanthème a été supprimé extérieurement par une thérapeutique irrationnelle. Les symptômes secondaires de la psore éclatent alors tôt ou tard. > Cependant la psore, si adoucie aujourd'hui, nediOère
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pas essentiellemeût de la lèpre sous le rapport de ses maladies consécutives ; cette dernière également, à moins qu'elle ne fût trop invétérée, se laissait assez souvent chasser de la peau ; mais alors aussi on n'avait pas plus d'égard aux résultats fâcheux de cette disparition, que les médecins modernes ne font attention aux maladies aiguës et chroniques que la psore interne ne manque jamais de déterminer tût ou tard, lorsque l'éruption a quitté la peau d'elle-même, ou par l'effetd'un traitement dirigé contre elle (1). ■
g IV. La psore eat la source la plue géaérale des maladies chrouiques. Signes de la psore laleole.
On comprend aisément, après cette incurie de la part des médecins vis-à-vis de l'exanthème psorique, comment la psore est devenue la source générale des maladies chroniques, la maladie la plus méconnue et celle qui a été traitée le plus mal et de la manière la plus pernicieuse.
Une maladie miasmatique (contagieuse) aiguë, quelque super0ciel que soit le traitement, disparaît entièrement après deux k trois semaines ; il n'en est plus de même des maladies miasmatiques (contagieuses) chroniques, qui, sans un traitement radical, ne s'effacent jamais que pour revêtir une nouvelle forme. L'infection s'opère à l'instant même du contact avec l'épiderme général, et aussitôt l'organisme tout entier en est affecté ; le lavage et la cautérisation sont complètement incapables d'empêcher les effets de l'infection. La première pustule galeuse qui se forme sur la peau indique déjà le développement et la formation complète de l'éruption qui a infecté tout le corps : elle est le produit de la maladie interne qui,
(1) Doctrine et traitement bimoMpalbique des maladies chroniques, 1. 1 ,
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loin d'être effacée par la répresaioo, n'en devient que plus dangereuse, parce qu'il n'existe maintenant plus de symptôme extérieur qui tienne lieu de la tnaladie interne générale. — La maladie est d'autant plus répandue, que presque tous les hommes sont aptes à en être affecta. — Lorsqu'elle est abandonnée à elle-même, le nombre des boutons psoriques augmente, sans que l'état général de la santé paraisse en souffrir , la maladie s'étend sur une grande superficie du corps, et il semble alors que l'eianthème soit lié à la santé relative de l'individu. C'est pour cela qu'il est si dangereux d'effacer l'exauthème avec des remèdes extérieurs, car alors les conséquences fâcheuses se déclarent d'une manière prompte et évidente. Ces accidents, il est vrai, n'arrivent pas immédiatement après l'effacement d'une éruption psorique récente ; cependant ils ne tardent pas à se manifester : ils suivent une marche lente et progressive, et persistent toute la vie, si l'art n'intervient pas. Après la répression des pustules, les sujets, surtout les jeunes, jouissent souvent en apparence d'une bonne santé pendant plusieurs années ; mais, d'une autre côté, les signes de la psore latente sont si peu prononcés qu'on ne leur donne pas toute l'attention qu'ils méritent. Leur nombre varie chez les différents individus, et les maladies s'enracinent aussi bien dans le système de la sensibilité que dans ceux de l'irritabilité et de la nutrition. Les principaux signes sont (1) :
* Excrétion fréquente de vers, démangeaisons insupportables dans le rectum, surtout chez les enfants ; dans beaucoup de cas, ballonnement du bas-ventre ; tantôt une faim insatiable et tantôt point d'appétit; pâleur de la face
(i) Doctrine et Irailemeol bomœopalliique des msladies chroDiques, 1. 1. p. m el «liT.
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et flaccidité des muscles; fréquentea ophthalmîes; orgelets ; gonflement des glandes du cou ; sueurs à la tête ; saignement de nez chez les jeunes filles etles jeunes garçons, plus rare chez les adultes ; mains ordinairement froides ou mouillées de sueurs, ou chaleur brûlante k la paume des mains ; pieds baignés d'une sueur fétide ; engourdissement fréquent des membres ; crampes fréquentes dans les muscles des bras et des maim; soubresauts de certaines parties musculaires ; catarrhes fréquents ; coryza ^c ou fluent; obstruction des narines; suitiment pénible de sécheresse dans le nez ; ulcération des narines; angines fréquentes ; raucité fréquente de la voix; petite toux brève; fréquents accès d'asthme; facilité de se refroidir; grande tendance à se donner des tours de reins ; fréquents maux de tète ou de dents d'un seul côte ; fréquents accès de chaleur passagère, assez souvent accompagnés d'un peu d'anxiété; chute fréquente des cheveux, nombreuses écailles sur le cuir chevelu; tendance à l'érysipèle; désordre des règles; mouvements convulsiË dans les membres au moment de s'endormir, lassitude après le sommeil ; facilité extrême de suer pendant la journée; langue blanche, ou du moins trèa-pAle ou fendillée; beaucoup de mucosités dans la gorge; fétidité de la bouche, saveur acide; nausées le matin; sentiment de vacuité dans l'estomac; répugnance pour les aliments chauds, sécheresse dans la bouche; tranchées fréquentes; selles dures ou diarrhéïques, hémorrhoîdes sèches ou fluentes; urine foncée en couleur; veines gonflées, dilatées aux jambes (varices); engelures et douleurs d'engelures, même en été; douleurs dans les cors sans pression extérieure de la chaussure ; facilité extrême de se disloquer l'une ou l'autre articulation ; craquement dans les articulations pendant le mouvement; douleurs tiraillantes, tractives dans la nuque, le dos, les membres, les
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dents surtout; renouvellement, pendant le repos, des douleurs, qui se dissipent par l'efifet du mouvement ; renouvellement ou aggravation de la plupart des accidents pendant la nuit, quand le baromètre est très-bas, pendant les vents du nord et du nord-est, en hiver et vers le printemps ; rêves causant de l'agitation ou trop vifs ; peau malsaine, fréquents furoncles, fréquents panaris ; peau sèche aux membres, souvent même aux joues; desquammation de la peau à différents endroits, accompagnée quelquefois de prurit et de brùlement; apparition de vésicules isolées qui se remplissent de pus et occasionnent un prurit voluptueux, suivi d'ardeur. >■
Ce sont là les symptômes légers, souvent peu incommodes de la psore latente, qui peuvent exister pendant des années entières, sans assumer un caractère de gravité, jusqu'à ce qu'enfin, à un âge plus avancé, des influences nuisibles du dehors amènent une perturbation plus considérable. C'est alors qu'on observe l'exaltation des symptômes et le développement de ces maladies chroniques dont Hahnemann a recueilli un certain nombre de faits chez les différents auteurs et qu'il a consignés dans son Traité des maladies chroniques (1). Les voici :
L'asthme, avec ou sans tuméfaction générale ; le catarrhe suffocant; des étouffements asthmatiques; l'asthme et l'hydropisie ; la pleurésie et l'inflammation de poitrine, le point de côté et la toux, une toux violente ; le crachement de sang ; le crachement de sang et la phthisie pulmonaire; des collections de pus dans la poitrine, des collections purulentes dans le mésentère ; des altérations considérables d'un grand nombre de viscères; l'hydrocéphale ; des ulcères à l'estomac; le sphacèle de l'estomac et du duodénum ; l'ascite ; l'hydrocèle ; un gonfle-
(*) T. r, p. 28 et suiv.
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ment rouge de tout le corps ; la jaunisse ; des gouflements des parotides, des gonflements des glandes du cou ; l'obscurcissement de la vue et la presbytie, la cataracte, l'amaurose ; la surdité ; l'inflammation des viscères j le diabète, la suppression d'urine; l'érysipèle; des écoulements acres, ichoreux ; des ulcères ; la carie ; une tumeur osseuse au genou ; des douleurs ostéocopes ; le rachitisme et le carreau chez les enfants ; des fièvres de différentes sortes, la fièvre tierce et quarte ; le vertige et une perte totale des forces; un vertige épileptiforme ; des convulsions; l'épilepsie; l'apoplexie; la paralysie; la mélancolie; l'aliénation mentale, etc.
S V. Le miasme de la gale est, bbIod Hahnemami, le plus contagieux des [rois miasmes chroniques.
Suivant Hahnemann, la maladie psorique est la plus contagieuse de tous les miasmes chroniques (1). « 11 se communique, dit-il, avec une telle facilité, qu'en passant d'un malade à l'autre pour leur tflter le pouls, un médecin l'inocule souvent à plusieurs personnes sans le savoir. Du linge lavé avec des hardes qui avaient été portées par des galeux, des gants neufs, mais qu'un galeux avait déjà essayés, un lit étranger, une serviette dont on se servait pour s'essuyer, ont suffi pour communiquer ce principe d'infection. Il arrive même souvent au nouveau-né de le contracter en traversant les parties génitales externes de sa mère, atteinte de la maladie, de recevoir ce funeste présent d'une sage-femme qui s'en était souillé la main chez une autre accouchée, ou de le contracter, soit au sein de la nourrice, soit dans les bras et par les caresses impures decellequi est chargée de le soigner, sans compter les mille et mille autres oc-
{)) Doclriae el IraUemeol homœopalhique des maladies chroniques, l. i, p. 56 et suit, ^
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casions qui se rencontrent dans la vie, de toucher à des objets iDTÎslblement entachés de ce miasme. >
Malheureuse humanité I Si nous en croyions Hahnemann, l'homme n'a aucun moyen de se mettre k l'abri de ta psore, et à chaque instant de sa vie il est exposé au danger d'en être atteint. Mais la sagesse de la Providence n'aurait-elle pas donné aux hommes d'autres préservatifs, ignorés de nous, contre ce fléau destructeur ? Les accidents énumérés par Hahnemanu seraient-ils seulement des maux consécutifs de la psore cachée dans le corps ? N'y aurait-il pas d'autre cause à assigner à leur origine ? L'opinion de Hahnemann admise, tout homme serait psorique ; car y a-t-il une seule personne qui n'ait eu une seule fois dans sa vie un petit bouton sur le corps, ce qui serait alors un signe de la psore interne? Non, mille fois non, cela n'est pas. 11 est impossible que l'Être suprême puisse exposer l'homme pendant toute sa vie k un pareil danger, et lui accorder moins de droits qu'à l'animal. Mieux vaut admettre que Hahnemann, entraîné' par sa prédilection pour son idée favorite, ait mis sur le compte de la psore ce qui aurait pu s'expliquer d'une manière toute différente et aussi naturelie. Mais ne l'en blâmons pas : de quelque manière qu'on interprète sou opinion, il est incontestable que sa théorie de la psore renferme beaucoup de choses vraies et utiles, et que, dans un grand nombre de cas, elle trouve sa pleine confirmation. Et lors même qu'elle devrait être entièrement rejetée, elle aura toujours eu cela de bon, de nous avoir fait connaître un grand nombre de médicaments énergiques, sans lesquels il nous serait impossible de guérir beaucoup de maux chroniques. L'erreur de Hahnemann repose en partie sur ce qu'il attribuait une origine psorique aux maladies guéries par ces médicaments, découverts et essayés par lui.
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S VI. TtaitemeDl de U gale d'aprts HabDemana.
Quand l'exanthème se présente sous la forme de boutons, d'abord transparents, qui ne tardent pas à se remplir de pus, avec une petite auréole rou^, ne fussentils que très-pen considérables, semblables à des papules miiiairea, isolées, ou même ayant l'aspect, soit de boutons excoriés, soit de petites croûtes, le médecin ne peut douter un seul instant qu'il a affaire à l'éruption galeuse, quand l'enfant ou le nourrisson frotte et gratte sans cesse la partie qui en est le siège, ou lorsque l'adulte se plaint d'éprouver on cbatouillement pruriteux insupportable, surtout le soir et la nuit, qui ne permet pas qu'on s'abstienne de se gratter, et qui ensuite cause une ardeur brûlante.
Lorsque le médecin remarque ces symptômes à temps, il lui suffît, en évitant toute application extérieure , d'administrer un ou deux globules de sucre, gros comme des graines de pavot, et imbibés à'cUœol soufré dynamisé, pour guérir complètement un enfant, dans deux, trois, quatre semaines, de la maladie psorique tout entière, c'est-à-dire de l'éruption et de la psore interne. — Dans quelques cas, il faut encore une dose d'une préparation de cbarbon de bois convenablement dynamisée ; dans d'autres, une pareille dose de sepia.
Lorsque la maladie est déjà ancienne, mais accompagnée encore de son exanthème primitif, et qu'une dose de soufre ne suffit pas pour amener la guérisoo, bien que ce médicament corresponde encore aux symptômes présents, il faudra, avant de le répéter, administrer un, tout au plus deux globules de nux vont. 30 , pour combattre , s'il y a lieu , la sensibilité excessive qui pourrait empêcher le soufre de déployer son action. Ce moyen est surtout indiqué quand le malade offre les
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symptômes suivants : répugnance pour le graud air; grande propension à rester assis ou couché; tiumeur hypocbondriaque et chagrine; résistance opiniâtre aux souhaits d'autrui. — La seconde dose de soufre qu'on administrera ensuite, et dont on devra attendre l'action pendant trente-six à quarante jours, ne tardera pas & être suivie d'effet, lorsqu'une maladie chronique quelconque s'accompagne du symptôme si incommode d'une coDstipation de plusieurs jours et de selles dures et noueuses, avec envie fréquente et souvent înutiled'aller à la selle. Cest en ces quelque mots que se résume la thérapeutique de la gale, incÛquée par Hahnemann dans son Traité des maladies chroniques (1).
Pour nous conformer aux idées de Hahnemann, et coDtrairemeut à l'ordre suivi dans les autres manuels, nous commençons cette seconde partie de l'ouvrage par la thérapeutique des exanthèmes chroniques, regardés par lui comme l'élément primltifde toutes les maladies chroniques.
(0T.I,p.lS9etsuiT.
CHAPITRE PREMIER
DES EXANTHÈMES CHBONLQUES EN GÉNÉRAL.
P. Frank (1 ] donna aux affections cutanées chroniques le nom d'iny)étigines , pour les distinguer des aiguës, qu'il appela exanthèmes.
Caractères physiologûpies des eofanthemes chroniques. Siège: l'organe cutané, savoir l'épiderme, le derme, le réseau muqueux de Malpighi. — Changements dansla sécrétion de la peau, sousle rapport de la quantité et de la qualité. — Tendance de la matière sécrétée à des formations organiques ; on distingue les périodes suivantes : germe, développement, fleur, maturité, chute. — Les affections cutanées chroniques ont besoin pour exister : 1* d'un air respirable , en plus grande quantité pour les formes supérieures que pour les formes inférieures; 3* d'une certaine température. Sans ces deux conditions, des organes intérieurs sont affectés, et d'autres formes de maladie se déclarent, par exemple des turbercules pulmonaires, des ulcères carcinomateux.
Caractères anatomiques des exanthèmes chroniques. Ils ne sont qu'imparfaitement connus, et se limitent aux altérations de la peau. L'épiderme est dans un étatde ramollissement pulpeux et de colUquation (genre amorpha, par
[1} TraiU de mideetne protide, tnul. par Goudsreau, Paris, 1842, 1. 1, p. 318 et EUJT.
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exemple); ou bien il est coodeosé, a perdu sa transparence, et présente une structure lamelleuse et un tissu corné (genre pityriasis, par exemple) . Le tissu vasculaire et le réseau muqueux de Ualpigbi sont -également affectés, et dans ce cas surgissent des formations nouvelles, appelées par Schœnteia fruits impéligineuso. Cet auteur y distingue le péricarpe et le fruit proprement dit. Le péricarpe diffère d'avec le reste de la peau saine par sa densité et par son aspect. Dans son intérieur se développe le fruit; celui-ci est d'un rouge tantôt pâle, tantôt foncé, tantôt cuivré, selon l'espèce de maladie et selon l'âge du sujet ; il est rond , ou anguleux , ou strié ; souvent il s'accrott aux dépens du péricarpe , souvent aussi l'un et l'autre s'agrandissent d'une manière uniforme, etc.
Dans le fruit on distingue l'enveloppe représentée par l'épiderme, et le contenu. Le premier constitue la forme sphérique, conique, pointue; il est tantôt dur, coriace, tantôt ruptile. Le contenu offre diverses altérations : tantôt il a une couleur de miel ou de citron, ou bien il est plus ou moins brun ; sous le rapport de la consistance, il est ou aqueux ou sirupeux, ou il simule [une pulpe épaisse, etc. ; le microscope y révèle même des]animalcules comme dans la gale.
Une irritation vasculaire générale n'existe que dans les cas ou l'exanthème prend un développement rapide ; celui-ci est alors précédé d'une irritation fébrile qui ne disparaît pas totalement, même après l'éruption. Elle existe également quand l'affection cutanée occupe une grande étendue de surface , ainsi que chez les sujets débiles et très-irritables. Dans la majorité des cas, la 6èvre a le caractère d'éréthîsme, rarement celui de la synoque, plus rarement encore celui du torpor. Les orga- Des de la digestion sont souvent gravement affectés par
It. 3
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suite de l'excès de nutrilioD, qui a Heu du cûté de la peau, d'où ualt la cachexie impétiginetise, qui est particuiièremeut apparente à la peau. Celle-ci est pâle, terreuse ; le corps est amaigri, les muscles sont flasques.
Etiohgie. Prédisposition héréditaire : âge, diathèse scrofuleuse. Circooslances eiteroes etdéterminaDtes ; l'usage prolongé de certaines substances médicinales, telles que le soufre, le baume de copahu, la lérébeuthine , les antimoniaux, les mercuriaux, la malpropreté et le manque de soins de la peau.
Le pronostic est en général favorable ; il dépend de la forme de la maladie, de sa durée, de l'état de la peau, de sa terminaison. Plus l'éruption est ancienne, plus la guérison est difficile; elle s'opère plus rapidement dans l'Age adulte que dans l'enfance et dans la vieillesse; elle est plus facile lorsque la peau est sèche et cassante que lorsqu'elle est humide ; l'ulcération, et plus encore la répercussion et les maladies consécutives rendent le pronostic défavorable.
CHAPITRE II
GALE COMMUNE. Scabies vesicularis.
Cette maladie se manifeste sous la forme de vésicules remplies d'une sérosité limpide, entourées d'une auréole rouge-ctair, qui causent de vives démangeaisons. D'abord elle apparaît dans les intervalles des doigts, sur les poignets et k l'épigastre, ensuite aux fesses et aux plis des articulations; puis, au bout de quelque tempts, elle s'étend sur toute la surface du corps. Voici ce qui caractérise cette éruption : elle n'envahit jatnais la face ; le prurit est très-violent, surtout le soir an Ht ; il se forme toujours de nouvelles éruptions; elle se communique par le
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coDtact et De guérit jamais spontaoémeDt. La chaleur du lit, le passage du froid au chaud, portent le malade à se gratter conlinueUemeut. Le mal change alors d'a^ct, le sang et la sérosité se mélaugent et forment, en se desséchant, à le Buriace des vésicules, des croûtes d'un brun rouge, noirâtres, épaisses, de sorte que les malades semblent souvent avoir été flagellés.
Lorsque la maladie est récente et qu'elle n'a pas été dénaturée par un traitement externe, il est facile d'apercevoir, surtout entre les doigts , de petites lignes fines, des sitloDs qui, partant d'un grand nombre de vésicules , se prolongent sous l'épiderme et se terminent par un petit point brunâtre. Si, en introduisant obliquement la pointe d'une aiguille sous l'épiderme, on retire ce point, on y découvre Vacants et le sarcopte de l'homme. Cet animalcule a environ */* millimètre de diamètre; son corps est arrondi, comme comprimé des côtés et imitant la tortue ; il est blanc , strié , hérissé sur le dos de papilles rigides. Les pattes sont au nombre de huit : quatre antérieures et quatre postérieures. Les premières, placées de chaque côté de la tète et comme palmées, sont munies de caroncules en godet {ambulacrum). Les quatre postérieures, fixées à l'abdomen, sont plus courtes et plus écartées que les antérieures, cylindriques et dépourvues de l'ambulacrum. Les pattes antérieures et la tête peuvent, en se courbant en dessous, se cacher sous le corps.
Cette maladie n'a que très^arement une origine spontanée. Ce n'est pas la malpropreté seule qui la produit, mais la laine encrassée, aussi est-elle très-fréquente chez les ouvriers en laine, chez les tailleurs, les drapiers, les tondeurs de drap ; on la rencontre aussi chez les ébénistes, qui emploient le vernis copal , chez tes cordonniers, qui touchent continuellement la poix et le chanvre. Elle
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se communique le plus souvent par le contact; le codtagium est aussi transmissible surtout par la laine et les vêtements auxquels il adhère lon^eraps; cependant il faut pour cela un contact prolongé et la coopération de la chaleur. Cette transmissibilité nous semble être bien moins grande que le prétend Hahnemann : il serait au moins difficile de prouver que celte maladie pût être communiquée par le médecin, par une sage-femme, par le passage de l'enfant recouvert de mucosités à travers les parties génitales externes. L'alimentation et le climat paraissent exercer une grande influence sur le développement de la gale, comme, par exemple , l'usage fréquent du fromage aigre dans les montagnes de la Suisse et du Tyrol. La gale se transmet aussi des animaux à l'homme, et dans ce cas, elle est d'une trèsmauvaise nature.
La gale ne guérit jamais d'elle-même , elle dure des années entières, et, pendant son cours, elle se complique assez souventd' ulcères, notamment au pourtour des chevilles, d'ophthalmie, etc. Répercutée, elle donne lieu aux maladies chroniques consécutives indiquées plus haut.
Cette maladie revêt les deux formes suivantes, qui, du reste, réclament le même traitement homœopathique.
1° La gale papuleuse (gale sèche commune), caractérisée par des élévations isolées, très-petites, placées d'ordinaire sous la peau, ressemblant à une éruption miliaire et causant un prurit très-vif à chaque changement de température. Cette forme d'éruption psorique se montre plus particulièrement à la région dorsale, k l'humérus, aux cuisses et à l'abdomen.
2° La gale purulente est très-violente, les pustules sont plus grandes que celle de la forme précédente ; elle se montre surtout aux doigts et aux articulations métacarpophalangiennes.
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Le f>ro/u»itc est établi d'aprèsTorigioe et la durée de lu Dialadie. Il est plus favorable lorsqu'elle est {MToduite par contagion que quand elle est spontanée ; d'un autre côté, plus elle est récente, plus le succès est assuré.
Traitement de la gale. Habnemann entre dans des détails minutieux sur le traitement de la psore, mais il ne consacre que quelques ligoes k celui de la gale. (1). Par là on serait tenté de croire que rien n'est plus facile que la guérison de cette affection ; en effet, il est trèsnaturel que la maladie regardée par Hahnemann comme la f<mne primitive de toutes les maladies chroniques, à part celles qui dériveot de la syphilis et de la sycose , puisse être écartée de la manière la plus sûre et la plus prompte, pour mettre l'homœopalhie k l'abri du reproche d'insuffisance que, sans cela, on serait en droit de lui &ire. Mais il n'en est pas tout k fait ainsi : au moins rhomœopatbiste fera-t-il bien de ne pas s'en tenir trop rigoureusement aux préceptes de Hahnemann , afin de ne pas décourager les malades par la marche ^ excessivement lenle de la guérison. C'est précisément dans la gale , comme forme primitive des maladies chroniques, qu'il doit être iadifférent pour le médecin si elle est d'origine récente ou ancienne; il faut qu'il sache la guérir, et la guérison ne doit pas se prolonger k l'infini, bien qu'elle demande beaucoup plus de temps dans celle-ci que dans l'autre. On ne saurait méconnaître qu'il existe une différence essentielle entre une gale récente et une gale ancienne , profondément enracinée dans l'économie, et que par conséquent le traitemen-t de l'une diffère essentiellement de celui de l'autre. C'est pour nous une raison de plus de donner plus de développement au traitement de l'éruption psorique an-
(1) Doctrine et tratttment âet maladiet chroiOqitety 1. 1, p. Hi&.
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cieoneque ne l'a fait HahnemaDD, en disant (1) que sa guérisoD De peut être accomplie par le soufre seul , mais qu'il faut avoir encore recours aux au^es médicaments antipsoriques, parce que l'exanthème ne tient plus lieu de la psore d'une manière complète, et qae celle-ci a déjà éclaté en maladies cbrooiqueB. — Quelle que soit la durée de la gale , tant qu'elle existe encore comme telle sur la peau , il est indispensable que son traitement soit formulé d'une manière nette et précise. Et môme dans le cas où, avec le temps, l'éruplion psorique a pris une. autre forme, l'homœopathiste doit toujours être fixé sur sa thérapeutique , pour ne pas hésiter dans le choix du remède , comme cela arrive si souvent pour le traitement de ces afTectionB.
L'éruption psorique déterminée par l'infection ou par la malpropreté, se caractérise par une sensation itoute particulière, c'est-à-dire un prurit très-voluptueiix sur la peau , qui se convertit en une douletir brûkmte après le grattement.
L'éruption provoquée par le soufre fait < naître sur et dans la peau une sejisation brMante qui , après le grattement, se change en douleur d^ excoriation.
l£ ^ufire est le remède spécifique de la gale proprement dite. On en continuera l'usage jusqu'à ce que l'éruption qu'il détermine, ainsi que celle qui l'a précédée, donne lieu à la sensation caractéristique du soufre. Dans la majorité des cas, il sera presque inutile d'attendre pendant plusieurs semaines ce résultat avec une seule dose très-exiguë d'une préparation de soufre convenablement dynamisée, ou bien d'en administrer, d'après le dernier précepte de Hahnemann, ane nouvelle dose tous les sept jours. Si, d'un côté, l'expérience nous a appris
(I) Ibid. I, p. lis, 146, 147.
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que cette éruption artificielle u'est pas une chose indispensable pour la guérisou de la gale primitive, il n'en est pas moins vrai que plus son apparition est rapide , plus la guérisou est prompte et durable, et par conséquent moinson a à craindre des accidents pour le malade ; plus au contraire el)e tarde à se montrer, plus la guérison est lente. — Lorsqu'au bout de huit à dix jours., on ne Toit pas se déclarer de boutons, on peut être certain que la préparation du soufre n'a pas été administrée à une puissance convenable, ou qu'elle n'a pas été répétée assez souvent ni assez promptement. — L'éruption provoquée par le soufre chez un galeux, ne doit pas occuper la même étendue de surface que la gale, mais seulement se manifester par des boutons isolés. Ceux-ci sont généralement faciles à reconnaître : à l'endroit où le bouton apparaît, le malade perçoit d'abord un élancementbrûlantprononcé ; puis la sensation brûlante caractéristique devient de plus en plus vive , à mesure que la peau se soulève, et souvent, dans l'espace d'une heure, la pustule acquiert son complet développement. Elle se distingue de la vésiculegaleuse par sa couleur jaunâtre; elle est plus grande et plus développée, et son sommet pointu renferme beaucoup de pus.
Traitement. J'emploie tincturasuîphuris et ses dilutions dans la gale récente.; sulphur, dans la gale ancienne, lorsque la première est insunisaote, c'est-à-dire si au bout de quinze jours elle n'a pas déterminé au moins une apparence de mieux.
Chez les jeunes enfants au dessous de 5 ans, j'ai d'ordinaire recours k Unci. sidph. , i la dose de deux à trois globules , répétée tous les deux jours. Lorsque après deux ou trois doses il n'y a pas d'amélioration notable, je répète le remède tous les jours, non en globules, mais sous forme liquide. Aux sujets plus âgés je fais prendre.
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dès le commeDcemeot, la teinture par gouttes tous les jours. La gale des adultes, lors niême qu'elle est récente, appelautdes doses plus fortes, j'administre une goutte par jotu* de la teinture-mère, et, si la maladie se prolonge, une le matin et une le soir.
Tel est le traitement dont je fais usage dans les cas légers, et qui peut-être ne diffère en rien de celui des autres médecins homœopatbistes. Hais si l'éruption date de plusieurs mois et même de quelques années, et que d'autres affections menacent de se développer ou bleu que beaucoup de médicaments internes et externes aient été inefficaces, alors il faut recourir k l'emploi de doses plus fortes du remède spécifique. Il est certain, et c'est là un principe sanctionné par Texpérience, que des maladies telles qu'une gale ancienne mal traitée, ou des maladies qui ont éclaté après elle ou après un faux traitement de la syphilis, ne peuvent être .écartées que par le remède spécifique de l'affection primitive.
C'est ici que le soufre trituré, à des doses souvent répétées, trouve son application. Dans beaucoup de cas, la première trituration suffit : sulph., 5 centigrammes trituré soigneusement avec 5 grammes de sucre de lait, k prendre matin et soir & la dose de 20 centigrammes. Si au bout de buit jours cette trituration n'a pas produit d'effet, on augmente la dose : 25 centigrammes de sulpk. triturés de la même manière avec 5 grammes de sucre de lait, pendant une heure, & prendre matin et soir, autant qu'on peut en placer sur une pointe de couteau. Après huit jours de traitement, le malade prendra une dose par jour; au bout de quinze jours, seulement une tous les deux jours, et après trois semaines, tous les trois jours. Si l'éruption dusoufre apparaît et que la sensation qui la caractérise devienne très-prononcée, alors il est temps de combiner l'emploi local du médicament
■v,Cooc^lc
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avec son usage iateroe, encoDtmuantceliii-ci aux mêmes intervalles. Je fais loUoDner le soir les parties priacipalement affectées, avec un mélange de cinq, dix, quinze à vingt gouttes de tinct. sulph. et d'une demi-tasse d'eau.
Au moyen de ce traitement, les cas légers de gale guérissent dans l'espace de quinze jours, ou tout au plus de trois à quatre semaines; les cas plus graves, dans sii h huit semaines. On procède de la même manière avec les malades traités déjà altopathiquement avec de fortes quantités de soufre. Lorsque Hahnemann eut mis au jour sa grande découverte, j'abandonnai, pour me conformer à son précepte, l'emploi du soufre, tel que je viens de l'indiquer, et me servis de préférence d'autres médicaments bomœopathiques qui me paraissaient également appropriés ; mais la grande lenteur avec laquelle s'effectuaient les quelques guérisons que j'obtenais par ce ' procédé, me fit revenir à mon ancien mode de traitement, qui n'entratne jamaisdesconséquences fAcheuses. Dans beaucoup de cas, j'emploie simultanément avec avantage des lotions journalières avec du savon noir. L'observation suivante confirmera mon assertion , et prouvera en même temps combien la crainte des accidents consécutifs est peu fondée.
Mon frère, âgé maintenant de 56 ans, revenait de l'étranger, il y a trente ans, affecté d'une gale dont il avait été traité pendant plus d'un an dans les hôpitaux de Vienne. Je consultai pour lui Hahnemann qui ordonna ce qui suit : Triturer soigneusement un demiscrupule de flar. sulph. avec 100 grains d'écaillés d'huitres préparées (véhicule dont il se servait alors, comme maintenant du sucre de lait), de manière à former une poudre très-fine ; prendre'de ce mélange trois fois par jour la quantité qu'on peut placer sur une pointe de couteau ;
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éviter tout acide; continuer l'usage de cette poudre jusqu'à ce qu'uoe ardeur iusupportable se manifeste à la peau, qui gêne la marche du malade. (C'est là la sensation caractéristique qui accompagne l'éruption pnn duite par le soufre et dont il a été question plus h^ut). Prendre alors une seule dose par jour, puis une tous les deux jours, jusqu'à la fin de la guérison, et frictionner en môme temps, le soir, les articulations avec un peu de pommade de soufre composée d'un demi-scrupule de fleurs de soufre et d'une once d'axongç.
Avec ce traitement, mon frère fut complètement guéri au bout de sept semaines, et depuis ce tempe il a toujours joui d'une santé parfaite.
J'ai guéri, il est vrai, l'eiaûihènie psorique par des doses plus faibles et plus rares de soufre ; cependant cescures étaient plus lentes qu'avec! e traitement que nous venons de mentionner, et le résultat était toujours plus incertain et plus douteux : j'admets également que l'usage externe du soufre n'est pas toujours nécessaire; mais il n'est jamais accompagné de danger, pourvu qu'on ne l'emploie pas avant que la sensation de prurit voluptueux, déterminée par l'usage à l'intérieur du môme remède, se soit déclarée. Ce n'est que dans les cas les plus invétérés que la pommade de soufre est indiquée; la teinture de soufre suffit ordinairement dans les cas moins graves.
Des homœopathistes orthodoxes qui n'ont foi que dans la parole du maitre, blâmeront, je le sais, ma méthode curative ; mais je leur oppose comme argument irréfragable les nombreux succès que j'ai obtenus avec elle dans ma pratique. J'ose même espérer que leurs insuccès fréquents dans le traitement des cas de gale invétérée les amèneront insensiblement à adopter mes idées. Et, tout bien considéré, Halinemann lui-même n'a-t-îl pas recommandé l'emploi externe de Ihuja et d'arnica, et
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en général du médicament indiqué k Tintérieur dans les maladies chroniques?
CHAPITRE III
CBOUTB 8EKP1GINEU5B. Cittsta serpiginosa.
Cette éruption a été longtemps confondue avec la croûte de lait, jusqu'à ce que Wicbmann, après en avoir fait ressortir la différence, la reléguât dans la classe des exanthèmes herpetico-syphilltiques, à côté des dartres squammeuses. Sa seule ressemblance avec la croûte de lait consiste en ce que l'une ou l'autre aOection sont presque eiclusivement propres à l'enfance, qu'elles se manifestent dans les premiers mois de la vie^ surtout pendant la lactation, et qu'elles affectent les parties de la tête dépourvues de cheveux. Autenrieth a le premier démontré le caractère galeux de cet exanthème.
La maladie débute de la manière suivante : une rougeur accompagnée de prurit se montre sur une partie de la joue, au-devant de l'oreille, dans le voisinage de la parotide, arec une foule de petits boutons de couleur foncée, qui se transforment en vésicules entourées d'une auréole rouge-clair et causent de vives démangeaisons. Les vésicnles s'ouvrent et laissent écouler une quantité considérable d'un liquide acre, séreux, corrosif, qui porte les enfants à se gratter continuellement. Cette matière sécrétée enflamme les parties qu'elle touche etdonne lieu k de nouvelles exsudations. C'est ainsi que l'éruption gagne en étendue ; elle envahit d'autres parties de la face, et attaque même quelquefois les paupières, eu épargnant toutefois généralement le globe de l'œil; quelquefois même elle se propage au cuir chevelu. Plus tard l'exanthème gagne quelquefois d'autres parties du corps,
■A'OO^ le
98 DKS EXATtTUàlIES CHRONIQUES.
telles qae le cou, le dos, les lombes, les membres, même après qu'il a déjà disparu de la face.
A mesure que l'exsudatioD fait des progrès, une partie du fluide exsudé se transforme ea petites croûtes aplaties et très-foncées, qui, soulevées et séparées par une nouvelle exsudation, laissent à découvert une surface excoriée, suppurante. Ainsi, dans cette maladie, comme dans l'herpès, Texsudation acrimonieuse alterne avec la formation de squammes, jusqu'à ce qu'enfin la maladie soit vaincue par des remèdes convenables.
Le prurit insupportable cause d'alwrd une inquiétude, une insomnie incessantes, et un affaiblissement général. L'enfant maigrit peu k peu, et il survient des troubles du côté des organes de Tassimilation. Tels sont, d'après Autenrieth, la tuméfaction des glandes lymphatiques dans le creux de l'aisselle et de la région inguinale, lorsque le mal a pris un grand développement ; des abcès de la grosseur d'une noix sur le tronc et aux membres, qui, après s'être rompus, laissent sur la peau des tâches bleues comme les grosses pustules scabieuses chez les adultes.
Cette maladie a sa source dans un mal psorique primitif; l'idée de Hahnemannsurlapsorelateotesetrouveici pleinement confirmée. D'autres médecins.du reste, s'étalent prononcés dans le même sens avant lui. Ainsi Wichmann (1) avait observé avec beaucoup de justesse que cette maladie repose toujours sur une complication, et qu'à un examen minutieux on découvre toujours une affection exantbématiquequelconquede nature psorique, syphilitique ou sycosique chez les parents ou chez la nourrice. Autenrielb (2), au contraire, fut d'opinion que
(0 Idtm sur DiaçiUMM. Bd. I, f Aufl. HannoTer 1800, p. 52. (i) Feriuche/W die praktttcàt HtOkmde, elc. Bd., I, Hffl, 2. page 238.
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k virus de la gale forme la base de la croûte serpigîneuse, et que celle-ci est la véritable gale des eufaots à la mamelle. D'après cet auteur, la gale se présente h tout Age sous une forme particulière : chez les nourrissons comme croûte serpigiueuse, chez les adultes comme gale humide, chez les vieillards toujours comme gale sèche.
L'une et l'autre opinion méritent toute attention, surtout celle d'Âutenrieth. La gale, ou plutôt la psore, est la source d'un grand nombre de maladies chroniques : celles-ci ne sont rien autre qu'une psore métastatique. Les exanthèmes herpétiques sont tous de nature scabieuse , même chez les individus chez lesquels l'existence d'une gale antérieure n'a pu être démontrée. Ainsi Autenrieth a eu parfaitement raison d'appeler la croûte serpigiueuse une gAle modifiée. Il se trompe seulement en attribuant aux divers Ages certaines formes, ce qui ne peut être prouvé dans la nature.
Haase (1) et d'autres médecins ont eu également tort de considérer d'une manière absolue la croûte serpigiueuse tantôt comme une complication de l'herpès avec la syphilis, tantôt comme une complication de l'une et de l'autre avec la scrofule.
D'après le mode de traitement adopté contre une foule de maladies chroniques, il est non-seulement prouvé pour moi, mais encore pour tous les médecins homœopatbes sensés qui puisent leurs convictions dans l'expérience et ne jurent jamais sur la parole du maitre, queHabnemann avait parfaitement raison de considérer la croûte serpigiueuse, la croûte de lait, la teigne, etc., simplement comme des formes, des variétés de la
(1) EritaaUHiM vnd Cw der ckrmlMrhm KranUteUtn. Bd. lU, Abib. S, p. 314.
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scrorule, et les symptômes de celle^i uniquement comme manifestation extérieure delà psore interne, kicomplélement développée, qui a envahi l'organisme tout entier, qu'ils font taire et dont ils tiennent lieu.
Diagnostic différentiel de la croûte serpigtoeuse et des croûtes de lait. Celles-ci occupent primitivement le front et les joues ; elles se caractérisent par des vésicules assez grandes, irrégulières, renfermant du pus, et par l'absence de prurit violent, surtout pendant la nuit; les croûtes sont épaisses et d'un blanc jaunAlre; la guérisoD s'opère souvent d'elle-même dans l'espace de six & huit septénaires. La croûte serpigineuse, au contraire, se montre d'abord à l'oreille sous forme de petites vésicules remplies d'une lymphe claire ; le prurit qu'elle occasionne est violent, suriout la nuit; les croûtes sont minces, tirant sur le brun foncé; enfin, sa durée est plus longue, et elle ne guérit jamais spontanément. En outre, elle ne s'observe que chez les enfants à la mamelle, et semble nattre toujours par la transmission de la gale d'adultes (de la mère, de la nourrice etc.) à l'enfant.
La durée de l'exanthème varie selon qu'il a été soumis de bonne heure ou tardivement k un traitement convenable. Abandonné & lui-même, il se prolonge plusieurs années et devient de plus en plus rebelle. On peut redouter une terminaison fâcheuse , lorsque par suite de la durée trop prolongée de la maladie, de graves désordres surviennent, dans les fonctions de la nutrition, et que les symptômes secondaires qui sont les signes d'une scrofule développée épuisent les forces; ou bien lorsque la répercussion détermine des maladies consécutives qui portent presque toujours sur le système nerveux, et se révèlent sous forme d'hydrocéphale aiguë, d'éclampsie, d'épilepsie, etc. Cependant le roé-
,L.oo^ le
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decio homcBopathe peut empêcher la maladie de prendre une telle exteosion, si, au lieu de combattre un à un ces symptômes locaux, il fait application des remèdes qui correspondent à la totalité des symptômes.
Traitement, La croûte serpigineuse, & son début ou si elle ne présente pas de gravité, cède ordinairement aux remèdes indiqués pour la croûte de lait (1). Mais, quand le mal est ancien et profondément enraciné, il faut recourir à une médication plus énergique. Sassaparilla f* est alors un excellent remède; dans les derniers temps j'ai trouvé que les dilutions plus élevées de cette substance ont une action bieu plus énergique, et qu'elle petit être mise au même rang que les médicaments antipsoriques. Elle trouve surtout son emploi dans les cas où Téruption occupe une surface étendue et enflammée, et rend l'enfant extrèmemeat insupportable. Ce moyen est encore plus utile quand les croûtes se détachent facilement au grand air, et que la nouvelle peau qui se forme, se gerce facilement. Dans le traitement de cette maladie, il est du reste de toute rigueur de répéter, notamment dans les cas invétérés, le remède vraiment homceopathique, autrement la guérison deviendrait impossible.
Arsenicum album amène toujours de bons effets quand l'exanthème gagne rapidement en étendue par l'irritation que détermine la sécrétion de la matière acre, et quand la sensation de prurit et de brûlement que l'enfaut accuse en se déjetant, en frottant et en grattant les parties affectées, diminue par la chaleur, surtout par celle du lit. Bien que le sommeil ne soit pas troublé, l'enfant maigrit considérablement, et les forces se perdent à vue d'oeil.
(f) Vojei ci -après, p. 42.
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ClematU erecta. J'ai pendant longtemps fait usage de la 3' ou 4* dilution, quand les autres médicaments homceopathiques ne donnaient pas de résultats essentiels. Mieux renseigné sur les effets pathogéniques de cette substance (1), et me rappelant une citation de Hahnemann (2), je n*ai pas hésité à l'administrer empiriquement, dans le sens allopatbique. Les nombreux succès que j'ai obtenus de cette manière, m'ont fait connaître la grande utilité de ce moyen, mais seulement chez les enfants dont l'éruption k la face se caractérise par des vésicules non coofluentes qui la font ressembler à la gale humide. Elles causent un prurit très-vif et se rompent facilement ; sur le point de guérir, elles sont remplacées par de nouvelles, siégeant toujours sur un fond très-enflammé.
Dtdcamara m'a rendu de grands services dans de nombreux cas d'éruption herpétique semblable sur d'autres parties du corps. Dans la croûte serpigineuse elle convient lorsque l'exanthème est plutôt sec que suintant; je ne l'ai jamais vu produire de bons résultats quand il était rongeant, tandis qu'il n'en était pas de même d'arsentcum. Dulcamara est toujours très-utile s'il existe en même temps un engorgement ganglionnaire à l'aine, au cou, h la nuque et au creux de l'aisselle.
Lediim palustre est un excellent médicament intermédiaire qui convient souvent lorsqu'il y a de petits tubercules, plutôt secs que suppurants, qui augmentent en nombre et se recouvrent de concrétions sèches, se renouvelant sans cesse et ressemblant à celles de la croûte de lait.
Stdphur est, dans la plupart des cas, le remède capital
(I) ^rcAIc.Bd.Vni, Hen.l.
(^ Orgemon, p. fiS, S* idiijoD.
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au début de cette maladie, comme en général de beaucoup de maladies chroniques, surtout lorsque la iuère a été affectée, pendaut sa grossesse ou peudant la période de la lactation, d'une éruption galeuse ou seulement boutonneuse, ou mémed'uneleucorrbéebénigne. Si l'enfant est allaité par une nourrice, cette médication est d'autant plus indispensable, que le médecin obtient rarement des réponses satisraisantes aux questions qu'il lui adresseà ce sujet. Dans les cas où le soufre ne suffirait pas à procurer laguérison, onemploierap/iosp/iortacidum, qui est un remède énergique et rend tous les services qu'on peut désirer, quand l'éruption herpétique présente des boutons réunis en groupes. Rangé par Halinemann parmi les antipsoriques, il doit être employé comme tel à une dynamisation beaucoup plus élevée. Dans les derniers temps, on a eu fréquemment recours à la trentième, dont la dose la plus exiguë suffirait parfaitement, au dire des auteurs, dans toutes les maladies.
L'acide phosphorique n'est pas toujours applicable immédiatement après sulpkar; son indication est subordonnée à l'état dans lequel le soufre laisse l'éruption. Lorsque celle-ci n'éprouve aucun changement après que l'action du soufre est épuisée, et que le liquide corrosif, sécrété sans cesse au-dessous des croûtes, affecte également les parties voisines saines, et cause ainsi à l'eDfant de l'insomnie et une grande agitation, on emploie alors graphites qui, comme je l'ai observé, donne souvent une guérison complète de la maladie dans l'espace de trois semaines, tandis que, dans d'autres cas, à peu près dans te même temps et dans les mêmes conditiens, ce remède produisait de l'exaspération sans amélioration subséquente. Celle-ci était alors déterminée par une dose de lyci^)odium. ou de conium, ou de cicnia virosa,
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5epta est iDContestablement un des meilleurs médicaments propres à combattre cette maladie & son début ; elle produit des effets excelleuts, toutefois peu durables.
Natrum natriaticum se recommande également dans les cas ou les remèdes que nous aroos énumérés, restent sans effet, surtout s'il y a concurremment un écoulement purulent et tuméfaction des oreilles.
Cdcarea carbonica, h des doses très-faibles, est toujours le remède le plus convenable dans cette forme herpétique des scrofules, de même que dans toutes les autres formes de cette maladie. Il convient surtout aux enfants ; l'expérieDce, en effet, m'a appris qu'il exerce sur eux une action bien moins forte et produit une excitation des symptômes de la psore latente bien moindre que chez les adultes, et cela parce que chez les enfants la psore est beaucoup moins étendue, et ses formes moins variées.
Rhus^ ranunculus sceleratus, stapkysagria et mercurius méritent aussi mention.
J'appelle l'attention de mes confrères sur psoricam, le remède homœopatbique mis en avant par Tisopathie ; d'autant plus que tous les remèdes que je riens d'indiquer, laissent encore beaucoup à désirer, et que des maladies de cette sorte sont souvent rebelles à tous les traitements homœopathiques.
TEIGNE DU CUIR CEIEVBLU, S
sont soivis d'une exsudation de lympbe et de la formatioD de squammes ou de croûtes. Peut-être serait-il plus ratioBoel de classer cette Corme d'exanthème parmi ceux que les pathologistes désignentsous le nom à'herpèt crustacé. Cependant elle en diffère parce qu'elle n'affecte qu'une partie déterminée de la peau, le cuir chevelu, et qu'elle peut être guérie par des remèdes spécifiques qui, il est vrai, peuvent aussi être utiles dans les diverses formes d'herpès.
Caractère générai. Dès le début, état inflammatoire, caractérisé par la rougeur, le prurit, le brûlement et une douleur tenslve dans la partie affectée, exsudation de lymphe exhalant souvent une odeur nauséabonde, avec formation de squammes ou de croûtes plus ou moins dures et plus ou moins étendues.
La teigne (favus et achor tmtcifiwts) occupé ordinairement la partie postérieure de la tête, vers la nuque, et se renmntre le plus souvent depuis l'Age, d'un jusqu'à douze ans. Les parties affectées sont.roi^s, ooloureuses, chaudes, dures et proéminentes. Les glandes lymphatiques dn cou, de la nuque et de la tête sont presque toujours tuméfiées et sensibles. Après quelques jours apparaissent sor un fond rosé, de petites pustules rondes, acuminées, enflammées, dures k la beise, molles et d'un hlancjaunâtrç à leur sommet et s'élevant insensiblement audessus du niveau de la peau. Elles coRtiennent une sérosité limpide, visqueuse» épaisse, d'un hliat jAunAtre, exhalant une odeur plus ou moins fétide. Une fois que les pustules se sont ouvertes, l'exanthème gagne de proche en proche ; les ctteveux se collent ensemble, et il se produit des poux, dont le nombre devient considérable si l'on néglige les soins de propreté. Bientôt après, cette exsndation se concrète et forme des croûtes squam-
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meuses, épaisses, élevées, dures et d'apparence variée.
La teigne maligne [tinea capitis nudigna,) est, comme les précédentes, une affection symptomatique de la maladie primitive, enracinée dans l'économie, de la psore qui, dans beaucoup de cas, peut-être compliquée de la syphilis. L'éruption se montre d'abord au vertex et sur la partie antérieure du crAne, sous la forme de grosses pustules agglomérées qui, en se rompant, laissent écouler un fluide sanieui d'un vert jaunâtre qui recouvre successivement la majeure partie du cuir chevelu comme une calotte poissée. Le liquide forme des concrétions épaisses, dures, vert gris et cohérentes, au-dessous desquelles se trouvent des ulcères gagnant de plus en plus en étendue, et sécrétant un pus Acre, fétide qui détruit même les bulbes pilifères, et détermine la chute des cheveux.
Nous le répétons, ces diverses formes de teigne ne sont que les symptômes d'une maladie plus grave siégeant dans l'économie, et à laquelle d'autres accidents viennent se joindre, tels que troubles dans la digestion, induration des glandes lymphatiques, tuméfaction, ballonnement du ventre, nutrition imparfaite, pâleur de la face, etc.
L'exanthème, abandonné à lui-même, dure pendant des mois et des années, et persiste souvent jusqu'à l'âge de la puberté. C'est ce qui a notamment lieu chez les enfants de la basse classe, dont les parents s'imaginent que cet exanthème est un mouvement dépurateur établi par la nature, qu'il faut respecter et dont la guérisonest toujours suivie d'une santé parfaite. Ces préjugés remontent aux temps où cette maladie était considérée comme locale, et son véritable traitement tout à fait ignoré. Qu'en arrivait-il ? C'est qu'après la dessiccation
TEIGNE DU CUIR CHEVELU
OU la disparition soudaine de cette éruption, il survenait des ophtbalmies, de la cécité, de la surdité, des affectious pulmonaires, etc. Je me rappelle encore très-i)ien que, dans mon enfance, cette maladie était pour ainsi dire, & la mode : on regardait alors comme un cas excessivement rare qu'un enfant fût exempt de cette hideuse maladie, et l'on appliquait sur la tête du malade une calotte poissée qu'on arrachait ensuite violemment. A la suite de cette torture affreuse, la teigne disparaissait, il est vrai; mais il s'en suivait presque toujours des ophthalmies qui n'étaientguère moins graves et défiguraient l'enfant dont l'épuisement faisait des progrès de plus en plus rapides. Il faut avouer ,d' un autre c6té, qu'à cette époque le manque de soins de propreté de la tête, la présence de poux, l'usage de bonnets trop épais, de casquettes de fourrure, un régime vicieux, favorisaient puissamment le développement de cette maladie. Mais toutes ces influences ne pouvaient pas faire naître le principe morbide, s'il n'existait pas déjà dans le corps. II est hors de doute, et l'expérience le confirme, que les modifications avantageuses qu'on a apportées dans l'éducation physique, ont essentiellement contribué à rendre cette maladie beaucoup plus rare. Cependant ce n'est pas à cette seule cause qu'on doit attribuer la fréquence moins grande de la teigne, mais beaucoup plus encore à la nature, qui fait naftre tous les dix ans de nouvelles maladies. Quel médecin par exemple, a vu de nos jours la scarlatine lisse de Sydenbam, qui étedt si fréquente dans le siècle dernier ? Cet exanthème, en effet, est devenu de plus en plus rare depuis le commencement de ce siècle, et en ce moment on trouve & peine une fièvre scarlatine pure, tandis que, d'un autre côté, le pourpre miliaire, que Hahnemann a reconnu le premier, est bien plus fréquent, ou du moins le mélange de ces deux exanthèmes. 11 en est de même
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de la variole qui, bien qu'elle soit encore assez répandue, est moins violente, et la mortalité semble avoir passé du cdté de la variolorde, exanthème analogue, mais inconnu il y a une vingtaine d'années. Le croup semble aussi vouloir se généraliser, parce que la scrofule, dont cette maladie, avec ses phénomènes morbides, n'est qu'un symptôme, prend un développement de plus en plus considérable, après s'être révélée antérieurement par les exanthèmes que nous venons de décrire.
Causes occtisionneUes de ia teigne. En premier lieu, la diathèse scroruleuse, et partant tout ce qui peut la faire naître, surtout une alimentation indigeste, des substances alimentaires grossières, farineuses; la malpropreté, le séjour dans un air vicié, froid et humide, dans des habitations étroites, basses, malpropres, etc. ; Fusage de coiffures, devétements, trop chauds, etc.
Traitement. Il est moins difficile que fastidieux, parce que la maladie résiste souvent d'une façon opiniâtre à tous les remèdes qui sembleraient être parfaitement indiqués. C'est pourquoi je rappelle encore une fois & mes jeunes confrères de ne pas s'occuper seulement de ce symptôme isolé de la maladie, mais de considérer celle-ci toujours dans son ensemble, pour choisir le médicament vraiment homœopathique.
Dtdcamara est un des principaux remèdes contre la forme légère de la teigne, lorsqu'il existe en même temps engorgement et induration des glandes lymphatiques du cou, de la nuque et d'autres parties, grande pAleur de la face, et flaccidité des muscles.
Bryonia alba convient souvent & un état semblable, quoiqu'elle ne suffise pas, à elle seule, pour la guérison. Elle est donc, suivant les circonstances, d'un bon effet, s'il survient un nouveau gonflement inflammatoire h la tête, des engoi^ements des glandes du cou et
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de la nuque, avec ioflammation, si l'éruption boutonneuse est très-prononcée k la nuque et au dos, et qu'une cuisson roQgeante se fasse sentir pendant la nuiL
Oleander est certainement très-recommaDdable dans la forme simple de la teigne. On peut compter sur son efficacité, si la teigne sqnammeuse on humide, ou bien si l'éruption, qui a une grande ressemblance avec les vésicules de la gale, se caractérise par un prurit rongeant et par un brûlement nocturne insupportable, après s'être gratté la tète ; si en même temps les glandes mésenténques paraissent être affectées , ce qui se trahit par le goùflement , la dureté et la tension du bas-ventre, de même que par des selles tantôt dures, plus souvent diarrbéiques et mal digérées, par une sorte de lientérie.
Ilepar sulphuris est également bien placé dans les formes moins graves où Teianthème , au lieu de se borner au cuir chevelu, envahit encore une partie de la nuque et delafoce, et s'accompagne d'affections des yeuz, d'une psorophthalmie , d'ulcérations de la cornée, de sueurs nocturnes, etc.
Staphysagria est un moyen très-utile, mais seulement dans la teigne humide, infecte, avec prurit violent et engorgement des glandes du cou.
Acidum muriaticum est d'un très-bon effet dans cette dermatose. —
Dans la teîijne maligne, lorsqu'il y a suintement abondaut, sécrétion considérable de saoie verdâtre qui eihale une odeur nauséabonde , ronge les cheveux et forme des croules épaisses favorisaot la production de poux , alors j'ai toujours trouvé le remède te plus efficace dans rhu$. employé , sinon à une seule dose , du moins à deux ou trois et même plus, pour procurer une entière gué rison Ce médicament convient parfaitement dans les différentes
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espèces de teigne, lors même que le cuir chevelu est recouvert en totalité d'une incrustation faveuse. Cependant si rkus était insurGsaut, et que la sanie déterminât des érosions et des ulcérations nouvelles très-étendues , j'administrais arsenicum album, et, après l'épuisement de son action, jerecouraisdenouveauàrAus qui donnait alors souvent des résultats surprenants. Il m'a fallu dans quelques cas alterner ces deux remèdes à plusieurs reprises, s'ils avaient déj& donné la première fois de bons résultats ; dans le cas contraire, il était inutile de les continuer-
Baryla acetica, 2« et 3* trituration, convient non-seulement dans la teigne sèche, mais bien plus encore dans la teigne humide, si elle est accompagnée de la formation d'incrustations, de la chute des cheveux avec démangeaison et rongement à la tète. Quand cette préparation est insuffisante, je complète la guérison avec baryta carbonica, surtout s'il y a en même temps engorgement et induration des glandes et d'autres parties.
Il arrive rarement que le mal résiste h ces remèdes, k moins qu'il ne soit trop enraciné par suite d'un] traitement allopathique mal approprié. On aura alors recours à titMura stdphuris, gr^kttes, tycopodium, petroleum, cieuta et pho^honts. On ne doit pas non plus négliger kermès miiterale. Le choii de chacun de ces remèdes dépend des circonstances accessoires.
CHAPITRE V
CROUTES DE LAIT. Ptyrrigo larrvalis, crusta laciea.
Cet exanthème affecte presque exclusivement les enfants à la mamelle entre le septième et huitième mois après la naissance(l), et dans la première période de la
()} p. Ra^er, Traité pratique det maladiet de la peau, Paris, 185S, 1. 1, p. 388.
CBOUrES DE LAIT. &1
dentition : d'après Âlibert, priocipalement ceux qui ont les cheveux blond doré.
On aperçoit sur une surface rouge, non circonscrite, un grand nombre de petites pustules agglomérées, d'un blanc jaunAtre, qai se rompent au bout de deux à trois jours et donnent lieu au suintement d'une matière claire, visqueuse, qui se concrète et forme des croûtes minces, transparentes et d'un jaune blanchâtre. Les croûtes s'épaississent et deviennent plus foncées, à mesure que la sécrétion continue; de nouvelles pustules se produisent aux alentours, qui confluent avec les premières, de telle sorte que toute la face, à l'exception des paupières, est comme couverte d'un masque. L'éruption répand une odeur fétide et rance.et est sujette & beaucoup de variations. Ainsi, chez les très-jeunes enfants, la sécrétion est tantôt très-considérable et la peau rouge et excoriée, tantôt elle est nulle et l'épiderme reste recouvert d'une croûte sèche, brune. Quand celle-ci s'est détachée, la peausous-jacente est d'un aspect rouge, gonflée, sensible, traversée de lignes profondes, et s'exfolie plusieurs fois.
L'aflection se montre d'abord sur le front et les joues, puis elle s'étend à la face, elle apparaît même au tronc et aux extrémités, toutefois dans des limites trës-restreintes; elle peut également gagner les oreilles et le cuir chevelu. Le prurit est relativement peu considérable, ce qui distingue ainsi cet exanthème de la croûte serpigineuse qui est une forme de la gale. Rarement on l'observe après le huitième mois ; quelquefois cependant il survient pendant la lactation chez les jeunes femmes à peau délicate, vulnérable. Il n'est pas vrai que la maladie attaque seulement les enfants dyscrasiques ; car ce sont précisément les enfants les plus forts et les mieux portants qui y sont les plus sujets ; chez eux, elle est excessivement incommode, parce qu'elle envahit aussi
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la partie antérieure du cou. Il survient qaelquerois une extrême faiblesse; les paupières, les yeux même s'enflamment, et il s'en écoule, ainsi que des oreilles, une matière purulente ; il se joint quelquefois à cette affection une inflammation des glandes mésentériques. Le mal dégénère alors en marasme, et la diarrhée, l'étisie, conduisent le malade au tombeau. Cependant le plus ordinairement la terminaison est favorable, quelquefois l'exanthème guérit après le sevrage ou au moins s'arrête pendant quelque temps. La dentition exerce de même une influence tantôt salutaire, tantôt défavorable sur la maladie. A l'approche de la guérison, l'urine devient trouble et a l'odeur d'urine de chat.
Bien que la teigne affecte même les enfants les mieux portants, elle est cependant la conséquence d'une exubérance de sève et d'une irritation produite par l'usage d'aliments indigestes chez les constitutions irritables, de l'action d'une atmosphère froide et humide, de l'apparition des menstrues chez la mère et chez la nourrice, etc. D'un autre côté, elle semble soustraire les enfants & certaines influences morbides, comme par exemple, aux accidents de la dentition difficile, k 1 hydrocéphale aiguë et aux exanthèmes aigus. La chute soudaine des croûtes produit des accidents très-graves, surtout à l'époque du travail de la dentition, tels que l'hydrocéphale aiguë, la cardialgie, etc.
lYaiiement. La guérison des croûtes de lait s'opère souvent spontanément, sans que l'art soit obligé d'intervenir; mais la nature est impuissante chez les sujets à dîalhèse scrofuleuse. Si l'enfant est très-agité, qu'il cherche à frotter contre un objet quelconque la partie malade, et que l'éruption occupe une surface très-enflammée, alors on fera bien de donner, comme palliatif, plu-
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sieurs doses d'aconit, un ou deux jours avant l'administration du remède spécifique.
Viola fricolor est un des principaux remèdes contre celte maladie, quand il y a prurit brûlant, insupportable, surtout pendant la nuit, odeur caractéristique de l'urine. Avant de connaître la supériorité de ce médicament, j'obtenais, quoique bien plus lentement, la guérison avec d*autressubstances, et principalement ayec siapkysagria, rhus et sulphur.
St(^hysagria convient lorsqu'une sérosité jaunâtre, corrosive, suinte au-dessous des croûtes, ou qu'il se forme sur la surface dénudée de nouvelles vésicules qui se rompent au bout de quelque temps et laissent écouler le même liquide jaunâtre, corrosif.
Ahiuest d'un bon secours quand l'exanthème occupe une surface rouge, et que l'enfant est tourmenté par un prurit brûlant qu'il s'efforce d'alléger par le frottement.
Dans les cas où ces remèdes étalent impuissants pour écarter l'exanthème , et où celui-ci offrait quelque analogie avec l'éruption déterminée par le soufre, je recourais alors avec succès à l'emploi de sulphur. 11 arrive aussi que d'autres remèdes trouvent leur indication, particulièrement aurum, dulcatnara, arsenieum et hepar sttlphuris.
La connaissance des remèdes antipsoriques nous a rais en possession d'une foule d'agents thérapeutiques inconnus jusqu'alors et propres à combattre avec succès cette maladie. Tels sont linctura sulpkuris, lycopodium, carbo vegetabilis, causticum.
Et^ihraaia m'a souvent été très-utile dans l'ophlbalmie qui accompagne les croûtes de lait, quoique de temps à autre quelques doses de aconitum et de hepar sulpkuris, et quelquefois aussi une dose de hélladona fussent nécessaires.
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CHAPITRE Vi
GALE DÉNATURÉE. ScaUes ttUenata.
La gale, après un certain temps, passe facilement à la forme herpétique ou se transforme en elle. Mais tes auteurs ne l'ont pas signalée comme une espèce à part, ils la désignent seulement sous les noms d'ulcères scabieum, comme maladie consécutive de la gale. Nous l'avons appelée gale dénaturée, parce qu'elle s'établit rarement sans gale précédente, et nous ferons connaître tout ce que notre propre expérience et celle d'autres médecins nous ont appris sur cette maladie. A la place de toute hypothèse, nous citerons des faits dont l'utilité ne saurait être contestée pour la thérapeutique.
L'afleclioû herpétique, qui se caractérise par une ressemblance avec la gale, est une des espèces les plus graves et les plus rebelles au traitement. Elle peut se produire par le contact d'un galeux, bien souveol parle dégoût seul; elle se caractérise par une sensation presque identique à celle de la gale, et s'exaspère par la chaleuret après un échauffement.Cequi la différencie de la gale, c'est qu'elle n'attaque généralement pas les mains; ou bien, si cela a lieu, elle n'est pas accompagnée de prurit; les parties excoriées par le grattement, qui se recouvrent de croûtes, ne se dessèchent ni ne guérissent aussi rapidement que dans celle-ci. Au bout de vingt-quatre heures, elles déterminent, sur les parties voisines, une inflammation nouvelle, bien que peu vive, qui est suivie de la sécrétion d'une matière sanieuse au-dessous des croûtes.etquel'on peut fairesortir en les comprimant. Plus l'évacuation de ce liquide est fréquente, plus la dessiccation de la croûte est rapide, et dans le cas con-
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traire, l'inflammatioD gagne en étendue, et cette dessiccation s'opère lentement. Alors, à mesure qu'une partie guérit, on voit se former d'autres croûtes sur les parties voisines, qui subissent le même travail morbide. Ces ulcères sont surtout nombreux dans les endroits où il existe une agglomération de pustules galeuses, ce qui fait que ces ulcérations ont rarement une dimension inférieure à celle d'une pièce de deux francs, et souvent même elles ont la largeur de la main. Si le malade s'est gratté dans une partie où il n'existait qu'une seule pustule un peu grande, on voit s'y développer facilement un furoncle qui pénètre profondément dans la peau et qui laisse échapper une matière épaisse, rougeâtre, d'un aspect sordide. En général, la formation de furoncles n'est pas rare dans cette espèce d'herpès ; souvent il en existe cinq, six, et même plusieurs groupés ensemble. Ordinairement il se déclare du frisson vers le soir; le malade éprouve une grande inquiétude dans les membres, en général dans tout le corps ; il est de mauvaise humeur ; son sommeil est agité, interrompu par un prurit fréquent et par des rêves anxieux, avec sursauts, tandis que toutes les autres fonctions du corps s'accomplissent régulièrement.
N'ayant jamais eu l'occasion de traiter cette maladie dès son début, mais seulement après une ou plusieurs années de durée, je n'ose pas affirmer qu'elle soit identique avec la gale ; cependant il est certain qu'elle s'en rapproche beaucoup par des symptômes extérieurs, et conséquemment il serait raisonnable de la regarder comme une gale dénaturée.
Traitement. On le commence par la teinture de soufre non diluée quia une action bien plusprompte etplus énergique sur cette maladie que la dilution. Après quelques jours d'emploi, je suspends le médicament pendant deux
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OU trois jours ; lorsque l'amélioratioD est seosiMe, j'attends encore plus longtemps avant de le répéter ou de passera un autre remède approprié. S'il ne se manifeste aucune amélioration, il n'y a pas à douter que son usage prolongé ne soit inutile, bien qu'il ait paru être le spécifique de cette maladie. Mais cela est très-rare, et cette circonstance échappe à la prévoyance du médecin. Et, lors même qu'il en serait autrement, on ne pourrait pas se passer de deux à trois doses de tinict. sulphur., pour ainsi dire comme cure préparatoire, au commencement du traitement; car l'emploi de ce remède ne peut jamais être considéré comme une perte de temps. Dans le cas où le soufre n'aurait déterminé aucun effet avantageux, il faudrait recourir alors kpsoricum, comme au médicament le plus convenable. Ainsi je fais prendre tous les deui jours une dose de ce dernier, tant qu'il produit de bons effets; mais dès que l'amélioration s'arrête, et que l'organisme semble s'être habitué à ce remède, j'attends quelques jours avant d'en choisir uu autre. Quelque peu utile qu'ait été d'abord le soufre, il trouve une nouvelle indication dans la continuation des symptômes caractéristiques, même moins forteoieni accusés, et j'ai vu toujours son emploi renouvelé déterminer une amélioration très-prompte et quelquefois même une guérison parfaite.
L'expérience seule peut nous apprendre à connaître les médicaments qui conviennent le mieux dans les affections cutanées chroniques de cette sorte, dont les accidents secondaires se lient k une irritation mécanique de la peau, et n'offrent pas d'autre symptôme caractéristique indiquant tel ou tel remède. J'ai pu me convaincre de TefScacité des deux moyens dont je viens de parler, bien que, je l'avoue, ils aient échoué chez certains sujets pendant quatre et même six semaines
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d'emploi, après lesquelles on était obli^ de recourir à d'autres médicaments.
Laeheais, clemalis et dtdcamara , à doses répétées, ont souvent un grand avantage dans cette maladie. Dans Iwaucoup de cas,' j'ai alterné tous les quatre jours les deux derniers, lorsque sulphur et psoricurm n'avaient pas de bons effets, et quelquefois je me trouvais heureux de ce mode d'emploi ; à cette médicalioD échouait, j'administrai^, alors sepia, carbo vegetahilis, kreosotum, camtietim, nalntm mariaiicum, bfcopodiunif mercurius, calcarea carbonica, graphites. Mais il faut dire aussi que je n'agissais de la sorte, que parce qu'en dehors de l'exan» thème, il y avait toujours absence complète de toute particularité caractéristique qui eût pu me guider dans le choix du remède.
Dans les cas heureux, le traitement ne dure pas moins de trois mois; bien plus souvent il faut plus de temps et même des années entières pour opérer une guérison radicale.
CHAPITRE VII
ULCÉBES DKS PIEDS. Vl<xra pcdis.
ULGÈHES FHA6ÉDËNIQUE3. VlceTa phogedmiica.
Les ulcères des pieds offrent une grande analogie avec la gale dénaturée. L.es hommes et les femmes qui travaillent debout, les compositeurs, les imprimeurs par exemple, y sont particulièrement sujets (1). On les observe assez souvent chez les femmes à t'^ critique
(IJ Vo;ei Pareol Duchtlelel, Recherches sur la Téritable cause des ulcères qui affectent fréqucinmenl le» extrémités inférieures d'un grand DOinbte (Tanisfuu de la ville de Paris (Annales if/iggiéne publique et df mideciM Uffttle, Puis, 1830, U IV, p. 239 et suit.).
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OU qui ont eu des varices pendant leurs couches ; chez les hommes, ils surviennent très-fréquemment à la suite de tumeurs variqueuses, d'où leur est venu le nom d'uïcères variqueux. Je réunis à leur description celle des ulcères pkagédénîques qui appartiennent à la dartre rongeante, le traitement des uns et des autres ne présentant aucune différence notable.
Les ulcères variqueux se forment généralement aux jambes, surtout au pourtour des malléoles, après une lésion superf\cielle, produite par le frottement ou le grattement, ou à la suite d'un coup, d'une compression ou de toute autre irritation mécanique. Cependant ces causes, ces lésions peu graves ne seraient certes pas à même de déterminer un mal aussi considérable que les ulcères des pieds, s'il n'existait pas une cause interne, générale, profonde, et cela ne semble pas être douteux, lorsqu'on voit ces ulcères se déclarer spontanément, après la disparition des accidents que nous avons énumérés, persister et s'ouvrir d'eux-mêmes plusieurs fois, sans cause connue, après un traitement allopathique suivi d'une apparence de guérison.
Si l'on néglige ces plaies d'abord saignantes, puis suppurantes, elles dégénèrent en ulcères difficiles à guérir. Les pommades, les emplâtres, tout le cortège des remèdes domestiques, causent ici un préjudice incalculable. Les individus à peau fiue, délicate, aux cheveux blonds, et très-impressiounables, sont particulièrement sujets à ces ulcères. On peut regarder ces plaies comme une sorte d'émonctoire de l'économie, qui la préserve, en quelque manière, d'autres maladies. Il est permis de dire qu'un tel ulcère, quelque insignifiant qu'il paraisse & sou début, est cependant une affection trèsgrave, qu'il faut combattre par un traitement antipsorlque très-assidu.
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Lm ulcères phagédéniques s'établissent raremeDt sans un exanthème chronique antérieur; aussi ne les observet-on presque toujours qu'après la disparition de la gale, des dartres. Ils se distinguent de l'ulcère au pied par cela même qu'ils se montrent sur différentes parties du corps, surtout sur les parties molles, musculaires, et que la sanie qu'ils sécrètent est ténue , aqueuse , très-âcre , corrosive, et affecte promptement les parties saines voisines, ce qui explique les douleurs vives qu'ils occasionnent, et la rapidité avec laquelle ils s'agrandissent.
Traitement. Ces différents ulcères ne cèdent qu'aux antipsoriques ; les autres médicaments employés contre ea^t f^mmenux^mercurius, ferrum, arnica, rhus, bryonia, arsenicum, pulsatiUa, etc., bien que d'une efficacité incontestable, sont insuffisants pour les empêcher de se rouvrir.
Tmctttra adphnrts 1% matin et soir, est le remède capital contre ces deux sortes d'ulcère. Il convient contre les ulcères aux pieds, en portant son action spécialement sur la cause déterminante, les varices, et contre les ulcères phagédéniques, en attaquant la psore qui sommeille dans le corps. J'ai obtenu avec ce remède de trèsbons effets dans laplupartdes ulcères que j'ai eus itraiter; dès les premiers jours de son emploi, les douleurs pmrileuses, brûlantes et rongeantes sur et dans les parties affectées disparaissaient avec l'inflammation des parties adjacentes. La guérison n'est pas prompte , elle exige au moins huit semaines de temps, et encore fautr-il que le malade se montre docile en tous points, si l'on ne veut ' pas voir échouer le traitement.
Àrsenicttm, àdesdosessouventrépétées, correspond parfaitement aux symptômes suivants : ulcère k bords durs et sensibles, saignant facilement, avecdouleurs brûlantes, lancinantes, tendance & devenu- noir; grande sensibilité au
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fcoid. Quelquefois, surtout lorsque raméli(»atioD s'arrête peadaot l'usage d'arsenic, il sera nécessaire der^ venir à suiphur ou bien de donner hepar stdphuris. Ce dernier surtout coaTÎent , si le malade ressent dans les ulcères, pendant la nuit, des douleurs brûlantes, rongeantes ou pulsatives, qu'Us saignent au mrândre attouchement et répandent une odeur fétide ; il est encore indiqué pour les ulcères produits par Tabus du mercure ou de nature carcinomateuse, avec douleurs lancinantes.
Lachesit est un puissant remède contre les ulcères & a^)ect fongueux, avec douleurs brûlantes au toucher.
Kreo$otum et cAina ne sont pas & dédaigner si le vieil ulcère menace de se gangrener ; le premier, en outre, s'il s'en écoule une sanie putride et infecte. Nous citerons encore les remèdes suivants, bien que leurs eflets nous soient moins connus, et que nous n'ayons pu, en conséquence, les employer d'après des principes fixes : lycopodiuiUt carbo veçetabUis (correspondant à orgefuciiin), osa, graphite* , acidum phoq^hor., ^licea, m&xreum, pmricum, ce dernier surtoot Icn^ue la nature scabieuse de l'ulcère est manifeste : cependant il ne faut en administrer que quelques doses et 4 de longs intervalles, après quoi on reviendra à sutphur.
Dans beaucoup de cas, l'emploi intermédiaire d'une ou de plusieurs doses de nuis sera nécessaire, pour diminuer l'irritabilité des malades, qui est souvent très-vive.
CHAPITRE VIII
STROFCLE. (SfrqpAuitu coafervus).
Cette maladie est la suite de la vascularité excessive et de rirritabilité naturelle de la peau chez les jeunesjenfants , lorsqu'il existe une irritation dans le corps,^-
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tamment dans le tube intestinal et aux gencives. Cet état du tube intestinal est déterminé par un excès d'alimentation et par des irrégularités dans le régime de la mère pendant la lactation.
L'éruption consiste en de petites élevures ou papules rouges, disposée» «a groupea, cbes les enfanta de quatre k cinq mois, et siégeant le plus ordiaairemeot à la face. Chez lesenfants plus âgés, ellese mcmtre aux mains, aux bras, aux épaules et aux cuisses ; les papules sont tellement n4)procbées que toute la surface qu'elles oo* cupent parait d'un rauge flunboyant. Au bout de quînie jours environ, elles pAliBsentf produisent une desquamation furforacée, puis disparaissent, h moins qu'il nese forme des papules nouvelles, ce qui a lieu assen souvent.
ta strofule s'accompagne d'une excitation fébrile, souvent d'une chaleur brûlante et d'une soif vive; les enfants jettent tout à coup des cris perçaats et portent la main dam la bouche ; leur sommai est inquiet et agité; ils s'effrayent facilement, refusent toute nourriture, et ont des selles diarrhéiques.
Traiteineiu. L'exanthème doit ^tre mia i l'abri d'tm air froid; une température uniforme, des lotioDafiréquentes avec de l'eau, du lait Uède, sont les seuls k^s k donner au malade. S'il y a trouble du côté des organes digestifs et du système nerveux, on prescrira contre les premiers ipecctcuanha, ptdtaiiUiy, rAmm, chamomUla, amtimomwn cnidum et tartaniatm; contre les seconds, aconiivm, coffea, beUaduana, i^iuttm, etc. Dans le tome premier de cet ouvrage , nous avons d«mé plusieurs fois l'indioatioo détaillôe et préciw de l'emploi de ces agents thérapentiques.
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ECZÉMA
EniptioD de petites vésicules acaminées, non confluentes, mais rapprochées, accompagnées deprurit violent et de fourmillement. Elles contiennent une lymphe tantôt transparente, tantôt opaque, qui se concrète en squammes minces. L'eczéma est déterminé chez les sujets irritables par toute sorte d'irritations externes et internes ; il est circonscrit , limité , ou bien affecte toute l'enveloppe tégumentaire, et occupe ordinairement chez l'homme la face interne des cuisses, les aisselles et les parties de la peau qui sont pourvues de beaucoup de follicules sébacés. Cet exanthème ressemble beaucoup à la miliaire; cependant il en diffère par l'absence d'un appareil fébrile, et de toute complication avec une affection générale, à moins qu'il ne soit trop étendu. On le confond très-aisément avec la gale lorsqu'il occupe les mains et les doigts; mais ses v^icules sont réunies en groupes plus uniformément distribués, la douleur est plus vive et plus ardente, et il ne passe pas i l'ulcération. Gomme la cause occasionnelle peut influer sur la forme et l'étendue de l'exanthème, les auteurs ont divisé l'eczéma en trois variétés :
1* Eczéma tolaire {ectema aolaré). L'éruption occupe principalement les parties qui ont été exposées à l'action immédiate des rayons solaires ou d'un foyer ardent. Sa durée moyenne est de trois à quatre septénaires ; elle peut durer aussi trois à quatre mois, s'il survient de nouvelles vésicules, et même persister pendant une grande partie de l'année chez les sujets irritables.
2« Ecséma m^igtneux {ecxema ttnpef^^tRoides). H naît
à la suite de l'action incessante de certaines substances irritantes, contenant nne matière acre, par exemple, des condiments forts, de la chaux, des cantharides. Les vésicules sont entourées d'auréoles qui ne se confondent pas entre elles. Après quatre à cinq jours, les vésicules se déchirent, le liquide s'en échappe et irrite ia peau voisine, qui devient rouge et le siège de douleurs brûlantes, lancinantes.
S" Eczéma rouge ou mercuriel {ecsema rubmm s. mercitriale, eryihema mercuriale, hydrargyria). Cette variété naît de l'emploi abusif du mercure ; il en sera question à propos du traitement de la syphilis.
Traitemeta. Eloigner toutes les stimulations qui peuvent produire cette maladie, telle est la condition principale. Ainsi, dans l'eczéma solaire, soustraire les malades à l'action de la chaleur, ou du moins avoir soin de recouvrir légèrement les parties affectées, puis faire souvent des lotions émoUieutes, tièdes, pour diminuer l'ardeur et le prurit violent.
Faute d'indications certaines, je ne suis pas encore bien fixé sur l'usage des remèdes appropriés à cet exanthème, je me bornerai donc à citer ceux qui me semblent être les principaux. Ce sont : arsen., canthar., ranime., mtr,, bryon., rbus, merc., camph., sep., stapk., tiuija, oleand., sulpkur.
CHAPITRE X
A.CSÈ.
Cet exanthème est formé par des pustules discrètes, dures, enflammées, qui persistent souvent longtemps, et passent quelquefois très-lentement et en partie à la suppuration. Elles apparaissait d'ordinaire à la face, au
6A. DES EXANTHÈMES CHBONIQDBS.
front^ ttm tempes, au menton, quelquefois an cou, sut épaules et à la partie supérienre du tborax; rarement elles se mootrent sur d'autres parties du corps. Le dé- Teloppement successif de cette éruption permet d'observer sur le même individu des postules de dilTérentes périodes. L'acné affecte principalement les perscmnea d'un tempérament sanguin, depuis l'âge de la puberté Jusqu'à trente ou trente-cinq ans, et même plus tard. Il est surtout violent cfaei les jeunes hommes, n'épai^ne pas davantage les femmes.
$ I. AcBi «mille. — Acné ^mpUM.
Pustules isolées en petit nombre et peu enflanmiéee, qui se terminent par la desquamation etlaiseeut quelques mérgalitéssorlapeau. Lorsqu'elles ne passent pas à tesuppur ration, il reste pendant quelque temps des taches pourprées k la place qu'elles ont occupée. Cependant celles qui s'enflamment se soulèvent, deviennent rouges, lisseSt duriuscules, luisantes, douloureuses au toucher, et présentent enfin à leur sommet un point purulent, qui pea à peu sèche et fwme une croûte mince ; puis l'inflammation diminue, et la croûte tombe. Quelquefois l'acné se déclare sur quelque» parties du corps seulement ; d'autres fois elle envahit toute sa surface après un excès de table, en général après une iudigestion, de même qu'après un exercice trop violent au grand air.
La guérison de cette forme est très-difficile à obtenir, et dans la plupart des cas elle n'est qu'imparfaite, car les malades n'étant pas tourmentés par d'autres incommodités, ont rarement assez de persévérance pour bien suivre le traitement, et, de plus, on ne connaît pas jusqu'à présent de remède spécifique contre cet exanthème. Nous savons qu'il ikM ordioan'ement à l'âge de
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la pnbolé ; il ne c&paralt pas spontanémeat, même avec le régime le mieux réfflé ; d'un autre c6té, les écarts de régime ne semblent pas l'aggraver d'une manière sensible. C'est ce que les malades n'ignorent pas ; aussi rendent-ils la tâche difficile au médecin, en commettant des excès qui paralysent l'action des remèdes qu'il emploie.
TraUement. Cantharis convient, si les vé^cules ou boutons pruriteux sont brûlants au toucha, et qu'ils siègent surtout aa pourtour du mmton et des lèvres ;
Sti^kysagria, si les boutons occauonnent nn prurit lancinant, et au toucher une douleur d'excoriation, qui passe après le grattement pour feire place à la première sensation;
5w|pAwj lorsque les pustules sont petites , arrondies et recouvertes à lear stKnmet d'une croûte d'un blanc jauDâtre;
Capsiamif lorsqu'elles sont groupées an pourtour des lèvres.
Antimon, crud., mezer., ilulc., noir, muriatàcam, etc., méritent amra d'£tre recommandés.
S n. Âené ponclné. — j4au pmctata.
Cette variété est très-fréquente; elle présente mie multitude de pointa nràrâtres qu'tm a pris à tort pour des vers. La matière simulant la forme d'un v&c, qu'on en fait sortir par la jveesion, n'est rien autre que du mucus épaissi ou une substance grasse dont la partie extérieure a été noircie par le contact de l'air ou par la crasse.
TraUemetu, Sous le rapport diététique, des soins de pnqireté sont la première et principale chose ; nous ne ■connaissons pas de remède spécifique contre cette maladie, cependûit on peut donna* de temps à autre une dose de aufyh, ou de^^pio, ou de mtri oodum.
r..ciii'rM-,:,G00glc
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Acné induré (acné indurata) ne diffère pas essentiellement de l'acné ftimple, et le traitement est le même.
$111. Acné rosée, Couperose. — Acnerosacea,Gutta,Tosacea,
Cette forme a cela de particulier, qu'elle se montre d'abord au bout du nez et de là s'étend à la face et aux joues et même au menton.
La peau devient d'un rouge vif, plus dense et plus ferme, et présente des réseaux vasculaires trè&-prononcés, formés par des veines dilatées ; puis on voit paraître des boutons de la grosseur d'un pois, d'une lentille, qui s'ouvrent au sommet et laissent échapper un fluide purulent qui se convertit en croûtes. Au début, la peau est pAle, mais elle rougit peu à peu, et c'est surtout après le repas et après l'usage du vin pris avec excès qu'elle devient flamboyante. De plus la peau s'altère très-rapidement : elle devient dure, renflée, rugueuse, et se fendille, de sorte que le nez semble être formé de plusieurs parties. La maladie est fréquente après l'âge de quarante ans. Souvent il survient des troubles dans les organes digestifs, et des hémorroïdes sèches ; c'est pourquoi la maladie est fréquente chez les individus qui boivent beaucoup de vin acide et sont par conséquent sujets aux aigreurs. Il existe chez eux une grande prédisposition à la dilatation des veines des organes intérieurs, et à un âge plus avancé ils sont souvent pris de maladies du cœur.
Traitemeni. Si le malade continue son genre de vie, les meilleurs remèdes restent sans effet 11 est donc nécessaire d'apporter de grandes modifications au régime, si l'oo veut que la cure réussisse. Ainsi le malade évitera toute irritation et se contentera d'une alimentation végétale simple et de boissons délayantes ; si l'habitude des
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boissons alcooliques est trop enracinée, on lui en permettra un usage modéré, car leur privation complète et subite, surtout h un âge avancé, pourrait être dangereuse.
Carbo animalis est un des remèdes qui ont le plus de succès dans le traitement de cette éruption, et est préférable à carb.veg., noD-seuIement dans les cas où l'exanthème est limité au nez, mais encore lorsqu'il occupe une grande étendue de suriace et est accompagné d'une douleur brûlante très- forte.
Arsenicum est toujours indiqué si l'éruption recourre toute la face, que la peau soit d'un rouge très-vif et que le malade éprouve une ardeur désagréable, ou s'il existe des tacbes et des boutons isolés. KaU carbonicum est aussi utile dans ce dernier cas.
VeratTum et chamomiUa procureront toujours de bons effets au début de la maladie ; le premier, quand on observe au début des tacbes rouges, sur lesquelles se fOTment peu à peu des boutons blancs ; le second, quand il y a rongeur cuivrée de la peau, sans éruption, avec gonflement considérable du nez.
Ifitri acidum est indispensable dans la couperose qui occupe une grande étendue de surface, surtout quand il y a en même temps une complication syphilitique; dans ce dernier cas, on voiU'exantbème s'étendre jusqu'au bord des cheveux.
Thuja est préférable à tous les autres remèdes , si Texanthème affecte principalement les parties situées au-dessous du nez et autour du menton ;
Âcidum pho^horicum , quand il est limité aux joues et au nez, que les boutons rouges sont remplis de pus et causent au toucher une douleur d'excoriation. Alors pbo^h. convient aussi, et lui est souvent même préférable.
St^roêia est, k ce qu'on affirme, un excellent remède.
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quand il existe, dès le début de la maladie, de grandes postules isolées. Je n*«i pas encore en rocoœioB de m^en assurer.
SUicea est indiquée si la partie enflammée, sur laquelle s'élèvent des Téslcnles et des boutons, est le siège d'une douleur pulsative.
Ledum convient contre les boutons et les furcmcles an front, contre les nodorités rouges an visage avec douleur lancinante au toucher, et contre la couperose qu'on observe au front, surtout chez les ivrognes.
Xuta, mr., kreos., 9qt. , petrol. , j^umb., nâph., ae. ioipk., efem., psoriaan, etc., méritent aussi d'être pris en considération.
CHAPITRE XI
Toutes les variétés de cette maladie sont précédées d'une irritation Sébrile, telles que frissons, chaleur, enduit gastrique de la langue, saveur amère, envie de vomir; mais elle disparaît généralement après l'apparitiondeTeianthème. Celui-ci, en général, affecte d'abOTd la face sous forme de taches rouges, sur lesquelles naissent de petites élevures isolées on réunies en groupes, accompagnées de picotement et d'élancements, snrtoot la nuit, et se terminant d'ordinaire par la desquamation ; quelquefoiBrexanthème se reproduit de nouveau. L'éruption qui occupe k Êice, peut envahir le ool, le tronc et les membres. La peau qui se trouve au-dessous des petites squammes croûteuses, offre une coloration ronge, qui persiste longtemps, surtout aux plis des articulations. La durée de la maladie est tout au plus de trois à quatre septénaires ; mais des éruptirais successives peu-
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TentKproloDgerpendantantantdemois. Elle est propre à la saÎM» d'été ; les fréquentes récidives la rendent trèsrebelle et diroDiqoe. Oo la confond souvent avec les morbiUea, la scaiiatine, la gale et le i^urigo.
Traitement. Les accidents qai caractérisent le débat de réniption, ne demandent pas d'antre traitement que celui que novs avons Indiqué [H'écédemmeDt (1). après qae les symptômes auront été ainsi écartés, le médecin verra s'il y a lieu de faire qnetque chose pour éloigner l'exanthème ou bien s'il doit en abandonner la gu^lson à la nature. Si la sensation dé- BBgréaUe de {^cotement et d'élancement persiste, quelques doses de mdphur écarteront sonvent l'émption d'une manière complète. Mais ce remède ne suffit pas dans les cas plus opiniâtres , où l'éruption revient plusieurs fois, et il &ut alors recourir h con., carb. veg,, aamum. oarè., ara., atrofU,, oc. pAospAonram, surtout au dernier, quand les papules sont r^mies par groupes, à coic. cati. , agar. imac, âtapi^agria,etJC.
Les autres vaiiétés de lichoi : {./lilont, /. cÎFCwmaeripfw, L agrius, se traitent de la même manière.
CHAPITRE XJI
PSOKUSIS.
!• Pêoriaaîs single. Il apparaît sous forme de petites taches deladhnensiond*une lentille; celles-ci sont d'une teinte rouge sale tirant sur le brun, sèches et dures au toucher, et élevées au-dessus du niveau de la peau. Sur dles se forment de petites vésicules de la grosseur d'une tête d'épingle, qui se rompent bientôt, et dont le contenu
(1) Tome I", p. ISl et suivaules.
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se coDrertil en plaques composées de plusieurs lamelles, en uoe sorte d'herpès furfureux. Autour de chaque plaque apparaissent de nouvelles vésicules, qui se rompent et forment de nouvelles plaques, de telle sorte que souvent, dans l'espace de quinze jours , la tache, d'abord de petite dimension, acquiert la lai^ur de la main. L'affection a d'ordinaire pour point de départ la poitrine ou le dos ; négligée, elle s'étend sur tout le corps, à l'exception des parties garnies de poils. Elle est très-fréquente, surtout dans l'âge viril.
2" Psoriasis invétéré {Psoriasis irwelerata, s. abdonà- TuUis) (ainsi appelé, parce qu'U se complique généralement d'une affection des organes abdominaux, notamment de la veine porte) , est la forme la plus grave, et se développe exclusivement chez les sujets ftgés, affectés de goutte ou d'hémorroïdes. Après un refroidissement à l'air ou par des vêtements humides, les taches apparaissent sur la peau et se recouvrent de plaques traversées par des sillons profonds, d'où s'écoule la matière purulente. Quelquefois cette maladie se déclare aussi à la paume de la main, à la plante du pied, et alors les crevasses, profondes de quelques lignes, causent des douleurs tensives, brûlantes, extrêmement vives ; ce qui, joint à l'abondance de la suppuration, amène de l'insomnie et un affaiblissement considérable du malade.
Traitemenl des différentes espèces de psoriasis.
Conium est, h. mon avis, un des principaux remèdes dans le psoriasis simple, surtout quand l'éruption offre dessquammesetdes croûtes sur une grande surface, avec prurit lancinant, très-vif.
Stdphur a beaucoup d'analogie avec le remède précédent , notamment au début de l'éruption , lorsqu'elle présente les sensations qui lui appartiennent en propre.
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Dule.t oc. phosph.,kaUnkr.,ac. nitr.etdem., pho^h., ainsi que psor. et mercurius, méritent attention.
Stdpkur, k plusieurs doses, est indispensable an début du traitement du psoriasis invétéré, parce qu'il correspond d'une manière presque spécifique aux accidents déterminants et concomitants du mal. Lorsque ces derniers sont très-prononcés, on doit en continuer Tusage pendant quelque temps, jusqu'à ce qu'il soit nécessaire de passer & un autre remède. 11 est impossible de préciser l'époque à laquelle ce choix doit èlre fait : il faut que le médedn sache trouver le moment favorable.
Lycopodmm convient dans la plupart des cas après stdph., surtout si les squames sont traversées de sillons profonds, suppurants, très-douloureux. Quand le choix n'a pas été bien fait et que l'éruption prend un caractère de plus en plus grave , sepia est alors indiqué.
Mercurius et acidum nitri sont avec ceux que noos venons d'énumérer, les remèdes les plus appropriés aux cas où l'exanthème affecte des sujets qui portent éds traces d'affection syphilitique traitée abusivement avec le mercure. Les bains sulfureux et les eaux sulfureuses naturelles sont certainement des remèdes efficaces contre cette affection.
Gerçures et rhagades aux mams. Je les ai toujours combattues avec succès, surtout aux bords des doigts et des orteils, & l'aide de hep. sulph., cale., et lorsque ce remède ne suffisait pas, avec «a/sop. ou bien avec arsenicwn.
SiUcea et gra^^tites, et aussi aurum, conviennent particulièrement chez tes boulangers, et en général chez les ouvriers qui manient des substances sèches et pulvérulentes.
Les gerçures aax lèvres, si fréquentes chez les enfants, trouvent souvent leur remède parmi puis., mexer., ac. pftoapà., 3ine., am., i^Mt., merc., natr. muriaiicum.
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Les gerçwn» au nutmdon appuient tuiph., graphites ; Les croâieM anUmr des yeux : merc., sep.^ phosph., iod., %cop., ttatr. mur., staphysagria.
CHAPITRE XIU
Cet exanthème non contagieux parcourt en g:énéral toutes les périodes d*une manière régulière, et se termine ordinairement dans l'espace de dix , douze à quatorze jours. Quelquefois, lorsque l'éruption est considérable, il survient de grands troubles dans l'état général : elle s'accompagne d'un sentiment de chaleur, de fourmillement, quelquefois même d'une douleur violente, profonde, dans les parties affectées. La lymphe, d'abord claire et incolore, des vésicules se trouble et forme des plaques croùteuses; quelquefois elle s'échappe en grande quantité , et domie lieu & des ulcérations qui durent longtemps. Les auteurs admettent plusieurs formes d'herpès, dont la première est d'après Bateman :
S I. Herpès phlfclénoide. — Herpès pftlj/ctgaoiea.
Cette forme eM quelquefois précédée, pendant deux on trois jours, d'un léger appareil fébrile ; puis on voit ap> paraître de petites vésicules transparentes , remplies de lymphe tuilAt înccdOTe, tantôt branltre , réunies en groupes irréguliers; quelques joars a^vès, d'antres groupes viHineiit se formerî cètédes premiers. Le riége des taches vésiculeuses varie ; elles forment rarement plus de deux ou trois groupe». Le liquide des vésicules se trouMe bientôt, et vers le quatrième jour l'inflamma- Uon environnante augmente d'intensité ; elles s'ouvrent
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et laissent écouler une lymi^ jaunâtre qui se coocrète eo squammes minces, ou en croûtes jaunes ou noirâtres, lesqueUes se détachent le huitième ou le dixième jour, et laissent à nu une surface rouge trè&-irritahle, qui ne reprend que lentement son aspect normal. A la suite d'éruptions successÏTes, la maladie se prolonge pendant une quinzaine de jours, et s'accompagne de douleurs brûlantes, pruriteuses et lancinantes considérables, surtout par la dialeur extérieure et par celle du lit.
Traitement. L'herpès i^lyctént^de n'éclate {vesque jamais sang excitation génà-ale, et la fiènre a presque toujours le caractère éréthique ; sourent aussi elle dépend d'uD troulde des voies digestives. De 16 résulte la nécessité d'opposer à ces prodromes des remèdes convenables pour diminuer la maladie ou même pour Tempêcker de paraître. N(M1s avons consigné dans la thérapeutique des dirers états fébriles , les remèdes qui peu* vent convenir dans ce cas (1). Cependant il ne sera pas inutile de remartpier que mercanta et beUadcrma m'ont toujours semblé être les remèdes principaux , surtout lorsque l'irritation de la peau commençait déjà à se metnifester quelque part. Et même sans ce symptôme, j'ai souToit trouvé celui -de ces deux remèdes qui correspondait le mieux aux particularités caractéristiques offertes par les symptômes précurseurs.
Si, malgré ce traitenent, l'éruption éclate, les ronèdes suivants trouveront leur application, en outre de belladonna et de nurcnrka (auxquels j'ajoute notamment ealomelast l"trit., Iraïque les vaisseaux lymphatiques partent comme des cordons enflammés de la partie recouverte de l'exanthème) : luarum rmria^etm't remède principal d'après Hahnemann, ce qui a été confirmé par les
(l)Tiqr. l.l.p.MlitMir.
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observations de Stapf), ammontum muriaticum, mezereum, clematis, cantharideê, heparsulphuris, ranunadus Indbosus, phosphorus, arsenicum,
$ II. Herpès circiul, anneau Tenniculaire. (Herpès circitmatus).
Cette dartre paraît sous forme de petites taches circulaires, dont la circonférence se recouvre de petites vésicules globuleuses, disposées souvent en cercle et siégeant sur un fond d'une rougeur modérée. Le liquide qu'elles contiennent, d'abord limpide, devient d'un jaune citrin. Au bout de trois & quatre jours, les vésicules s'ouvrent et forment des squammes brunâtres, autour desquelles se montrent de nouveaux cerclesde vésicules qui parcourent alors les mêmes périodes, etc.; de sorte qu'il existe au milieu une sorte d'tlot, où la peau, rugueuse, fendillée, d'un rouge foncé, finit par s'exfolier. Rarement l'éruption s'accompagne de troubles des organes intérieurs , mais seulement d'un prurit et d'une ardeur insupportables. — Cette forme affecte souvent les enfants. Elle dure ordinairement tout l'été , et disparaît avec l'hiver pour reparaître ensuite & la belle saison.
TVoitemeiU. Très-souvent cette maladie guérit spontanément, et il peut même arriver qu'elle échappe à l'attention du malade et de son entourage, surtout qtmnd il n'y a qu'une seule éruption de vésicules; alors la maladie se termine au bout de huit à dix jours. Hais si de nouvelles éruptions viennent s'ajouter aux premières, que la maladie se prolonge pendant tout l'été et gagne ainsi en opiniAtreté, il est alors à craindre qu'elle ne reparaisse l'année suivante , et l'on doit par conséquent appeler le secours de l'art
Dans la majorité des cas, j'ai obtenu la guérison et empêché toute récidive avec quelques doses de *u/pA«r,
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suivies de quelques doses de sepia à des intervalles de plus en plus longs, lorsque la famille dn malade consentait à un traitement aussi prolongé. —
Vérupiion boutonneuse des lèvres (herpès labiaUs) ressemble beaucoup à la variété précédente et n'exige pas ^e traitement particulier; elle disparaît ordinairement d'elle-même dans peu de jours.
S. III. Herpès du prépuce. [Herpet prieputialU},
Le malade ressent d'abord un prurit et de l'ardeur au prépuce; bientôt on voit apparaître plusieurs taches qui se recouvrent d'un certain nombre de petites vésicules irèstransparenteselrapprochéesles unes des autres. Celles-ci augmentent de volume au bout de vingt-quatre à trente heures; le liquide qu'elles renferment se trouble et devient lactescent; le iroisiè me jour elles confl uent et prennent un aspect presque pustuleux. Celles qui se trouvent à la face interne humide du prépuce s'ouvrent ordinairement le quatrième ou le cinquième jour par le frottement et forment de petites ulcérations. Elles siègent sur une tache rouge foncé, élevée un peu au-dessus du niveau de la peau. Une fois rompues, il se forme une excoriation sécrétant continuellement un fluide ichoreux tandis que la muqueuse environnante sécrète un liquide jaunâtre, fétide, ressemblant à celui^de la gonorrhée (balanorrhée), ce qui peut facilement déterminer un phimosis et même un paraphimosis.
Le chancre diffère d'avec cette forme d'herpès en ce que les vésicules du premier apparaissent toujours isolément, qu'elles sont plus grandes (de la grosseur d'une tête d'épingle), plus fermes et plus dures au loucher, tandis que les vésicules de l'herpès , reposant sur un fond rouge, saillant, sont très-petites, confluentes, et
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qu'elles se rompent promptemenL Le chancre ne forme pas saillie sur la peau et ne se développe pas avec la même rapidité. Le diagnostic difiérentiel devient difficile lorsque le chancre a été traité avec des mercuriaui, surtout à l'extérieur. La maladie est fréquente chez les sujets dont le prépuce est très-long ou qui ont été précédemment affectés d'herpès ou de gale, et chez lesquels il y a une accumulation considérable de sécrétion sébacée entre le gland et le prépuce.
Traitement. Les soins de propreté sont ici de la première importance ; si l'herpès est k la face externe du prépuce, on le préserve du frottement en l'enveloppant d'un linge enduit de pommade de guimauve; s'il siège & la face interne, on fait des injections répétées avec du lait tiède ou une décoction de guimauve, et ou lave soigneusement les parties après chaque évacuation d'urine.
Mercurius prœcipUatus ruber, 2" ou &' trituration, matin et soir, est un remède capital dans un degré avancé de l'herpès de la ^face interne du prépuce; si après trois jours ce remède n'a pas écarté le mal et qu'il produise un prurit violent, on lui fera succéder addum ttitri.
Addum phosphoricum lui sera préférable lorsque l'éruption s'est principalement concentrée autour du frein.
Hepar sulphuris, stKcea et sepia sont indiqués quand l'éruption occuf* la face externe, et, dans ce cas surtout, petroleum, si elle s'accompagne d'une diarrhée continuelle. —
Ecthyma ou rhypia (Schœnlein) est une variété d'herpès qui ne diffère de la précédente que par son fond rouge clair, taudis que celui de l'herpès du prépuce est rouge sordide. Le traitement est le même.
IMPÉTIGO FIGURÉ. G7
CHAPITRE XIV
IMPÉTIGO.
Cette éruption est apyrétique et non contagieuse; elle siège sur un fond rouge clair, tirant souvent sur le violet et le rouge pourpre, et qui se recouvre de petites vésicules. Celles-ci sont agglomérée?, plutôt acuoiinées que globuleuses, peu saillantes, remplies de pus; elles s'ouvrent et laissent échapper un liquide qui se convertit en croûtes. On distingue plusieurs espèces de cet exanthème, qui présentent quelque différence sous le rapport du traitement.
§1. Impéligo figuré {Impétigo figurafa).
Vimpetigo sparsa est une variété qui se rapproche tellement de l'impétigo figuré qu'on peut les comprendre dans une même désignation.
L'impétigo figuré se caractérise par des taches circonscrites, de forme et de dimension différentes ; celles des membres supérieurs sont d'ordinaire petites et rondes; celles des membres inférieurs , au contraire , grandes , ovalaires et irrégulières. On voit une surface rouge foncé pourpre, recouverte de nombreuses pustules jaunes, qui s'ouvrent au bout de quelques jours ; la partie affectée paraît alors très-tendue, et montre un grand nombre de trous correspondant à chacune des vésicules , et d'où suinte une sanie acrimonieuse qui corrode les parties environnantes, cause un prurit ardent et douloureux , et forme ensuite des croûtes jaunes ou vert sale. La guérison s'opère du centre à la circonférence, les croûtes se détachent dans l'espace de trois à quatre semaines , et laissent à découvert une surface rugueuse, légèrement
68 DES EXÂiSTIlÈUES CnaONlQtlES.
épaisse, qui tend à se gercer et à s'excorier de nouveau , de manière que la maladie peut se prolonger pendant plusieurs mois. Très-souvent la maladie disparaît en hiver et revient au printemps; elle afTecle ordinairement les boulangers et les menuisiers , surtout aux membres supérieurs; on l'observe aux membres inférieurs chez les sujets plus âgés, où alors elle se lie h des troubles des organes de la digestion.
Traitement. Sulphur est un des remèdes les plus certains; il répond à toutes les exigences, surtout si on l'emploie avec circonspection , c'est-à-dire en ayant soin d'administrer les doses en quantité et à dos inlervalles convenables. Il n'est même pas contre-indiqué par l'inflammation vive du fond , et il est plutôt indiqué parle prurit ardent.
Graphites se rapproche beaucoup de sulphur; parmi ces nombreuses éruptions chroniques, l'impétlpo figuré paraît Être la forme contre laquelle il a le pins d'action.
Belladonna est indiqué^dans les cas où le fond [de l'éruption est très-enflammé, d'un rouge vif et accompagné d'une douleur tensive très-violente. Quelques doses obvieront alors à cette grande sensibilité, et prépareront l'action des remèdes subséquents.
Merctirius estpréféré à fcc//arfo)i»a quandrinflammation est accompagnée d'une abondante suppuration au-dessous des croûtes, que la douleur lancinante, pruriante, est très-vive, et que l'éruption tend à s'accroître en superficie.
Acidum muriaticum, à des doses répétées, convient ordinairement contre l'impétigo des vieillards, avec propension à revêtir un caractère putride , qui cause des douleurs brûlantes dans les parties voisines.
Mercurius, conium et carbo vegeiabilis doivent être
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particulièrement pris en considération , s'il y a sécrétion abondante de lymphe corrosÎTe.
Sepia est un excellent remède quand l'éruption est très-sulntante , pruriteuse et brûlante; il produit alors une amélioration certaine.
Des symptômes accessoires peuvent facilement appeler d'autres remèdes, même chamomUîa, pulsatilla, rhui, mola tricoior, mlocynthiSt ou bien osa, siU<xa, araemcam, caicareay addwn tàtrû
A l'extérieur : soins de propreté, enduire la peau avec un peu de crème ou d'huile.
$ n. Impétip> rongeant. {Imprttgo rodent).
Cette forme très-opinifttre est assez rare ; on la confond souvent avec des ulcères carcinomateux , syphilitiques. Son siège de prédilection est le nez ou la rainure qui sépare celui-ci de la joue. Il s'y développe une tache foncée , avec ardeur vive , et sur laquelle naissent des pustules acuminées , renfermant du pus. Celles-ci ne tardent pas à se rompre, et le liquide qui s'en écoule forme des croûtes brunâtres ou verdâtres épaisses, au-dessous desquelles la destruction des parties molles continue, La peau des muscles sous-jacents , et même les cartilages , sont attaqués, jamais les os, et les déformations énormes qui se produisent, laissent des traces profondes. La peau sous-jacente est très-tendue, l'épiderme se gerce, se déchire et s'enlève par desquamation. La maladie se montre chez les femmes avant l'âge de la puberté et h l'époque de l'involution, et se rattache à des troubles de la menstruation. Quelquefois aussi elle éclate aux seins. Les hommes en sont aussi assez souvent atteints h la farce de F^, sans qu'ils présentent les traces d'une dyscrasie syphilitique.
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Traitetaeta. Cette fi^rme d'impétigo demande toujours remploi de plusieurs repièdes. J'ai trouvé beaucoup d'action dans ^taphys^gria k des doses répétées, et bleu que pAospAon»,xefMa,ffl$wretan aient également leur valeur, je D'en ai pas cependant retiré les avantages qu'on pouvaiten attendre. Dans un descas qui se sont présentés dans ma pratique , j'ai obtenu d'excellents effets avec l'hydrio^uç de potasse à dose réfiractée, et plus tard ataphysagria , alternée tous les deux jours avec des bains de vapeur, procura des guérîsons plus promptes encore. Chez les femmes, les troubles de la menstruation modifient considérablement le cboix du ranède.
CHAPITRE XV
SYC06IS.
Celte éruption appartient à la famille des porrigines. Ce sont des tubercules enflammés, d'un rouge foncé, réunis en groupes, souvent confluents, charnus, qui apparaissent sur la barbe et aux bords des cheveux, et laissent édiapper une sécrétion sanîeuse. Les auteurs en admettent deux formes, dont le traitement est le même.
1* Mentagre (sycosta menti). Groupes irréguliers, circulaires de tubercules de la grosseur d'un pois, d'un rouge foncé, coniques, durs au toucher et très-douloureux. Après huit à dix jours, on voit au sommet de quelques-uns un point purulent qui se rompt quelques jours après, et forme une croûte qui fait coller ensemble les poils de la barbe et empêche le malade de se raser. La maladie occupe ordinairement la lèvre inférieure et le menton, et peut gagner le col et les oreilles.
Sycoiis ductdr dteoetu (syco^ capilUtU). Les tubercules
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sont également disposés en cercle; ma& Us sont plus mous et plus acumiaés que dans la mentagre, et la suppuration est pli}s profonde et plus rapide. Us s*ëteDdeftt 'et forment une surface rugueuse, ulcérraisei ressemblant à la pulpe d'une figue, et, d'où suinte un fluide eihalant une odeur rance, nauséabonde. Cette f<»ine de sycosis se mont^ d'abord sur la limite du cuir cheveu à l'occiput; de là, en Boivant toute sa circonférence elle ^gne les tempes et les oreilles ; souvent elle affecte aussi le ouir chevelu lui-même, et alors l'oreille externe se tuméfie, devient rougç etse recouvre de la même éruption ; assez souvent même il survient une otorrhée.
L'une et l'autrefonne sont particulièrem^t fréquentes chez les hommes adultes, et s'accompagnent assez sonvent de ti'oubles des orgalies abdominaux.
. Traitement. Les remèdes suivants méritent en général, d'être recommandés : arsenteum, ledum, staphysagria^ thuja, spigéUa^h^ar sulphutis, sUiceaj sidpkur, ammotùtan nmriaticttm, magnena murialica, graphites, carbo ammaUs, cicuta, connan, oleander, etc.
J'ai en l'occasion de constater chez une jeune fille de quinze ans l'utilité d'arsemcum dans un cas très-grave de sycosis qui occupait la nuque et une grande partie du cuir chevelu, de manière à simuler une plique. L'éruption avait une odeur de moisi pénétrante ; les poux fourmillaientetcausaientàlamalade un prurit et un rongement insupportables. Elle éprouvait ordinairement vers minuit une douleur brûlante, mordicaute, qui la tenait éveillée pendant plusieurs heures. J'ai depuis guéri plusieurs autres cas de cette sorte avec arsenicum.
Ledwn' est de même un très-bon remède si les tubercules occupent au front les limites du cufr chevelu, comme on l'observe si souvent chez les ivrognes;
Comum, quand les tubercules prennent une dimension
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assez considérable et sont trèa-douloureux au toucher.
Hepar sulphwris aussi n'est pas à dédaigner dans Tune et l'autre forme, lorsque l'exanthème se caractérise, au toucher seulement, par une douleur d'excoriatiou.
Dans la première forme tkuja, sulphur, ctaio et oUander méritent encore d'être signalés.
Nous demandons toute Tindulgence du lecteur pour cet essai de thérapeutique des exanthèmes chroniques. Ce n'est que depuis quelques années que nous sommes parvenu & mieux saisir et comparer les caractères des différentes maladies qu'il renferme; mais le manque d'observations suffisantes, et les grandes lacuues qu'offrent i cet égard les listes des symptdmes dans notre matière médicale, ne nous ont pas permis de donner une plus grande étendue à ce travail. Ce vide, nous l'espéroDs» sera bientôt comblé, et alors la thérapeutique des exanthèmes chroniques ne le cédera en rien k celle d'autres formes de maladies mieux connues.
SECTION CINQUIÈME
D'après les résultats des recherches modernes, il semblera peut-être hasardé de traiter spécialement des scrofules, aujourd'hui qu'elles sont considérées comme identiques avec les tubercules (4), et qu'elles sont caractérisées d'abord par un produit morbide particulier, dans lequel l'analyse a démontré au premier rang la présence de deux éléments, l'albumine et la caséine, et, en second lieu, par la formation de cellules très-impar- Mtes qui tendent à s'affaisser promptement.
Nous ne sommes pas resté étranger à ces recherches ; mais nous ne trouTons pas que les apteurs qui ont cher-, ché à établir définitivement cette identité , aient suffisamment combattu la difTérence de nature qu'on prétait autrefois & ces aCTectioDs , et , par suite , les différents traitements qu'on leur opposait.
Nous avons donc cru , dans l'état actuel de la science, devoir faire un chapitre à part pour chacune de ces maladies, en commençant par les scrofules.
(1) Vo7« H. Leheti, Tyaité pratique deêmaladUê len^vlme» tt UibtrcvievMei^ oumgc couronné ptr PAcadémie natioiule <te médecine, Parii, 1849, in-S.
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CHAPITRE PREMIER
MALADIE SCBOFDLEtlSE.
Nous préfërons cette dénominatioD k celle des scrofules, qui indiquerait plus spécialemeut une affection locale.
On a assif^é à la forme que revêt la maladie des limites tantôt trop vastes , tantôt trop étendues.
Voici les différents signes du travail morbide qui en constitue la nature (1) :
l' La dialbèse scrofidettse. Si l'on porte d'abord sou attention sur les commémoratifs, on ne tarde pas À trouver le plus souvent des traces de cette affection chez les parents ; qu'on exanÙDe ensuite l'enfant luimême, et bientôt un tableau trop vulgaire ne laissera plus de doute sur la constitution spéciale qu'il présente. ÂÎDsi, chez ces jeunes sujets, la tête est volumineuse, surtout en arrière, le col court et épais, les tempes déprimées, les mâchoires larges, la face bouffie, la lèvre supérieure et le nez souvent enflés (signe capital) ; les cheveux blonds, la peau extrêmement blanche, les joues colorées, les yeux bleus à pupilles larges; la nutrition est ridie, l'apparence du corps est replète en quelque sorte; mais les chairs sont molles, flasques et comme spongieuses, le bas-ventre est plus gros et plus saillant que de coutume. Les enfanta sont en outre souvent pris d'épistaxis, et offrent une disposition continuelle aux accumulations de mucosités, soit dans les poumons, soit dansla trachée, soit dans le nez, soit dans le tube intestinal ; de plus, il y a des selles irrégulières , des alternatives de constipati(Mi et de diarrhée. Les sujets ainsi constitués
(]) Coosnilez un bon Iraiail de H. le docteur Léon Simon, Mémoire tur let maladiet tcrofuleutet {archiva de la Midecbu Homœopathtgue, Paris, 1836, t. VI, pages 161 et 418).
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ont, en généiti^resprit vif et précoce; maiB, comme par compensation , le développement physique, par exemple la dentition, la marche, est ou retardé ou se £Gdt d'une manière irrégulière.
3* Jfaiodîe scTofuleuse déclarée. Le signe le plus général, et que l'ohaiervation permet de constater le plus coDuuunément.consistedans la présence d'engorgements et d'indurations glandulaires , d'abord au col , sous la mâchoire, à la nuque, mais aussi sur les autres parties qui sont d'ordinaire assez largement pourvues de ganglions, telles que les aines, les aisseUes, et en6n par tout le corps. Dans les premio^ temps de leur apparition, ces tumeurs sont molles, incolores, mobiles ; peu à peu elles durcissent, acquièrent plus de volume, de sensibilité, deviennent ronges, passent & la suppuration, et forment des ulcères scrofuleux : elles se prcKluisent aussi dans des régions plus profondes, et ont alors leur principal siège d'élection dans le mésentère, les poumons ; néanmoins on en rencontre égalentent dans le foie, la rate et même dans le cerveau. On observe souvent en même temps des inflammations des o^ianes glanduleux, surtout des yeux (ophthalmie scrofuleuse) , des blennorrhées fréquentes et prolongées (otorrhée, flueurs blanches), des maladies de peau (achor, favus, tinea) de diverses formes, surtout des dartres , une tuméfaction habituelle du bas-ventre avec dureté, des engorgements lymphatiqites, des épanchements, des indurations, des squirrhes, des gonflements d'os (spina ventosa, psdarthrocace) et des caries, — Hufeland(i)yrangeau8ailecrétini8me, comme dernier terme de l'affection scrofuleuse, qui alors a envahi l'organisme tout entier et anéanti même les facultés de l'âme.
Lorsque la maladie dure depuis longtemps, elle peut
(i) Voy. HufBland, TraUé de la matadU ter<ifiilevte, Paris, iS21.
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donner lien au développemeDt de Tatrophie mésentérique, de t'bydropisie (en particulier de Tascîte et de l'hydrocéphale), du cancer acrofuleui, dont le siège est alors surtout aux lèvres et & la face. —
La marche de rafiectiou scrofuleuse offre de grandes variétés. C'est la maladie de l'enfonce, et ordinairement elle se termine àrépoqtiedelapuberté. Dansla plupart des cas, elle ne se montre que dans la seconde ou la troisième année de la vie, et souvent elle est produite par des causes accidentelles ou par des irritations pathologiques, telles que lésions graves, la dentition, des fièvres aiguës, surtout exanlhématiques et contagieuses, la petite vérole, les morbilles, la scarlatine, et même la vaccine. Quelquefois elle ne se manifeste qu'à l'âge de la puberté, à partir de la vingtième jusqu'i la cinquantième année. Le printemps favorise le développement de la maladie ; la lune aussi, surtout pendant son premier quartier, semble exercer de l'influence sur elle.
Coûtes éloignées. Parents scrofulenx ou affaiblis par les excès et par Tâge, ou bien atteints de la syphilis ; une mauvaise nourriture pendant les premières années de l'enfance, par des mères ou des nourrices maladives, scrofuleuses ou affectées de syphilis ; la privation du lait maternel, l'allaitement artificiel; la vie au milieu d'un air impur, renfermé, animalisé, humide et froid, et en général la malpropreté ; une nourriture mauvaise, indigeste, composée surtout d'aliments farineux, non fermentes, de pommes de terre ; l'usage prématuré de l' eaude-vie, une vie trop sédentaire et le défaut d'exercice chez ,le8 enfonts, une impulsion donnée de trop bonne heure aux facultés intellectuelles, des accumulations de vers, d'acides dans les premières voies, des maladies antérieures.
remunotsoM. La guérison s'opère, en général, lente-
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mentf sans crise appréciable, par la diminution dans les urines et enûn la disparition des acides oxalique et benzoïque. Le plus souvent elle n'est pas complète, jfr veux dire, qu'elle laisse des infirmités parfois irrémédiables, telles que cicatrices, leucômes, staphylômes, courbures et en général difformités des os. Les scrofules peuvent en outre se traubformer en phthisie ou en bydropisie, et c'est alors qu'elles se terminent fatalement.
Pron(M/ù;. En général il n'est pas fâcheux; dans son appréciation il faut tenir compte de l'hérédité, de Vhabitus scrofuleux fortement accusé chez le sujet, de la longue durée de la maladie. On conçoit que la réunion de ces diverses circonstances devra faire envisager le pronostic sous un jour défavorable. Les chances de !a guérison dépendent aussi du siège et de l'étendue du mal : les scrofules des organes de la cbylification et de la respiration permettent pcud'espérer. Ce pronostic cependant ne doit pas être absolu ; car il en est autrement, si l'affection n'offre que peu d'étendue. Les circonstances extérieures sont dans cette affection, plus que dans toute autre, d'un grand poids dans la valeur du pronostic; aussi s'explique-t-on facilement pourquoi il est si défavorable chez les classes malheureuses* ,11 va sans dire qu'il l'est d'une manière absolue, si la maladie scrofuleuse dégénère en phthisie ou en hydropisie.
Traitement, des scrofules en général. La cure est fastidieuse et difficile. Cette maladie, dont la guérison ne s'obtient qu'au bout de plusieurs mois et même d'années de traitement, demande, plus que toute autre, que le médecin s'abstienne de tout procédé violent et irréfléchi, et qu'il agisse avec calme et patience. Il aura souveht & Suspendre l'usage des médicaments pour les rendre ainsi plus efficaces et plus salutaires. L'hygiène forme la base du traitement : des aliments sains, c'est-à-dire de
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facile digestion, nourrissants; Tusage modéré de la viande assodée aux végétaux, tels que carottes, panais, etc.; pour boissons, l*eau pure, la bière légère, un lait de poule (un jaune d'œuf battu avec un kilogramme d'eau) ; le séjour dans un air pur, sain, & la campagne, dans un endroit sec, et autant que possible au grand air, cbambre & coucber bien aérée ; grands soins de propreté, changer tous les jours le linge du corps et les draps du lit ; coucher sur des matelas de crin. Mouvements musculaires, exercices de gymnastique; tous les jours lavage du corps entier avec de l'eau froide, et tous les deux jours un bain tiède, auquel on ajoute un peu de savon ou de malt.
L'application assidue de ces préceptes, appuyée par une médication rationnelle , peut très-souvent arrêter l'invasion de la maladie , et même écarter peu & peu l'habitus scrofuleux.
Traitement de la dialhèsescrofuleuse {première période).
Cina m'a toujours rendu les plus grands services contre cette disposition ; dans les cas rares ou il ne suffisait pas, j'administrais belladotiTia à une dilution moyenne. Lorsqu'après l'épuisement de son action, il subsistait quelques restes de la maladie , je donnais avec succès, dans beaucoup de cas , ferrwn aceticum, dans d'autres, c/tina; mais jamais je ne faisais prendre au malade ces médicaments immédiatement l'un après l'autre, et j'avais soin de laisser un long intervalle entre chacun d'eux. Indépendamment des médicaments que je viens d'énumérer, j'ai souvent employé arsenicum, calcarea acet., rbeum, nux, ignatia, pulsatilla, etc., et dans la plupart de^ ceis alors, j'atteignais mon but, bien que lentement, sous l'influence de cette médication. Cependant je voyais parfois la maladie se développer de plus en plus sans qu'il me fût possible d'opposer un obstacle sérieux à sa mar-
■A'OO^ le
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cfae, ce qui ne me fut expliqué que lorsque Hafanemann eut mis au jour sa grande découverte de la nature véritable etdu traitement homœopathique des maladies chroniques. Depuis ce temps j'ai beaucoup mieux réussi à guérir les scrofules , et de nombreuses observations m'ont convaincu que tinctttra sulphuris, et bien plus encore stUphur^ ealcarm carbomca, aurwn metalUcum et magjteâa carbonioa sont presque toujours les remèdes principaux à employer contre cette diathèse, et même qu'ils arrêtent le développement de la maladie acrofuleuse. Ces remèdes sont encore, avec sqna, propres h dissiper la maladie, lorsque la disposition scrofuleuse, négligée etabandonnée à elle-même, s'est développée et se révèle par un gonflement pâle et même une induration de la lèrre supérieure. Je parvenais à le faire disparaître en même temps que je guérissais l'afiection avec des doses souvent répétées de dttlcamara , d'autres fois avec bovista , mais le plus souvent siUcea mérite la préférence.
Reste encore à mentionner un remède qui n'a pas encore trouvé sa place dans la matière médicale homœopathique, mais dont les allopatbistes et quelques bomœopathistes ont confirmé la grande efficacité dans presque toutes tes formes de cette maladie. Pour ma part, je peux assurer qu'il m'a rendu les plus grands services ; c'est Vhuile de foie de morue. Je l'ai donné avec grand avantage dans cette période contre la disposition scrofuleuse, lorsqu'il n'existait aucune affection détermioée de tel ou tel oi^ne, et que les seuls symptômes appréciables étaient .- pâleur, air souflTrant, flaccidité des muscles, maigreur, répugnance pour toute nourriture animale et végétale, k l'exception du pain et du beurre. Je le prescrivais à la dose d'une cuillerée moyenne, matin et soir, et après un certain temps j'arrivais presque toujours à la guérisoD. J'obtenais le même résultat dans la maladie
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des OS, mais beaucoup moins souvent dans les autres formes de la maladie.
Les accideots devienaent de plus en plus mauifestes : les symptômes et les suites des anomalies de la nutrition et de l'assimilation augmentent, il y a propension à la flatulence, à la constipation et à des déjections visqueuses, muqueuses el de la cousistance de l'argile, ainsi qu'à l'affection vermineuse. Le travail d'évolution, le développement du corps sont troublés ; la dentition s'accomplit d'une manière tardive, lente et irrégulière (l'irritation qui accompagne cette dentition difQcile cède, dans trois à quatre jours, complètement à calcarea carbotiica) ; les os acquièrent plus tard que d'habitude leur solidité nécessaire, et les muscles leur force.
D'un autre côté, les facultés intellectuelles se développent avant le temps , et un prurit morbide aux parties génitiiles produit chez les jeunes enfants un frottement continuel el un éveil prématuré de l'appétit sexuel, ronanisnie et la blennorrhée des parties génitales. Souvent des exanthèmes chroniques se développent de bonne heure , comme je t'ai déjà fait remarquer plusieurs fois.
Maladie scrofuleuse déclarée ( deuxième période ) . — A un faible degré, les scrofules ne sont bien souvent qu'une affection locale du système lymphatique. Les vaisseaux, les glandes lymphatiques, et notamment celles du col el de la nuque , s'engorgent et deviennent durs.
Les modernes les ont appelées scrofules de l'évolution proprement dites: ce sont les scrofules lymphatiques des organes externes; elles se montrent jusqu'à la puberté. A cette époque de la vie, on voit se former facilement le bubon des adultes, qui, depuis l'âge de vingt jusqu'à trente ans, est remplacé par les scrofules acquises. Cellesci n'ont point de tendance à l'inÛammatioD, et par con-
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séquent moios encore à la suppuration. Dans l'âge avancé, elles se transforment en scrofules d'involution, qui ont leur siège habituel dans la région inguinale, d'où elles se propagent aux organes glanduleux voisins , spécialement & l'utérus et à la prostate, et causât ainsi des , troubles notables de toute sorte.
Les glandes se soulëveut peu à peu; elles croissent lentement et varient de grosseur, depuis celle d'un pois jusqu'à celle d'une noix et d'un œuf de pigeon. Plus tard on les trouve aussi aux aisselles , aux aines , aux membres ; et, en explorant soigneusement le bas-veotre, dans le mésentère, souvent partout et en grand nombre. Elles sont rarement isolées, mais eu général groupées , et entre chacune d'elles on distingue au toucher les vaisseaux lymphatiques, dont la consistance est dure et analogue à celle d'un cordon garni de nœuds qui sont d'abord mous et roulants, et deviennent ensuite durs et immobiles. Ces glandes et vaisseaux lymphatiques sont le plus souvent indolores, et ne perdent cette propriété que lorsqu'ils s'enflamment ; mais alors ils se développent lentement, et tantôt passent à la suppuration, tantôt acquièrent seulement un plus haut degré d'induration.
Les symptômes de la première période persistent avec des modifications diverses , soit dans leur nombre , soit dans leur développement. La digestion surtout est considérablement troublée : l'enfant a des aigreurs de l'estomac et du tube intestinal; les aliments sont toujours mal digérés, les déjections alvines anormales , la nutrition imparfaite.
Traitement. — Cette période de raffecUon appelle les mêmes médicaments que la dlathëse. Cependant nous en citerons quelques autres qui ont une action spécifique sur l'affection glanduleuse.
Bhw tosâcodertdrm est supériear h tous les autres re- II. *
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mèdes , lorsqu'une glaude du col , de là nuque on de la mâchoire inférieure est principalement enflammée, gonflée et dnre comme une piefTe.mbdiB'qw les autres glandes voisines sont indnâ appréoiaUes au loucher. Souvent, après quelques jours d'emploi seule* ment , toute rougeur phlogistique disparaît , la gtandè devient plus molle, et au bout de quelques semaines elle disparaît entièrement. A, mesure que cela a lieu,' leà autres glandes adjacentes deviennent plus, palpables ; mais elles disparaissent avec elle. H y a; quelque tedips, j*ai réussi, avec une dose uuiquede rAus^ k amener, dans l'espace de six semaines, la résolution complète d'une glande , dure comme la pierre et grosse comme une noii, chez un enfant de cinq ans environ. Trois jours après l'emploi de ce remède , l'amélioration commença à se manifester et se continua jusqu'4 la complète disparition de la glande. Ainsi donc, cette cure a prouvé, comme beaucoup d'autres , la valeur de ce {H^pte de Hahnemann : de ne donner jamais un nouveau remède , avant que l'amélioration ne se soilarrêtée d'une manière sensible. D*un autre côté, la durée excessivement longue de l'action de rkas dans ce cas confirme l'opinion que j*ei émise ailleurs sur celle des médicaments en général.
Dulcamara rivalise avec rhus pour combattre l'induration des glandes du col , dans les cas surtout où le développement de la maladie est dû , soit à un refroidissement , soit à Taction d'un air firoidet humideJ Mais en l'absence même de ces conditions , dulcamara possède une force curative spéciflque contre les affections du système lymphatique. Il a toujours été très-titile lorsque les glandes tuméfiées de la nuque avaient parfois acqais la grosseur d'un œuf de pigeon , que les vaisseaux lymphatiques de cette région étaient gonflés comme des cor-
r..E,iP,M-,:,C00^IC
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dons noueux , et que la maladie se compliquait d'exanthèmes de la téta et autres.
Gmùuntmaeultuùm rend d'excellents servibe» dans cette période, et convient contre les gonflements glandulaires, 4}udqD'eii soit le siège; nais bien pltn encore sMes glandës' sont dores ; toot à fait insensibles , et qu'îles «coupent le col et là du<ioé; 11 est d'une grande efficacité si l'enfant a pris abtérieurement de fortes quantités denacrcure et de soufre ( ces remèdes par eiceUence' de la vieille école), qui, au lieu d'ameher la résolution des glandes, ont pluïAt contribué Â leur donner cette dureté pour aiuEâ dire carcinômateuse. ConUim est enctH-e- in* diqué, si l'usage intempestif d'une dose bbmœopathiqne de tnercurius a aggravé rafîection glanduleuse.
!fatrmn carbonman ne lé cède en rien i oomtim sous le rapfMri de la spécificité dans cette maladie, notaratnent pour déterminer la résolution des iuduratSohs , et il est particulièrementà sa place, quand ilyagtanclB-disposi'tion à se refroidir, coryza, marche incertaine , trébuchante, et propension à. glisser, amatgriasenaent, lassitude et paresse, répugnance ipour le mouvement, trèssalU^nént etï-étwil en Énrisaut pendant la nuit , sticms noctuii^es aboiadantes , nodosités dures À Tooclput, simultanément avec le geaflemeat des glandes du col et de la nuque.
Spengia marina toêta est également spédfique contre la maladie glandulaire rieifà, exerce une action trèb-salu» laite sur te goitre par exemple, cette afibclion -dé la glande ttaYroîde,etale guérit passenlemëntlesgonflements glandulaires du col, qui se caractérisent par une douleur ieutive; par une grande sensibilité au toucher, et empèiîheat les) mouvements du col, mais enéore les gonflemeotb doulbureox des testicules et du cordon spermatique chez lesjenfants scrofuleux, surtout si ces accidents s'accompagnent de selles molles et diarrhéfques.
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farytocar&oRtcam'aaussi rendu de grands services dans les goQfiemeQts et indurations glandulaires douloureuses de la mâchoire inférieure chez des sujets scrofuleui (1).
Aurum foliatum est également indispensable dans les gonflements douloureux des glandes sous-maxillaires, lorsque cette sensibilité ne s'est déclarée que pendant le traitement allopathique, après l'usage du mercure, et qu'il existe en outre des exanthèmes de toute sorte et une faiblesse générale.
Lycopodium trouve son application surtout dans les cas où le gonflement s'étend jusqu'à l'angle de la mâchoire, dont il empêche le mouvement, de telle sorte que le^ malade ne peut l'ouvrir qu'imparfaitement ; la douleur ressentie dans les glandes est d'ordinaire térébrante.
Troisième période. C'est dans cette période que l'accroissement de l'afiection locale se iait sentir dans les glandes lymphatiques ; les organes de la nutrition deviennent le siège de phénomènes sympathiques, qui donnent lieu à des états morbides secondaires.
Les glandes scrofuleuses, d'abord petites, s'accroissent, durcissent de plus en plus, et deviennent plus apparentes dans les lieux ou elles étaient imperceptibles jusqu'alors. Le bas-veotre se gonfle visiblement [et devient dur et tendu ; les fonctions des organes abdominaux, notamment du canal intestinal, continuent_à^ëtre anormales. Des glandes isolées, et principalement celles du bas-veotre, du col et des membres, s'enflamment plus souvent que dans la période précédente. Dans le premier cas, la mésentérite se développe avec une trèsgrande facilité ; les signes de l'inflammation se manifestent alors avec plus de vivacité, et la maladie prend
(1) Tof. TniUmenl de U teigne, 1. 1, p. 38 et «liv.
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volontiers une termiDaison fotale. Dans les deux autres cas, rinflammation, bien que moins vive, n'en est pas moins grave. En effet, outre la lenteur de sa marche, elle passe très-fecilement à la suppuration et même au squirrhe, surtout chez les Individus dont les humeurs sont viciées & un haut degré et dont le corps est épuisé. Cette inflammation constitue alors les ulcères dits scrofuleux. Ceux-ci , par suite de la marche progressive de rinflammation chronique, attaquent successivement toutes les glandes ; la suppuration est lente, le pus abondant, ténu, souvent Acre. Ces ulcères, qui ont un aspect fongueux, sordide, présentent des bords tuméfiés, pâles et durs, guérissent difficilement, sont profonds et déterminent des destructions considérables des parties molles, des fistules et même des caries.
Des états morbides secondaires surviennent à la suite de l'affectiott simultanée des organes de la nutrition. Les glandes agglomérées, les parotides, les glandes sousmaxillaires et sous-Iioguales, la glande thyroïde, le pancréas, ainsi que le foie, se gonflent et durcissent. De là quelquefois des obstacles dans la déglutition; dans d'autres cas on observe des phénomènes de dyspepsie et d'ictère. En général la maladie scrofuleuse s'étend jusqu'aux organes très-lymphatiques ; souvent on voit apparaître des inflammations des membranes de l'œil et des paupières, et à leur suite les glandes de Maibomius sécrètent des mucosités abondantes, ou bien il se forme des obscurcùsements de la cornée, le pannus, la cataracte, plus rarement l'amaurose. C'est aussi dans cette période que se montrent des catarrhes avec uneforte expectoration, un état muqueux et les divers exanthèmes scrofuleux dont il a été question plus haut.
Il est naturel que la nutrition soufire de plus en plus de cette affection générale : le malade dépérit, chez beau-
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coup d'eptre eux, la phfhiàe pulmonaire se déclaré et te termine d'une, manière lâctteiuse par iid« fièvre hectique lente qui est asses fréquente dans cette période.
TraUemefit. Si le médecin homœopathe est appelé m débat de 1a maladie, et qu'il ait été heureux dans le choix du remède antipsorïque, les accidents, jt moins qu'ils tt& soient trop pénibles, cesseront le plus souvent après son emploi «t n'en exigeront que .rarement un autre. Cependant, dans les cas où un remède son antipsorique serait indiqué après un antipsoriqae, le médecin ne doit pashésiter à en faire usage, car l'expérience n'a pas encore suffisamment décidé si ce dernier, bien choiâi, ne peut pas être aussi utile qu'un antipsorique.
Lorsque la maladie est arrivée à la troisième période, alors le médecin doit avant tout savoir exactement quels sont les médicaments allopathiques mis précédemment en usage pour qu'il soit à même d'approfondir s'il a affaire à des symptômes morbides seulement, ou bien aussi k des symptômes médicameotetuu C'est dans ce dernier cas que les antidotes doivent avant tout être employés. Si l'inflammation des glandes demande à être promptement combattue, il aura recours, selon les phénomènes qu'elle présentera, à tons les remèdes énumérés dans le tome premier (1) ; s'il a affaire à une mésentente, Vaconit, administré de temps k autre comme intercurrent des autres médicaments dont nous y avons fait mention, hâtera la marche de la guérîsou. En général, avant d'employer les ronèdes entipsoriques, il faut que le médecin combatte les symptômes les plus pénilDles avec les médicaments connus auparavant tels que belladonna, mercurins , eocculus , ferrum, china, dulcamara, bryonia , hepar sulpkuris, rkus, pulsatUla , et dans le cas où les or-
(I) Vof. 1. 1. p. JSSetsuitr.
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gaiM^ deila^WU'i^ioB.^oiiit d^ graTenirat 4ffecljis, nim\ ofitwumtum icm^tMit difpto^et phisiieurf autres, wr, l'eniploi d^squde jîfH |»r}é allLeftirs avec deplua bmple» détfliU,; ', f uiDii les ««tlpsortquias. oous clterpDa oomùm^ iartffd et magnesia ota^botik», tntùs . priocipatepieiït «tiZpAtir. «oiearea carbtmifa^ dUcm, f^iùaphorust septMi i^opo^ttm^
Le traitemeot de l'opUthalfoiç sei7Qfutou6ie'ayaot:été précédejnmewtwposéi. j'y renvoie le lecteur <1) ;:je ferai <rt>8erver,jseuleBMiUt que 1^ a&ctûDs eoroftileMipeside celte sorle peaveot raneKneot se passer de eaieateacavio' uicaei de cawticwn, adminisicrés alternativement, d'après les symptômes caractéaristiqlues, avec tes' remèdes indiqnéalooo cUalOf
Quatrième période. Les>sympitômes de t'aflfection locale^ ainsi que des étatâ moirl»de8> secondaires, oat atteint le dernier degré: de dévetoppement ; rafiection secondaire et générale des organes de la nnU-ition s'étend même jusqu^aux os, qui se ramolliss^t et plient 60us le poids dû corps. Ce phénomène est dà nôn->seulemeiit k la nutrition imparfaite^ mais encore àla grande étendue de la maladie. La marche des enfants eét vaeillante et se fait la pointe des pieds tournés en dedans , ils rampent et se tonnent sur le derrière. Là tête des- os acquiert un tolurae plus considérable et se gonfle, les diaphysea, au eootraire, s'amincissent et deviennent feibles. Les jambes se recourbent , les dents se carient, 'l'épiDe -dorsale dérîe, les vertèbres se déplacent, etitouteâ sortes de difformités en sont la conséquence (2). Dans d^autres cas, les os deviennent douloureux ainsi que leS' articulations; ils sont le siège d'une inflammation modérée mais chronique, qui peu à peu peut donner naissance à des tumeurs
(1) Voj. 1.1, p. 604etsui¥.
(2) Yof. H. LebertjTratté pratiqua âeimatàdiettcrofuleutet et tuberculeuses, Paris, iSi9, p. 471 et suiv.
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articulaires lymphatiques ou séreuses , à des ankyloses et à des caries. La tête augmente presque toujours simultanément de volume, les os du crAne restent mous, ne se ferment pas, et s'écartent, généralement à la suite d'une hydrocéphale interne qui se développe lentement. Ces derniers symptômes trahissent le passage de la maladie scrofuleuse au rachitisme.
L'enfant présente désormais un aspect informe. La tête et le bas-ventre, qui ont un volume très-considérable, sont en disproportion avec les antres parties du corps. Le front et l'occiput sont saillants, les yeux profondément enfoncés dans les orbites ; l'enfant a un air réfléchi et une figure presque sénile. Les chairs sont flasques et molles, et la faiblesse musculaire extrême.
Chose remarquable dans cette maladie, c'est l'intégrité des facultés intellectuelles, qui se développent mêmeavant le temps. On observe généralement un plus haut degré d'intelligence et de jugement chez les enfants scrofuleux que chez d'antres enfants du même âge ; la stupidité , l'idiotisme se rencontrent rarement chez eux , et s'ils existent, ils sont toujours la conséquence de l'hydrocéphale interne, k laquelle viennent se joindre alors des convulsions, des attaques épileptiques, une céphalalgie intense, de l'amaurose.
Nous ne devons pas passer sous silence que cette période de la maladie scrofuleuse est généralement accompagnée d'une fièvre hectique, qui revêt presque toujours le caractère d'une fièvre lymphatique pituiteuse lente. Elle est rémiltenteet a pour caractères : de l'exaspération le soir, des frissons modérés, une chaleur moyenne avec propension à des sueurs abondantes, principalement à la tête et à la partie supérieure du corps, des symptômes de l'élat pituiteux , des diarrhées muqueuses et un grand épuisement.
MALADIE SCBOFOLEUSE. 89
Traitement. Ce aérait perdre inutitement son temp» , sans avancer la guérison, que d'avoir recours à des palliaUrs dans cette période. Le traitement, du reste, doit porter beaucoup moins sur l'état des glandes que sur l'affection des os. En général il est de toute rigueur d'envisager l'état morbide tout entier, si l'on veut dans ce degré si avancé de l'affection, non-seulenKot soulager le malade, mais encore le guérir, et il faut autant que possible, cboteir les remèdes aptes à combattre les symptômes caractéristiques. Le résultat du traitement sera toujours incertain dans cette période, si l'afTectiou des os a déjà déterminé des difformités auxquelles une fièvre hectique s'est associée. Dans ces cas on peut s'estimer heureux si les remèdes bleu choisis amènent une amélioration, non-seulement passagère, mais encore durable, qui indique que la force vitale est encore susceptible de réagir et que l'on peut espérer le rétablissement parfait du malade.
Belladotma, administrée au commencement de cette période, rend de très-grands services, lors même que la maladie aurait été traitée longtemps sans avantage avec des antipsoriques. Souvent elle opère un changement salutaire que les médicaments les plus appropriés n'avaient pas pu déterminer. Elle est toujours indiquée lorsqu'il existe un état cachectique, caractérisé par l'amaigrissement, la sécheresse de la peau, la bouffissure des membres et de la face, le volume plus considérable du veutre, le gonflement glandulaire, etc. Si belladotma ne suffit pas, arsetiicum album sera d'un bon secours, quoique dans bien des circonstances pidsatilla, dàna, ferrum, staphysagria et autres puissent convenir.
Si des symptômes secondaires, tels que convulsions, épilepsie, en général des accidents spasmodiques surviennent, alors on retirera d'excellents effets de ignattat
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(yMUfir, '«eBafe'«ornuteni, àdcmvacarboiàca, c<muiam, tonbani' éiqirHm metaUèieim, surtout si ces maynis penwDt en Inâne temps combattra leâ autres symptômes.
Les^i^mèdes prindpaui dacs cette période sont incoDtestableRieat : auram, osa fœtidaj a(M4s ce dernier siticea; pitài daphneiruiereum, phosf^iona et acuiMm ph(»jdtorùam, cakarea et baryta càHmiiicà. Ce n'est ^«e dans des cas tl-ës^mres ^u'on pourra avoir recours à mercwius vivtis, qui^n'a eu général qu'une action palliative dans ces maladies chroniques profondément enracinées dans l'organisme. Tous ces remèdes ne suffisent pas toujours pour la gnétisoo; souvent on a. encore besoin d'autres ailtipsoHques, et'te rétablissement complet ne s'obtient ainsi, dans beaucoup de cas, qu'aubootdeplusieursannées
Pour le traitement desinflammationsdunezetdesos, Voy. t. I, p. 079 et suiv.
CHAPITRE II
RACHITISME, (Rhochùis; sfîna tiodosa, bifida).
Cette afTection n'est qu'une forme ou une modification de la maladie scrofuleuse générale, qui apparaît presque toujours simultanément avec elle. Elle se déclare le plus souvent entre le neuvième mois et la deuxième année de la vie et attaque principalement les os.
On comprend en général par rachitisme une altération morbide du système osseux, par suite de laquelle on observe des tumeurs ou ramollissements et des déformations des os, qui ne reconnaissent pas pour causes des violences extérieures. Nous passerons sur les phénomènes que les auteurs considèrent comme précurseurs,
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et qui dëaoteDt des troubles dans la Qatritioo el la {urésrace de la maladie scrofuleuse.
Voici les fiigaes pathognomoDfques.dfi le maladie : déforuHlîoDS des os de la I6te,.a« recouaùsaant par l'é* cartenent des os-ffoQtaux et pariétauK, lâs sutures ne se ferment pas, les fontanelles re&tent ouvertes et en consâqiieilce le front devieat de plus en plus proéminent, et la tfite acquiert ainsi un irolume et un poids exlraordinairei» ; il existe souvent en môme temps une hydroieéphateb La tôte s'enfonce dans les épaules ; l'eofant, pour aToir un appui, la pencbe et la place tantôt sur l'une, tantôt eut l'autre épaule. A mesure que la maladie ^t des pït^^s, les 08 longs denennent aussi le siège d'altérations : ils se ramollissent^ les épiphyses se gonflent el les diàph'ysesa'amincissentet s'allongent dans la même proportion. Ces gonflements se font remarquer particulièf emeot au radius, à l'articulation du coude, aux genoux et aux extrémités inférieures du tibia et du péroné. Les osTaoralUs cèdent à l'action des muscles et cessent de leur servir de point d'appui. C'est à cette cause qu'est due la courbure des clavicules, lasaillie des épaules; les omoplates se portent on arrière (c^osis) ou sur le côté, souvent dans différentes directions (scoliosis) ou en avant (iordosis) , ce qui fait que te dos est creux et le ventre très-proéminent. Il suit de là un déplacement des c&tes et du bassin, de la gibbosité, une déformation du corps, la courbure, tantôt en dedans, tantôt en dehors, des membres, et principalement des membres inférieurs. L'enfant n'apprend par conséquent ni à se tenir debout ni& marcher, ou bien il désapprend l'un et l'autre; il reste continuellement assis, accroupi, et comprime ain^ de plus en plus les os ramollis. Le déplacement du thorax le rend asthmatique, et les viscères abdominaux, surtoutle foie, subisâent une compression continuelle. S'il
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apprend plus lard à marcher, l'obliquité du bassin et les courbures des pieds rendent sa marche incertaine, semblableeu mouvement des rames, et vacillante d'uncAtéà l'autre. Parfois les os tuméQés s'enflamment et déterminent alors des gonflements considérables (tophi, osteomalada), une suppuration de mauvaise nature, la destruction et la carie. En même temps on observe dans la digestion tous les troubles qui accompagnent les diverses périodes de la maladie scrofuleuse, des blennorrhagies, des atTections cutanées, des sueurs afTaiblissantes, etc. , si toutefois ces accidents n'existaient pas déjà auparavant.
La durée du rachitisme est indéterminée ; il persiste souvent pendant plusieurs années, et, lorsqu'il a été mal traité, il laisse ordinairement comme traces des difformités du système osseux , qui prédisposent les sujets & une foule d'autres maladies telles que la phthisie , les accidents asthmatiques, l'bydrothorax, ravortemeot, les accouchements laborieux, etc.
Traitement. On peut traiter cette maladie avec tes médicaments dont on se sert pour combattre les dilTérentes formes de la maladie scrofuleuse ; on connaît en outre plusieurs spécifiques contre le rachitisme ; mais avant de nous en occuper, nous soumettrons au lecteur les remarques suivantes :
Cette forme de maladie aOecte le plus fréquemment les enfants ; cependant elle se développe aussi assez souvent dans l'Age de ta puiierté, notamment chez les filles, et alors elle se manifeste d'ordinaire d'une manière tout A ftiit imperceptible et sans le moindre signe de maladie, en sorte que bien souvent ta déviation a fait déjà des progrès très-notables avant que te malade et son entourage s'en aperçoivent. De nombreuses observations m'ont apj)ris que c'est le scoliosis qui se développe le plus ordinairement dans l'âge de la puberté. On serait tenté de
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croire que cette maladie qui, dans l'enfauce comme dan» l'flge de la puberté, dépend de causes semblables et presque identiques, et qui recounaît le plus souveot pour origiae la maladie scrofuleuse, dût être d'uoe importance égale pour le pronostic, surtout si Ton considère que, dans l'un et dans l'autre cas, Ton a recours aux mêmes remèdes dans l'Age de la puberté et dans l'enfance. Il n'en est cependant pas ainsi, car sur dix cas on en guérit au moins huit parfaitement dans l'enfance, tandis que dans l'Age de la puberté on ne peut compter avec une certaine probabilité que sur la moitié environ. Cela prouve que la constitution , l'Age , les périodes de développement de l'homme, mais principalement la psore, qui , chez chaque individu, prend un caractère et un développement peu^culiers, doivent exercer une grande influence sur le pronostic et le traitement d'une maladie. Je rappellerai à cet égard les cas de déviation de la colonne vertébrale, dans lesquels on n'observe souvent aucune trace d'autres accidents. Si ces derniers existent simultanément , la guérison s'obtient bien plus fréquemment, parce que l'image de la maladie se présente alors d'une manière beaucoup plus caractéristique.
Belladonna est un des meilleurs remèdes chez les enfants, surtout quand il y a en même temps proéminence, tension et dureté considérables de l'abdomen, comme cela s'observe toujours dans la lordose ; marche toujours vacillante, chair flasque, flétrie, couleur pâte, alternant avec une rougeur subite, pupille peu sensible, etc.
Sulphur est le remède souverain au début de la maladie ; il est supérieur à tous les autres dans la maladie scrofuleuse et dans ses diverses gradations, depuis les simples tumeurs glandulaires jusqu'à l'atrophie et au rachitisme, y compris le q/phosis, le êcoliosis et le iordom. Lorsque la dernière dose a épuisé son action.
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c'est-à-dire d'ordinaire aii bout dé sept à hsit semaines , alord dans la plupart des cas, conTÎentxafcarea carbemca mêlée avec quelques onces d'eau, à la dose d'une cuillerée par jour. L'action puissante qu'elle «eiice ainsi sur lesgonflemenls et tes déviations désosse prolonge souvent pendant plusieurs semaines, duradt Iraquelles llanïéKoràiiân ne cesse pas'de faire des progrès notebèeK
Silicea, administrée de la même manière, se signale par des effets analogues à ceux de cakareà carbontca ; elle est très-efflcace contre les maladies des os en général et en particulier contre l'osiéomalacie, les gonflements des 09 et les caries. Si, après l'épuisèraent de l'aotiou deces trois remèdes, il reste encore quelques symptômes qui redemandent l'emploi du soufre, il sera avantageux d'y recourir de nouveau, parce qu'alors les remèdes subséquents agissent avec une énergie bien pins grande.
Brucea antidysenterica est très-ntile contre ces courbures des os, surtout quand lès pieds sont tournés en dehors et que les enfants marchent sur les malléoles internes. Aucun de mes confrères n'est Tenu jusqu'à présent confirmer dans les journaux de médecine homœopathique l'utilité de ce médicament, que j'ai été le première constater. C'est pourquoi je saisis cette occasion d'appeler de nouveau leur attention sur cet agent thérapeutique.
Acidum phàsphoricum, même phosphorus, tneierium, et notamment aussi asà foÊtida, acidum nitri, lycopodittm et petroleumne doivent pas être négligés dans le traitement du rachitisme.—
Les ulcères des os, le pœdarthrocace, la cane, sont assez fréquents dans la maladie scrofuleuse ; je leur ai toujours opposé avec grand avantage china, ptdsatUla, hepar sulpkuris, stapkyeagria, cuprunty mereurius, dtdcamara. rkuSjOsaetmeiereum.
Avec une seule dose de mezereum k la 8" dihition, j'ai
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pxéci nidicaleaiâDt, au bout de huit jours, des exooria- Uoms de rarnère-^rgei et du n«:r, chez ua scrofuleux -trfaité pendant Hoa^mps sans succè»' fur d'autres
' Vhydrocèle ae joint assez souvent à- la mal&die serolAuleose si éï\e n'est pas encore compiétemeBt dére* loppée. Dans le temps j'ai obtenu des sad::ès ojecmerturiut^, china -çl digkalàt_; aujourd'hui je réussis bien Mieux. etbeaucoup ptu&prorapieaMnttbrpGatiieèa.: ■
Ces observations ne sont' en rien invaKdéea par celles que j'ai faites récemment. Ainsi :
Hepar sulphuris semble être supérieur à sulphttr, sans cependant exclure l'usage de ce dernier; on emploie, après lui, les autres remèdes cités plus haut.
Psoricum m'a procuré des guérisons parfaites , qui s'expliquent par l'origine psorique de la plupart de ces afliec lions.
MALADIE TUBERCULEUSE
Scbcenldo n'admet qu'une analogieentre les tubercules et les scroiiiles, et, en comparant entre eux leurs divers caractères aoatomiques , il s'efforce de démontrer que ces maladies ne sont nullement identiques l'une à l'autre. Si l'on veutétablir une différence entre ces deux affections , sans avoir égard à leurs caractères physiologiques et aoatomiques, on pourra s'en tenir & l'opinion de, H^feland, qui, sans oonoaitre les résultats des recherches modernes, s'exprime ainsi en parlant des scrofules (1) :
• Ce qu'il y a de remarquable, c'est que cette maladie peut revêtir deux formes, l'une extérieure, l'autre intérieure. Dans le premier cas , elle attaque de préférence
{l)-t«. eU.,f.m. ■
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les glandes superGcielles, les vaisseaux lymphatiques, la peau, et en général les parties externes ; dans l'autre, elle iotéresse surtout les parties interues , le mésentère , les poumons , le cerveau , les os. »
Ainsi donc, pour établir une différence, sans avoir égard aux autres circonstances , on pourrait dire que les scrofules se développent à l'extérieur, et les tubercules i l'intérieur. Nous n'émettons pas cette opinion pour le faire prévaloir ; du reste , en cette occasion , comme en toute autre, nous croyons devoir nous abstenir de toute discussion et démonstration théoriques étrangères au but exclusivement pratique de cet ouvrage.
Étiologie. La période de la vie influe considérablement snr les tubercules; la disposition tuberculeuse s'accroft avec l'évolution de l'organe.
DisposUion héréditaire. C'est seulement lorsque l'organe est arrivé au dernier degré de développement que le germe du tubercule croit , à moins que des circonstances particulières n'en favorisent plus tôt la croissance.
Habitas tuberculeux. II existe chez les enfants une disposition très-prononcée pour la sécrétion de produits d'hydrogène carboné servant à la formation du pigment. Celui-ci est sécrété sous forme d'épbélldes, ou bien il se manifeste par une teinte particulière de la peau , qui varie du reste dans les différentes formes de tubercules : elle est brunâtre dans ceux des poumons, verdAtre dans ceux du foie , comme chez les cfalorotiques.
Influences extériettres. La suppression de la sécrétion cutanée en est la priocipale.
La marche des tubercules dépend de la saison : ainsi la tuberculisation des poumons s'arrête en été ; elle progresse rapidement k rentrée de l'hiver, quand l'activité de la peau est ralentie. L'inverse a lieu pour ceux du
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foie: tout catarrhe, toute inflammation favoriseot leur développement.
TenniaaisoHs. La guérisoD de la maladie s'opère par la dessiccation, par la transroroiatioo terreuse, par l'ossification des tubercules ; ou bien elle passe à une autre maladie, telle que la pbthisie, par la colliquation des masses tuberculeuses; l'hydropisie, surtout quand le foie est afTecté de tubercules; ou enfin elle prend une terminaison fatale.
Le pronostic est en général grave ; il est basé sur la durée de la maladie. Si les tubercules n'étaient pas si difficiles à recounaitre à leur premier degré de déve* loppement, la guérison pourrait bien se faire au commencement de la maladie. La disposition héréditaire, une constitution tuberculeuse reodenl le pronostic plus sérieux. Les tubercules qui se sont formés après des exanthèmes !^ aigus ,-■ sont moins dangereux que ceux qui doivent leur origine aux scrofules, k la goutte ou à des formes impétigineuses. Le pronostic varie, en outre, d'après l'importance des organes qui sont le siège des tubercules, d'après l'étendue de l'altération et l'âge de l'individu. U y a bien moins à craindre pour tes sujets jeunes que pour ceux d'un âge avancé, excepté dans les tubercules du foie. Si la maladie a passé à la pbthisie et h l'hydropisie, le pronostic est des plus défavorables.
% I. Tubercules des poumoiu [TuberculotU ptUmonttm).
Ils reconnaissent des causes différentes ; aussi offrentils, d'après Schœnlein, une grande diversité dans leurs symptômes et dans leur marche, et exigent un traitement différent.
Le itibercule simple des poumons se montre chez les individus doués d'un habilus tuberculeux. Le malade
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accuse 6 la partie supérieure du poumoo, au-dessous de la clavicule, une pression sourde qui n'est pas toujours uniforme, des douleurs tractires, même déchirantes, qui s'irradient des muscles de la poitrine à rbumérus, avec sensation d'engourdissement et de pesanteur dans ce dernier. On confond généralement ces symptômes avec ceux d'un léger rhumatisme. Le malade tousse le soir en se couchant et le matin en se levant : la toux est d'ordinaire sèche, spasmodjque, avec expectoration de mucosités trachéales simples, grises, et parfois méléesde stries de sang. La percussion fait entendre le plus souvent dans la région sous-clavière un son obscur, mat, limité d'abord à une petite partie ; aussi la percussion doit-elle être pratiquée souvent. L'auscultation donne au même endroit an bruit respiratoire peu distinct, et quelquefois un rAle muqueux dans les bronches. Malgré la grande quantité de nourriture qu'ils prennent, les malades n'engraissent pas ; ceux qui ont de l'embonpoint le perdent généralement. C'est entre l'âge de dix-huit à trente ans que la maladie fait son apparition ; elle est rare avant DU après cette époque. Un chyle de mauvaise nature, produit par uneelimentation malsaine et par des boissons alcooliques , est une cause plus fréquente de cette maladie que la suppression de la transpiration cutanée. Elle se termine ordinairement par la phthisie, précédée souvent d'hémorragies violentes des poumons, et il survient alors une tièvre hectique qui ordinairement commence vers le soir par un léger frisson, suivi de chaleur et de sueurs partielles la nuit.
Traitement. A. Moyenshygiémques.EnireXenirlatranspiration par le séjour dans une température uniformément chaude, et au besoin changement du climat (1); porter dfô
(1} Voyei l'ouvrnge remHrquable du docleiir E. Carrière ; Le climat de l'ilalle tout le rapport hggléni^ue et médical, Paris, i^iS.i JtA.'mS.
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vôlemeota de laine ; alimentation eubstantielle, mais non irritante, de la viande sans épices ; en général des substances plulM animales que végétales ; ponr boisson, l'eau pure, de temps à autre de l'eau de Selters. Les bains, surtout les bains d'eau salée, les bains de mer. Les eaux d'Obersalzbrunn et d'Ems, bien qu'elles ne puissent être rangées parmi les moyens diététiques, conviennent parfaitement à cette forme de tubercules et méritent toute l'attention du médecin bomœopathe.
B. Moyens phartnaceuliquest
Bryonia est le remède principal qui correspond parfaitement aux symptômes que nous avons décrits , aux accident^ rhumatismaux en apparence, à la toux spasmodique qui se déclare le soir, avec expectoration le malin, à l'oppression particulière de la poitrine, h cet appéiit maladif avec amaigrissement, à l'évacuation difficile, quelquefois intermittente.
Beiladonna est également trës-important; peut-être est-il préférable de l'employer chez les femmes, tandis que bryonia conviendrait mieux aux hommes. Cette opinion demande toutefois à être confirmée par l'expérience. Elle convient toujours contre cette forme de l'affectioD dans les circonstances suivantes. Le malade accuse audessous du sternum, quelquefois aussi dans la région sous-claviëre, des douleurs lancinantes, pulsatives, augmentant surtout dans la marche , et accompagnées d'une grande inquiétude, de battements de cœur tremblotants ; irritation continuelle, notom* ment à l'épigastre , provoquant une toux qui devient spasmodique ; vers le soir expectoration de crachats, légèrement striés de sang le matin. Chez les femmes on obserra en outre souvent des irrégularités dans la menstruation : les règles sont tardives, trop abondantes, trop
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p&les, souvent même tout à fait supprimées; la malade est constipée, etc.
Sulpkur ne doit pas être négligé dans le traitement de ces tubercules, pas plus que dans celui des tubercules exantfaématiques, impétigiaeux, et de ceux qui reconnaissent pour cause l'ingestion d'une boisson froide, le corps étant en transpiration. Je crois avoir guéri plusieurs cas de cette sorte, dans les dernières années de ma pratique avec une , deux et trois doses. C'est & dessein que je dis je crois, car je m'abstenais de l'emploi du plessimètre et du stéthoscope, et je m'en tenais aux signes de la maladie, qui, en effet , avaient la plus grande ressemblance avec les symptômes susmentionnés. La toux, sèche et courte, provoquait desdouleurs dans le sternum ; elle était souvent très-fatigante et faisait croire que la poitrine allait éclater; elle s'accompagnait d'une sensation comme si de petites vésicules se rompaient à l'intérieur ; en même temps l'haleine était courte, on entendait un sifflement et un léger ronQement. La toux se montrait généralement le soir, avant minuit, et le matin. Les selles étaient presque toujours irrégulières, souvent diarrhéiques, dans la plupart des cas insuffisantes ; les malades se sentaient faibles, fatigués; ils maigrissaient, transpiraient au moindre mouvement, et montraient une grande tristesse et une disposition à se fâcher.
PtUsatiUa concorde beaucoup avec aulphur, c'est-àdire au début de cette forme de maladie, k cette différence près, qu'elle trouve surtout son application lorsque la toux est suivie, au moins pendant le jour, de l'expectoratioD d'une petite quantité de mucosités , qu'elle est sèche pendant la nuit. La toux cesse lorsque le malade se tient assis, et revient dès qu'il se couche ; il y a en même temps une douleur lancinante qui s'étend de l'omoplate droite jusqu'au bras. Les selles sont généralement
i'.'i •■;,: ':} I, ,,„.., A.oo^lc
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diarrhéiques. Les troubles de la meostruation rendent généralement ce remède, ainsi que le soufre, approprié aux femmes affectées de ces tubercules simples des poumons.
Calcarea earbonica est un remède indispensable contre les tubercules en général, et en particulier au début de leur formation. Elle correspond à la morosité et h la mélancolie du malade, ainsi qu'à celle toux nocturne généralement sèche , excitée par un chatouillement dans la gorge ; vers le matin seulement elle est suivie de l'expectoration d'une petite quantité de mucosités visqueuses. Jaunes ; le malade éprouve en même temps une sensation qui lui fiait croire que les poumons oe peuvent pas s'é* tendre sufOsamment et que la poitrine est trop étroite; il se plaint aussi de forts battements de cœur qui s'étendent jusqu'en haut entre les omoplates. Ce remède est surtout & sa place, si le malade, bien nourri jusqu'alors, maigrit subitement, ce qui ne peut être attribué qu'i une grave aSeclion organique.
Lycopodium n'est pas non plus à dédaigner et convient pour combattre toutes ces incommodité et ces sensations de douleur dont il a déjà été question. Il est préfé-rable à tous les autres médicaments lorsque les crachats sont grisâtres.
Nux vomica est aussi un excellent remède. A l'époque où les médicaments antipsoriques nous étaient tout à fait Inconnus, elle nous a été très-utile dans cette espèce d'afTection , et en persévérant dans son emploi , nous avons pu atteindre , par des voies détournées , il est vrai, le but qne nous nous proposions. Une toux sèche, douloureuse, avec pression très-sensible sur la partie su* périeure du sternum an dedans, des maux de tète qui font croire que le crâne va éclater, ou bien une douleur de meurbHssure dans les téguments du ventre, en
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i-éclament l'emploi. Quand, eo outre, ce qui arrive souvent dans celte afTection, il y a cooslipatioD Chez le malade , et qu'il est très-colérique et adonné aux boissons alcooliques , alors aucun autre médicament ne peut rivaliser avec nux vomica.
Kreosoiwn n'est pas moins recommandable, surtout quandl'étatdécritplushautaété précédé de la grippe, qu'il est resté une toux sifllaote, spasmodique jusqu'aux vomituritions, et accompagnée quelquefois de l'expectoration de mucosités épaisses, blanchAlres, abondantes, et qu'il existe en même temps une pesanteur dans le sternum, comme s'il était comprimé en dedans, de sorte qu'il s'irradie jusqu'aux clavicules et gagne aussi les muscles de la nuque.
Les remèdes indiqués contre les scrofules et les exanthèmes chroniques qui relèvent de cette maladie, trouvent également leur application dans les tubercules pulmonaires.
S |[. Tubercules menstrueli el puerpémux.
Les tubercules menstruels se rencontrent chez les femmes depuis l'âge de la puberté jusqu'à l'Age de trente ans, et ils ont cela de particulier qu'ils occupent les lobes inférieurs des poumons. La menstruation devient de plus en plus rare et cesse enfin entièrement ; elle est remplacée par des (lueurs blanches, auxquelles se joignent des coliques menstruelles, et,.aprè3 quelques jours, des douleurs épigastriques.desboquetsetdes vomissements, même de sang. Au bout de quelques jours, l'alîection s'étend à la poitrineetyproduitde ta dyspnée, des palpitations, et dé Ifttouxavec crachats sanguinolents, exhalant souvent l'odeur caractéristique des règles, qui persiste d'ordinaire avec les antres accidents pendant toute la durée de Ift
TUBBBCULES VBNSIBOBLS. 103
menstruation. Le pouls est accéléré, la température de la peau élevée, et la soif trè^-vive. Plus les phénotnèoes se répètent tous les mois,: P^u^ i'^ persistent deuis. les poumons; les intervalles rdevwiweDt-: plus «ouFts etdispfbraissént enfin entièrement, de telle sorte que les symp-> tAmes pulmonaires deviennent permaDent&etne présentent d*exacerbatioa qu'i l'éfioque. des menstrues. La même chose se pas^e dans rinflaimnbtioo des poumons. — La maladie se développe à la suit^ de la suppression du flux menstruel, par le refroidissement, le contact des vêtements humides et par nu travail pathologique dans les poumons h l'époque des règles. La maladie passe tét ou tard & la phtfaisie , souvent d^ au bout de six k huit
1^ tubercules puerpéraux Kdéfé[opfi6atc\ï6i les fem-' mes en couche, à la suite de la suppression des lochies* de la transpiration cutanée ou de la sécrétion lactée. Us produisent des douleurs lancinantes dans un endroit circonscrit de la poitrine, ordiaalremoit dans le lobeiiH férieur. Les malades ne peuvent faire aucune inspiration profonde sans provoquer une toux, suivie de Texpecloration abondante de mucosités claires, qui dans la suite prennent une couleur verdâtre foncée. Les tubercules puerpéraux aussi passent rapidement i la colliquation elt amènent souvent la mort dans huit À dix semaines (Schœnlein).
Traitement des tid>ercules matatruels et puerpéraux. Pé-< diluves Irritants de cendres de bois, de sel et de savon , et, dans les cas ob l'on voudrait exercer une action plus intense , des cataplasmes de gruau d'avoine et de farine de graine de lin appliqués sur la plante des pieds.
Acwituin, à quelques doses, est indispensable lorsqu'il y a : état congestif considérable des poumons» respiration difficile et rapide, palpitations avec anxiété.
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toux douloureuse, pouU plein, duriuscule, accéléré, cbaleur excessive de la peau, soif vire. Quaod les symptômes de la lièvre s'exaspèrent encore plus, que les douleurs laocinantes dans la poitrine deviennent plus vives et que le cerveau est sympathiquement aflecté, alors on remplacera Taconit par belladonna. 11 n'en est plus de même si l'état congestîoonel de la poitrine , bien que très-manifeste, ne se fait pas d'une manière tumultueuse, mois qu'il se caractérise plutôt par une respiration difficile, oppressive, par une coostriction crampoîde dans le haut de la poitrine. Dans ce cas, phospborus est préférable h beaucoup d'autres remèdes. Nous avons indiqué pour le traitement de la pneumonie ( 1. 1, p. S75) (1) une foule de remèdes qui seront ici également à leur place, comme aussi plusieurs remèdes antiscrofuleux.
Didcamaraf anenicum, spongia. iodum, conium, cMna, ferrum, etc., méritent égard, mais seulement lorsque la lièvre aura été écartée.
% m. Tubercules occasionnés par rin{(e!lion d'unu boissaa froide, le corps élnnl en IranspiralioD.
Cette forme, dont la première description est due à Authenrietb, est fréquente, mais facilement méconnue & son début. Les sujets arrivés à l'âge de la puberté, qui prennent une boisson froide après un effort violent, et le corps étant en transpiration, sont généralement aHectés de ces tubercules. Ceux-ci se manifestent chez eux d'abord par divers symptômes gastriques : perte de l'appétit, oppression à l'épigastre après le moindre repas,
(1) Voyez un boa Mémoire de U. de Cuérard, sur les accidenls qui peuvenl suixéder b t'ingestioa des boissoos froiiles lorsque le corps est tehaufTé (Annales tC hygiène publique, Poris, IS-tt, I. XXVIII, page 4S et tuiTantes).
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oaries de vomir et vomlssemeata. La région épigastrique est uD peu eodée , douloureuse k la pression ; il y a de la coDStipation , dternant quelquefois arec la diarrhée. On confond d'ordinaire cette affection avec un emt>arras gastrique.
Traitement. Tous les remèdes usités dans le traitement de l'état et de la fièvre gastrique (t. I, p. 151) sont ici indiqués, et écartent peu à peo les symptftmes qui marquent les troubles des voies digestives. Si bu contraire Taffectlon de la poitrioe fait des progrès, qu'une toux sèche se manifeste le matin et le soir chez les malades, qu'ils accuseot de la dyspnée et des accidents asthmatiques ; lorsqu'il survient plus tard des douleurs superûcielles , lancioantes , et que la toux, de sèche qu'elle était, devient humide, avec expectoration de mucosités striées desangetplus tard dematières purulentes, alors la fièvre hectique etiaphtbisie ne tardent pas à se déclarer. Dans ces cas; arnica, laarocerasus, ferrum, china, iobina, mtllefbliian, bryottia, phosphorus, dulcamara, drotera, etc., trouvent leur sphère d'action.
5 IV. Tuberuulei exanlhéraaliques.
Ils se rencontrent presque exclusivement chez les jeunes sujets qui n'ont pas encore atteint l'âge de la puberté , et reconnaissent pour cause le trouble survenu dans le travail morbide des exanthèmes, notamment des morbilles et de la scarlatine , pendant leur dernière période. Les maladesse plaignent d'uue oppression et d'une pesanteur considérables à la poitrine , et de douleurs lancinantes dans plusieurs points de cette région ; la respiration est courte , haletante. La percussion et l'auscultation donnent les phénomènes connus. La toux, trèsviolente, est suivie d'une expectoration abondante de
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mucosités claires , ressemblaDt à ralburoioe. Le pools est très-fréquent, rarement tendu, dur; les sueurs abondaules.et l'urine très-sédimenteuse ; les joues sont rouges, circonscrites , ardentes ; la paume des mains et la plante des pieds ont une température très-élevée (Schœnleln). Traitement. Les médicaments indiqués contre les morbitles, la scarlatine, le pourpre, et notamment les ma* ladies consécutives à ces exanthèmes aigus (t. I, p. 917), trouvent ici leur application.
§V. Tubercules ImpéUgiwax.
On les observe ordinairement cbez les adultes , entre \'&^ de vingt & trente ans, après la suppressiiw des exanthèmes chroniques, notamment de la gale et de l'herpès. Le malade se plaint d'abord quelquefois, sur* tout vers le soir, d'accidents asthmatiques: il ressent une constricUon de la poitrine, U ne respire qu'avec difficulté et croit respiro'des vapeurs de soufre. L'accès se termine bientôt par le renAclement d'un peu de mucosités, souvent accompagnées de vomituritions. Parfois les accès ressemblentàla<boulehystérique>. Après quelque temps, le plus ordinairement au commencement de la mauvaise saiscm, le patient accuse des douleurs lancinantes qui se font généralement sentir k travers la poi-. trine, du maoMloA vers l'omoplate. La toux vient se joindre à ces symptômes : elle est permanente et plus violente le soir, les crachats sont séreux, ressemblant & la salive et mélangés de petites masses tabercnleuses, friables, rarement sanguinoleutes. Les autres phtoofflènes sont ceux de l'étal tuberculeux ordinaire.
Trailemait. Sitlphur, h des doses répétées, correspond plus que tout autre remède à ces symptômes ainsi qu'aux causes déterminantes; il exerce une action
■A'OtH^IC
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bien plus puissante que la temtttre de soufre, ce qui est très-important dans cette forme de maladie, où ii faut déteroiiner une première impression très-énergique. Bien que mlphur soit le remède spécifique, il ne réussit que quand'le traitement estcommencéà'teiiips, et non quand la maladie a déjà pris une grande extension.
kprèsle soufre i' calcttrea carbomca, pkoBj^oms, bepar sutphuris, etc., pourront être regardés comme les remèdes les'pkis convenables.
Dans cette forme de tubercules on retirera de bons effets d'un emplâtre de poix appliqué sur la peau comme stimulant extérieur. Le malade devra le porter longtemps et le renouveler de temps en temps pour seconder énergiquement la médication interne. C'est certainement dans cette forme de tubercules que Hahnemann obtint de cet emplâtre d'excellents résultats, tandis que son effet était nul dans les autres formes. C'est ce qoi lui fit dire plus tard que ce moyen n'était d'aucune utilité dans tous ces cas, et qu'il n'avait jamais eu qu'un effet palliatif. Cette erreur s'explique facilement. En effet Hahnemann, resté étranger à toutes les découvertes nouvelles, n'avait pas la moindre idée du développement des tubercules, et, comme tous les vieux médecins, ne connaissait qu'une phthisie tuberculeuse, désignation vague de toutes les formes de l'affection tuberculeuse. S'il avait mieux connu la nature des tubercules, il aurait su que bien des maladies de l'homme peuvent apparaître SBD8 psore latente.
. g VI. Tuberculei arlhriliqnM.
C'est k une époque déjà avancée de la vie. entre l'Age de cinquante à soixante ans, que l'on rencontre ces tubercules chez des individus affectés antérieurement
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d'une arthrite complélement développée ou qui n'ont eu que quelques indices de cette maladie qui a pris chez eux un caractère anormal, notamment sous t'influence d'un refroidissement, ou bien a entièrement disparu.
En voici les phéoomènes : le malade est enroué, il se plaint d'une sensation particulière de chaleur brûlante au larynx et le long de la trachée-artère, ce qui provoque une toux continuelle , avec expectoration d'une quantité assez considérable de mucosités visqueuses, verdfltres. A ce phénomène se joint bientôt une sensation d'oppression dans la région sous-clavière, et alors les symptômes du larynx et de la trachée-artère diminuent, les phénomènes gastriques disparaissent aussi ; lorsque les symptômes pulmonaires se développent , la toux ne tarde pas à survenir. Les crachats contiennent des mucosités renfermant des masses semblables à de l'orge trempée, réunies souvent ensemble comme un fli et composées de petites masses friables, crépitant sous la pression de l'ongle. L'urine dépose d'abord ua sédiment qui est ordinairement du purpurate arthritique et de l'acide rosacique ; plus tard, lorsque la formation des tubercules a lieu, elle devient de plus en plus claire, et ce n'est gnère que celle qui est rendue après le repas qui dépose un sédiment insignifiant (Schœnleio) .
Traitement. Les médicaments employés contre la goutte, conviennent aussi dans cette forme de tubercules (t. I, p. 432). Nous appelons en outre l'attention du lecteur sur carbo veg^abilis, argiUa, phosphorus , nitram , salsaparilla, stronliana , causticum^ hepar sulphuris ,■ ealcareum, cmnutn, etc.; mais nous n'avons pas eu l'occasion d'observer assez de cas pour pouvoir donner des indications certaines sur leur emploi.
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S VII. Tubercules hérËdi taire*.
Les parents ont succombé à la pbtbîsie pulmonaire ou ils avaient été affectés de maladies organiques du cœur. Le malade lui>méme est d'une constitution phthisique : corps grêle, délicat ; bras et doigts extrêmement longs, dernière pbalangequelquefoisentlée.comme une baguette de tambour, ongles recourbés comme des griffes; cou long, mince, sans le moindre gonflement de la glande thyroïde; thorax aplati, étroit, surtout dans le haut; omoplates portées en avant, en forme d'ailes (ce qui fait que les malades marchent ordinairement penchés en avant) ; peau très-blanche , rougeur particulière des joues, rapidement augmentée par des irritations psychiques et corporelles. Le malade qui est encore dans l'enfance est sujet à des épistaxis violents ; quelques années plus tard, il est alteint d'angines qui passent presque toujours à la suppuration. Dans Tâge de la puberté, il se fait des congestions vers la poitrine qui jusqu'alors avait semblé être toulà fait saine ; lesujetest pris de palpitations de cœur, la poitrine lui semble être trop étroite, il a la sensation d'une onde chaude qui remonte ; il commence à tousser età cracher du sang, qui est remplacé plus tard par l'expectoration d'une masse puriforme, friable.
Pronostic. U est en général fâcheux pour tous les tubercules, moins pour les tubercules impétigineui et arthritiques ; il est particulièrement grave chez les enfants.
Traitement. L'art est impuissant contre cette forme de tubercules, et hors d'état d'opérer la transformation de Vhaintus phthisique qui se manifeste déjà dans l'enfance. De nombreux faits m'ont confirmé dans cette opinion ; j'ai tout au plus pu pallier le mal, dans beaucoup de cas, jusqu'à une certaine époque de ta vie ; je n'ai jamais
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pu procurer uue seule guérison. J'ai longtemps cru pouvoir arriver è ce résultat à l'aide de l'homceopathie : le traité des maladies chroniques, la découverte des médicaments aoUpsoriques, ranimaient mon courage ; mais je fus trompé dans mes espérauces, car je vis tous mes elîorls échouer. Peul>-être ai-je tort d'émettre aussi franchement mon opinion et de décourager ainsi les débutants en homœopathie. Hufeland n'a-t-il pas conseillé • de ne perdre jamais l'espoir, le courage: l'espoir donne des idées, il élève l'esprit vers des vues, des expérieaces nouvelles et peut rendre possible même ce qui semble impossible, et quiconque n'espère plus cesse de penser ; l'apathie et la paralysie del'espritsontdescouséqueoces certaines, et la mort du malade est inévitable, parce que celui qui doit venir à son aide est déji mort, ■
En tout cas, le médecin doit user de la plus grande drcoDspeclion dans son pronostic et porter une attention scrupuleuse sur le choix des remèdes, afin de pouvoir au moins les adapter, autant que possible, à l'état morbide présent, bien qu'ils ne soient souvent que des paUiatifs, et procurer ainsi quelque soulagement eu malade.
La cure proprement dite commence et doit commencer dans l'enrance ; pour être réellement utile, elle doit être continuée jusqu'à l'âge de la puberté et au delà. On emploie les médicaments indiqués pour le traitement de la maladie scrofuleuse.
§ VIII, Tubercules du ceneau.
Nous avons longtemps hésité à donner ici une place à cette forme de maladie, qui présentes! peu de symptômes
■A'Oog le
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caractéristiqoes qui permetteot d'établir un diagnostic certain, et moins encore de baser sur celui-ci une médication salutaire.
D'après Scbœnlein, on^istingHe dans cette maladie les périodes d'itrkaiio», de convulùona et âeparalysie.
Première période. Lamalade éprouve la sensation d'une pression sourde dans un endroit circonscrit de la tête, autour duquel se manifeste bientôt une douleur plus ou moins vive, périodique. Il y a du vertige de temps à autre. Celte période dure souvent des mois, des enpées, parfois sa durée est très-courte, de huit à douze Jours seulement ; mais alors les phénomènes inflammatoires autour de l'endroit siège de la pression sont beaucoup plus vifs, de sorte que les malades passent les nuits dans l'insomnie.
Deuxième période. Les maladesont des accès d'épîlepsie périodique, mais les périodes n'ont pas de type fixe. Les accès ne sont pas précédés de l'aura épileptîque, mais bien de la plus grande eiaspéraiion de la douleur pressive. Les convulsions sont généralement semilalérales, et lorsqu'elles se font sentir des deux côtés, elles sont de la plus grande violence au côté opposé du siège des tubercules. Après chaque accès, le malade se sent un grand engourdissement; il tombe dans un sommeil court, presque soporeux, et se plaint continuellement d'une douleur vive de la partie afTectée de la tête. La durée de cette période vorie également: elle peut persister pendant plusieurs jours, plusieurs mois et même des années entières.
Tr^ième période. La paralysie se déclare. Lorsque les tubercules n'occupent qu'une moitié du cerveau, elle n'affecte qu'un côté ; elle devient générale, au contraire, s'ils ont leur siège sur le pont de Varole, Dans ce cas, un c6tâ est ordinairement plus paralysé que l'autre. La près*
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sioD qui existe dans le cerveau et la douleur ponghive et brùlaote au pourtour couiinuent après l'apparition de la paralysie. Les facultés iutellcctuelles sont gravement altérées : le malade semble être tombé dans l'idiotisme. Du reste, la maladie n'arrive pas toujours à cette période, le plus souvent les malades succombent déjà dans la deuxième.
Sousles rapports érioloi/tgueetanafomi^, ou distingue les tubercules du cerveau, qui ont pris naissance à la suite d'une gonorrhée et qui ressemblent aux scrofules gonorrhéiques des organes externes; les tubercules arlliritiques, dans lesquels l'analyse chimique fait reconnaître les sels arthritiques; les tubercules menstruels et puerpéraux.
Pronostic. Il est particulièrement fâcheux pour les tubercules gonorrhéiques et arthritiques ; il l'est moins pour les tubercules menstruels et impétlgineux. 11 dépend aussi de l'étendue de la douleur ainsi que de la période de la maladie.
Traitement. La première période oITi'ant évidemment une grande ressemblance avec l'encéphalile, on retirera, suivant les symptômes, de bons effets de tous les remèdes employés contre cette maladie (t. I, p. 567). On devra faire usage, en outre, des médicaments suivants:
Cina, quand il y a dans un endroit de la tête une pression semblable à celle d'un fardeau ;
Arnica, contre une douleur compressive, crampoïde, peu étendue, qui augmente quand le malade se baisse ou qu'il se couche sur le dos, accompagnée quelquefois de nausées et de vomissements. On pourra aussi essayer carbo vegetabilis, arsenicum, phosphorus, et quelques autres, surtout s'il existe des douleurs lancinantes, brûlantes autour de la partie qui est le siège de la pression.
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IjQ seconde période, dans laquelle la maladie cesse d'être isolée, et affecte sympathiqueoient tout le système nerveux, offre déjà plus de difficullés au traitement. Les remèdes les mieux indiqués, choisisavec la plus grande circonspectioD, ne rendent pas les services qu'on serait en droit d'attendre d'eux dans d'autres cas analogues, mais qui ne seraient pas liés à une affection fondamentale semblable. Ces accès épilepUques demandent : igtiatia, betladonna, opium, slannum, cuprum, hyoscyamus, calcarea carb., causticum, cicuta, agaricus, etc.
Si la guérison de cette affection est possible, elle ne peut se faire que dans les deux premières périodes, elle est impossible dans la troisième. it/ius, zincum, strontiana, cocculus, natrummuriaticum,plumbum,iiux, anacardittm, stannuniy causticum, silicea, etc., méritent qu'on y ait égard.
$ IX. Tubercules de 1b moelle épinière.
Faute d'observations suffisantes, je ne dirai que peu de mots de cette espèce de tubercules.
Première période. Elle se caractérise par la sensation d'inflammation circonscrite et par des phénomènes de pression. Le malade accuse dans un endroit circonscrit du rachis, sans qu'il y ait d'autre altération extérieure appréciable, une douleur brûlante, pongitive, généralement très-intense qui ordinairement suit le trajet d'un nerf. Après une durée plus ou moins longue, des convulsions se manifestent dans les parties qui reçoivent leurs nerfs de la portion affectée de la moelle épinière.
Seconde et troisième période. Les parties qui sont le siège des convulsions sont paralysées ; en même temps les symptômes persistent dans l'endroit primitivement affecté.
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Traitemeat. Je ne peux indiquer que deux remèdes qirï, à eu juger des effets qu'Us produisent dans d'autres maladies analogues, promettent d*ëtr« trèsriitiles dans cette forme de maladie tuberculeuse. Ce sont belladmma et arsenicum.
Coccuius dont Taction puissante sur la moelle épinière a été confirmée par d'excellentes guérisons de la paralysie des membres inférieurs, semble aussi convenir dans la deuxième période, ainsi que kali (^rbmicum et causticwn.
$ X. Tubercules du foie.
Cet organe est rarement le siège de tubercules ; le plus souvent on ne les rencontre que chez les enfants. Le foie n'est jamais primitivement affecté, il ne le devient que lorsque l'affection tuberculeuse est trèsétendue, notamment si elle a envahi les organes abdominaux.
Les tubercules du foie se caractérisent ainsi : au début, phénomènes de dyspepsie, sensation de compression dans l'estomac après avoir mangé; tuméfaction de la région épigastrique, hoquets, rarement vomissement de matières bilieuses et des aliments ingérés ; selles difficiles, excréments durs, comme carbonisés. De temps k autre compression dans l'hypocondre droit et douleurs lancinantes s'éleodant vers le haut; coloration gris sale de la peau; bouffissure de la face. Si les douleurs augmentent, le foie prend un volume plus considérable, il se tuméfie et devient inégal, noueux et endolori.
La maladie est plus fréquente chez les hommes que chez les femmes et apparaît entre l'âge de trente à cinquante ans ; elle semble être héréditaire, surtout chez
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les individus qui s'adonnent aux boissons alcooliques. Beaucoup d'entre les remèdes indiqués contre le traitement de rétat gastrique, des fiè?res gastriques et bilieuses, correspondent aux signes ofTerts par l'affection tuberculeuse du foie.
DES PHTHISIES EN GÉNÉRAL
Caractères physiologiques.
i° L'organe malade devient le siège d'une surface de sécrétion morbide, purulente.
2* A mesure que la sécréiion devient plus abondante, le corps entier perd de sa force et de son volume: une grande partie des matériaux destinés à la nutrition des différents organes, serti la formation du pus.
3° A côté de cette sécrétion morbide, les sécrétions normales persistent sans cbangement dans la quantité et souvent dans la qualité ; en général, elles sont même plus abondantes que dans l'état normal.
Caractères anaiomiques. Ces surfaces sécrétantes nouvelles sont les principales altérations que l'on rencontre dans les organes à l'ouverture du corps des phihisiques. Elles varient sous le rapport de leur forme, de leur structure, de leur densité, de leur étendue et de la direction des vaisseaux, selon l'espèce de phihisie , son étiologie et l'organe qui en est le siège ; d'un autre côté, elles ont généralement toutes la plus grande ressemblaace avec les membranes muqueuses. En même temps on observe encore dans les autres organes les traces
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matérielles de rémaciation, la disparition partielle oo totale de la graisse, une diminution notable dans l'étendue, le volume, la densité et la consistance des or^nes isolés, des muscles, etc.
La part que l'organisme entier prend & ce travail morbide, se manifeste par une fièvre hectique quotidienne ou tierce comme les fièvres intermitteutes, et qui ne se déclare que dans les conditions suivantes : 1* colliquation d'une niasse organique altérée, passant de l'état solide à l'élat liquide ; 2* la masse qui se trouve & l'état de coltiquation, doit passer dans Je sang veineux et arriver jusqu'au cœur ; sinon, la fièvre bectique ne se déclare pas; 3" il faut que la surface suppurante soit en contact avec l'air ; cette circonstance est cependant moins importante que les autres ; A* la liaison des nerfs de l'organe affecté avec les parties centrales du système nerveux ne doit pas être interrompue (Schœntein).
Vétioîogie des phtblsies ne diffère en rien de celle de l'affection tuberculeuse. Le pronostic et les terminai^ms de ces maladies sont généralement trop connus pour qu'il soit nécessaire d'y revenir ici.
Traitemeta. Il n'existe, à proprement parler, aucun traitement contre cet état pathologique secondaire qui constitue la phthisie. Le médecin devra donc combattre l'état pathologique fondamental, pour empêcher la maladie de se développer. Nous alloos néanmoins essayer de donner pour quelques-unes des formes* de la phthisie lesindicationsdepluâieurs remèdes employés contrselles.
Nous terminerons ces observations générales par quelques mots sur la diététique.
La première chose que doit faire le médecin et la principale, c'est de nourrir l'organisme phthisique par le plus de substances assimilables possibles. Les aliments doivent être proportionnés aux forces des organes
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digestif du malade; qu'ils, soient iKcUes à digérer, substaotielft, non irritants, et pris en petite qnantlté. Tels sont : la volaille, le gibier, le bœuf et le mouton tendres, etc. ; dans beaucoup de cas on donnera la préfi^reoce eu lait de cliëTre ou d'ânesse, pourvu qu'il ne floit pas trop gras. Le malade devra se contenter pour toute boisson d'eau panée avec un jaane d'œuf, d'une décoclirat de malt sucrée. 11 faudra au&si avoir ^rd h la température, éviter toute impression morale vive, tâcher de ranimer le courage des roallades, etc.
CHAPITRE II
PHTHisiB Labïtigëb bt TRACHÉALE {PhÛiUis lan/Ttgea et
trackeaUs), •
L'une et l'autre se montrent souvent simultanément, et il y a une grande identité entre leurs symptômes.
Le malade éprouve dans uae partie du larynx une sensation, tantôt de picotement, tantôt d'élancement, tantôt de brùlement semblable à celle produite par un charbon ardent, tantôt seulement de constriction. Toute [H-ession du dehors détermine les mêmes sensations. Lorsqu'une ulcération s'est formée à la face postérieure du larynx, 11 se déclare une douleur vive pendant la déglutition qui devient dinîcile et peut s'exaspérer jusqu'à la dyspbagie, de telle sorte que les aliments sont expulsés par le nez et par la bouche. Lorsque l'ulcération a perforé l'œsophage, alors le owîndre aliment ingéré provoque une toux qui le fait rejeter avec violence. La voix est rauque, enrouée, et le malade finit par devenir aphone. La toux, provoquée d'abord par une irritation dans la gorge et accompagnée de quelques crachats qui se composent plus tard de mucosités puru-
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leotes, mélangées de salive, se mBoffeste souvent par des paroxyunes avec coDstriction de la glotte, par des accès nssemblaot au avup et par un resserrement dans la gOTge avec péril dé sufiocatioo (1). L'exploration avec te doigt ihit reconnaîtra de )a tumâTaction et de l'œdème dans la glotte et l'épiglotte. L'auscultation fait entendre le rAle. La flèrré lente ne se manifeste que lorsque la SDppanition s'afBQonce, et alors on observe un pouls fréquent et rapide » des sueurs coUiqtiatites', de lit dian-héê it des urines foncées.
Etioiogie. Les femmes, surtout de dix-huit A trente ans, sefltplus sujettes & cette maladie que les hommes. Parmi ses causes on peut ranger les tubercules, la prédisposition aux maladies scrofuleuses, le refroidissement (ce qui fait sa fréquettce cbei! les blanchisseuses), la syphilis (une des formes les plus fréquentes), l'hystérie et, chez tes adultes seulement, l'ossifitâliou.
Proncatic. Il est eu général très-grave ; la guérison est tout au plus possible dans les cas occasionnés par l'hystérie, la syphilis et le refroidissement.
Traiteinent. Ce n'est que très-rarement, lorsque la . maladie sera airlvée jusqu'à kl phthisie, que le traitement p«ut produire nn résultat heureux. C'est pourquoi le médecin devra s'opposer, dès le commencement, i son développement , et pour cela avoir recours au re^• mède indiqué dans les paragraphes précédents.' Si Ifi maladie est en<iorcl dans sa première période, il aura & rechercher ^ cause qui l'a déterminée et à lui opposer les rensôdes appropriés.
Nods passerons sous silence la phthisie laryngée et trachéale tubercidease à cause de son analogie avec la phthisie tuberculeuse pulmonaire. Il n'en est plus de
(1) Voyei Trousseau elBtWoc.rraîté pratique de ta pkthUie laryngée, dtia laryngUa chrtmiqHe et dti malatUei de la Hoéx, hirii, 189T,iD-8.
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même, lorsque la maladie reconnaît pour cause la syphUis. J*en ai guéri plusieurs cas h leur début, loraqu'oD apercevait eacore dans l'arricre-gorge les ulcères syphilitiques qui s'étendaieot profondément en bas, gagnaient aussi le larynx et déterminaient ainsi de l'enrouement et cette toux caractéristique avec sensation de chaleur brûlante, d'irritation et de chatouillement au larynx. J'administrais dans ces cas plusieurs doses de mercurim tolubUis, à moins que le malade n'eût fait antérieurement usage de ce médicament h. des doses trop fortes. J'avais recours alors de préférence & mercuritu corrosivus qui amenait souvent des résultats surprenants : les ulcères disparaissaient rapidement, et avec eux pres< que tous les accidents qui s'étaient manifestés dans le larynx. Si quelquefois il arrivait que ce résultat se fit attendre, et que le mercure continuât néanmoins à être indiqué, je prescrivais alors avec le même succès mercurius nitrosus. Au contraire, lorsque le malade avait pris précédemment de trop fortes doses de mercure , j'employais aussitôt nitri acidum qui est indiqué dans la plupartde ces cas et dont l'usage répété avec circonspection procurait également un résultat favorable, sans cependant guérir au même degré l'afiection du larynx. Dans ces cas j'ai eu recours avec grand avantage à hepar aulphuris calcareum, dont la grande efficacité contre ces phthisies est connue. 11 ne faut pas cependant trop se fier à cette amélioration apparente, et avoir soin de faire disparaître tout ce qui reste de l'affection pour être à ' l'abri des récidives. C'est dans ce but qu'on prescrira souvent drosera, apongia ou ioâium, ainsi que phosphorus, qui conviendront parfois en alternance avec hepar s»/pfturis calcareum, aridum tutti ou avec un autre remède. Lorsque le médecin s'est trompé dans le diagnostic, en preuant des ulcères scrofuleux de l'arrière-bouche et de
A.ooc^lc
PHTHISIB LARTHCiâB. 121
la gorge pour des ulcères syphilitiques, il substituera aussitôt au mercure kali kydrojodicum à doses réfractées, souvent répétées, après quoi il pourra employer tous les autres médicameuts doat il a été fait meotioo. Si cependant il restait quelque indication pour l'emploi du mercure, alors mercurius bijodatus pourra seul, suivant les circoDstances, rendre tous les services qu*OD peut en attendre.
La phtkisie rhumaltsmaîe de la trachée-artère et du larynx appelle, dès le commencement, toute l'attention du médecin. Le premier symptôme qui se déclare, c'est l'enrouement, suivi d'une toux faible, courte, avec expectoration de mucus.
Dulcamara est un remède indispensable dans le traitement de cette forme de pbtbisie non -seulement au commencement, mais encore lorsqu'elle a fait des progrès.
Nux votnica rivalise avec dulcamara, surtout quand la toux est sècbe et provoque de la douleur dans le larynx.
Chamomilla et bryonia peuvent aussi être d'un grand secours au début de la maladie. — Cependant, si la phlhisie a fait des progrès notables, tous ces remèdes seront insuflisants; la maladie exige alors l'usage de beaucoup d'autres que nous indiquerons plus loin.
La forme scrofuleuse à son début n'exige pas d'autre traitement que celuideTaOection scrofuleuse en général.
J^ foTme hysténque trouve souvent, dès le début, son remède parmi ignalia, pulsatUla, platina, coccuîus, sepia, nux moschtuat stannum, stdphur, etc.
Quand la maladie a pris un grand développement et que la pbtbisie est manifeste, drosera est un remède des plus importants. II convient, en outre, contre l'enrouement avec cette sensaticm de sécberessse, d'âpreté, de grattement au fond de l'arrière-gorge qui provoque la
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toux, et a?dc douleur dans la trachée-artère , surtout quand il existe eu même temps des douleurs vives dans la poitrine arec expectoration de pus et goût putride et puruteut dans la bouche.
Caustiatm ne le cède en rien & drosera, il lui est même supérieur soos bien des rapports, lorsque la raucité chronique de la voix a déj& dégénéré en une aphonie avec sensation d'obstruction dans le larynx par un coin mû devrait être rejeté. Dans la phthisie due à l'ossification des cartilages du larynx, ce dernier symptôme réclame toujours l'emploi de causticum.
Carbo vegetabilis peut très-bien être employé contre l'enrouement chronique, surtout lorsqu'il se fait sentir plusvivementlesoir, ainsi que cela arrive dans la phthisie très-avancée. Il est de plus indiqué dans les cas où la maladie s'a^rave à la suite d'un refroidissement insignifiant en apparence, notamment le matin en se levant ou dans le passage du chaud au froid.
JUanganum est cité depuis longtemps dans la matière médicale homœopathique comme un excellent remède contre reurouement chronique, surtout quand il se fait sentir plus vivement le soir, comme cela arrive dans la phthisie avancée. Il est en outre indispensable dans la pblbisie des voies respiratoires, principalement dans les cas où il y a une toux sèche avec sensation d'âpreté, de chaleur et de constriction douloureuse dans le larynx, et suivie du dégagement difficile d'une petite quantité de mucus.
PhosjAorus est d'un Ixm secours contre la sensibilité douloureuse du larynx, l'aphonie, la toux avec irritation chatouilleuse, qui est provoquée par le moindre changementd'air.
Sulphur est presque indispensable pour la guérison de ces phlbisies, notamment quand elles sont dues à un re-
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iroidissemeot. Il en est de même de hepar suljihxirU calcareum, comme je l'ai dit précédemment.
ÀTseiacum, stannum, ^Mmgia, nitrum, acidum maiiofteum, conàan, mtri acidum, ferrum, etc. , méritent aussi d'^ tre consultés.
CHAPITRE III
PHTBisiE puLMONAiM (Pktkisis pulmonoris).
Lorsqne cette maladie est arrivée h son maximum d'intensité, la touï, l'expectoration, la fièvre lente avec les symptômes de colliquation, enfin les signes physiques fournis par la percussion et par rauscultalion, en rendent le diagnostic facile. On peut encore regarder comme signe caractéristique l'insouciance extrême des malades k l'égard de leur santé, le peu d'importance qu'ils attachent aux accidents, leur tendance à chercher le siège de la maladie, non dans la poitrine, mais dans le bésventre, enfin l'espérance qui ne les abandonne jamais et qui semble même croître avec le danger (1).
On distingue trois périodes dans lîjftnarche de cette maladie
Première période. Phthme commençante ^hlhisis incipiens), développement de la maladie. Celte période est incontestablement la plus essentielle ; si le médecin la reconnaît à temps, il peut encore porter secours au malade en prévenant le développement complet de la phlhisie. En parlant des tubercules et des scrofules, nous avons donné & ce sujet tous les détails nécessaires sur lesquels il est inutile de revenir.
^conde période. Phlhisie manifeste {phthisis manifesta).
(i) ArchtvM de la midecùie hamœopathique, Paris, 183S, t. IfF, pages 145 et suivantet. — Reotie critique et rélrotpecHve de la matière médkale.Pari», 1840. 1. 1, page 38t.
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SigDes principaux : fièvre lente, continue, rémilteDle, en sorte que le pouls cooserve de l'accélération pendant la rémission qui a lieu le matin; frissons te soir, sueurs vers le matin, chaleur aux mains, rougeur circonscrite aux pommettes, surtout après avoir mangé; amaigrissement, faiblesse musculaire; appétit bon, qui s'accroît même en raison des progrès de l'émaciation, digestion bonne ; sérénité de l'esprit, insouciance pour tout ce qui concerne la santé, mépris du danger, refus de croire à la phtfaisie pulmonaire. Les crachats deviennent purulents, quelquefois cependant la toux est sècbe.
Troisième période. Pfuhisie coUiquative déclarée {pkthisis eomummata). Nous allons surtout nous occuper ici de la phihisie tuberculeuse, d'où toutes lesaulres semblent dépendre ou au moins s'irradier. Un des symptômes les plus fréquents de cette maladie avant son passage à la troisième période, c'est Vkémoptysie. Celle-ci se manifeste dans des intervalles plus ou moins longs, mais presque toujours dans la période de la crudité, rarementdans celle du ramollissement el de la suppuration. — Après elle vient la dyspnée : la respiration est difficile, le malade s'essouffle en marchant, en montant un escalier, en gravissant une montagne ; lorsqu'il fait une inspiration profonde, il éprouve la sensation d'un obstacle qui s'oppose k la dilatation libre de la poitrine. Ce symptôme s'exalte à mesure que l'altération pulmonaire fait des progrès, hes douleurs de poitrine sont le signe le moins sûr de la phthisie tuberculeuse. — La toux, règle générale, est sècbe au début de la maladie, etaccompagnée de l'expectoration d'une salive visqoeus3, écumeuse; elle devient incommode, surtout le soir, mais plus encore le matin au réveil, et plus tard même après le repas, et provoque l'insomnie; mois elle diminue sensiblement pendant le jour ; dans ta période du ramollissement
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des tubercules elle devient humide. La toux, qui est le premier symptôme et aussi le plus important et le plus permauent de la maladie, dure souvent des mois, des aouées entières, sans que Ton puisse reconnaître d'auters signes ; elle s'annonce et se continue souvent sous ' la forme d'un catarrhe seulement, et enûn elle finit par persister. Dans cette dernière période, elle est générdement moins violente le malin, par suite de l'appariiiotf des sueurs et de l'augmentation de l'expectoralion; les mouvements du corps, la parole, les émotions morales vives, le refroidissement, réchauffement, suffisent pour la provoquer et l'exaspérer.
Expectoration, 11 est difficile de reconnaître si les crachats contiennent du pus ou des mucosités, ou de la matière tuberculeuse; mais ce qui est certain, c'est que plus celle-ci est abondante dans les crachats, plus elle trouble la transparence de l'eau et la rend lactescente. Les crachats sont de qualité et de quantité très-diverses : blancs, jaunes, verts, rougeAtres, d'un gris cendré, rouilles, ils sont tantôt inodores et insipides, tantôt très-fétides, surtout dans la troisième période, lorsque les parois des cavernes sont gangrenées. La suppression subite des crachats, l'aggravation simultanée des autres symptômes et la prostration des forces sont d'un mauvais augure et annoncent une terminaison fatale imminente. L'expectoration diminue ordinairement de quantité dès que la diarrhée colliquative s'est déclarée, ou bien elle finit par s'arrêter entièrement; les malades éprouvent alors une grande angoisse.
Signes pathologiques fournis par la percussion et par l'auscultation. Lorsque les tubercules sont petits, isolés, disséminés çà et là dans le tissu pulmonaire resté sain, la percussion ne donne aucun son anormal, et l'auscultation ne foit entendre aucun bruit qui indique une altéra-
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tlon dans le murmure vésiculaire, ni dans la voix. Le bruit respiratoire peut être plus faible dans le poumon tuberculeux, comme il peut au&si devenir plus fort et puéril, et, d'après Skoda, s'accompaguer d'un râle sibilant Dans la première période de la luberculisation, on entend un bruit respiratoire vague (Skoda), que d'autres désignent comme un bruit inspiratoire rude, de même qu'un bruit expiratoire qu'on n'en* tend pas & l'état normal et qui, tantôt faible, tantôt fort, ressemble au bruit de soufflet. — Lorsque le parenchyme pulmonaire, contenant encore de l'air, est le siège d'une Infittration séreuse, alorsla percussion donne ordinairement un son tympanique qui devient obscur, lorsque le poumon est condensé et privé d'air. SI la muqueuse broncbique est simultanément affectée et qu'elle E^rète des mucosités, alors on entend aussi plus ou moins le râle muqueux, comme dans le catarrhe. 11 est à remarquer que ces phénomènes s^ observent principalementdans le haut de la poitrine. Des masses tuberculeuses considérables, formées d'ordinaire par la réunion depetits tubercules, donnent h la percussion un bruit obscur qui s'étend souvent des clavicules jusqu'à la quatrième côte et au. delà;. Dès que la matière tuberculeuse a envahi une ou plusiears bronches, sansque celles-ci soient obstruées par des mucosités, par du pus ou par des coocrélions solides, la respiration bronchique, la bronchophonie, la toux bronchique, et souvent aussi les râles consonnants, le rate sifflant, etc., se fonlentendre dans la régionsousclavière. Les bruilâ consonnants cessent dès que l'obstruction des bronches a lieu ; mais ils reviennent après l'expectoration des matières qui em))èchaieut l'introduction de l'air dans les bronches. Si les cavernes contenant de l'air sont situées plus profondément dans le parenchyme pulmonaire qui est le siège des tubercules, on
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enteod ud bruit ty mpanique ; mais il fout pour cela que ceux-ci aient atteint au moins la grosseur d'une noix on qu'il y ait agglomération d'un grand nomhre de petits tubercules. Enfin, la percussion peut encore donner un son tympanique, lorsqu'une partie des poumons est emphysémateuse et qu'il exista, an poeuD^o-thorax par suite de la perforation d'une caTerne. Ce bruit est d'autant plus distinct que la partie coirespondante du thorax est souple et que la cateme est superficielle. I^e plus ordinairement c'est le bruit de pot (ëlé qu'on entend dans ce cas. Les cavernes de la grosseur du poing au moins font seules entendre, par la percussion, le tintement métallique. La respiration bronchique ne s'entend que lorsque la caverne ne contient presque pas de liquide ; car, dans le cas contreiire, au lieu de la respiration tubaire, on entend du gargouillement Si les parois de la caverne sont membraneuses et renferment de l'air, on u'eaitend ni broDchophonie, ni respiration bronchique, ni autres râles consoDoants, même dans les cavernes les plus considérables. Quand les parois sont souples, qu'elles se distendent alternativement dans l'inspiration et qu'elles s'afTaissent dans l'expiraticHi, alors on découvrira, outre le râle muqueux, le râle sec, à grosses bulles, crépitant {Caïutatt).
Éiiologie. La pbtfaisie pulmonaire reconnaît encore d'autres cattset prédispoatuUea que celles des affections tuberculeuse et scrofuleuse* ainsi que de la phthisie en général.
La anMilution phlhmque se reconnaît aux signes suivants : poitrine étroite, allongée et déprimée sous les clavicules, omoplates saillants et écartés çn forme d'ailes; col long, corps grélô, dents trës-blauches ; avant tout, grande irritabilité du système vasculaire dea poumons, pommettes colorées d'ime rougeur circonscrite, surtout
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pendant la digestion, mains chaudes, facilité k s'enrhumer, tempérament sanguin.
L'hérédité; l'âge (la jeunesse à partir de la puberté, depuis seize ans jusqu'à vingt-cinq ou trente) ; la rapidité de la croissance, la poitrine ne s'élargissant ordinairement pas en proportion de i'allongement du corps ; les qualités de l'air, le climat; le genre de vie, la profession, réchauffement habituel des poumons, l'abus, surtout prématuré, des plaisirs vénériens, les accouchements fréquents, l'allaitement trop prolongé ; la disposition des poumons aux catarrhes, la faiblesse locale des poumons ; la diathèse scrofuleuse ; les déviations du rachis; les déformations rachitiques du thorax.
Causes occastonnelles. Le catarrhe négligé; Thémoptysie; l'Inflammation du poumon ; l'excitation de violentes congestions vers cet oi^ane ; l'iospiration de matières acres, irritantes; des blessures; des contusions de la poitrine ; des métastases vers tes poumons ; enfin la rougeole. Celle-ci est, après le catarrhe, la cause occasionnelle la plus fréquente de la phtbtsie pulmonaire.
Traitement. 11 n'est presque pas de maladie qui offre autant de symptômes que la phthisîe pulmonaire. Les. médecins de l'ancienne école sont arrivés à en établir le diagnostic avec une précision remarquable (i); cependant ils n'ont fait aucun progrès sous le point de vue de la thérapeutique. D'un autre côté, l'opinion des médecins homœopathes qui regardent une maladie qui offre un grand nombre de symptômes comme plus curable que celle qui n'en possède que peu, ne se trouve pas non plus confirmée dans la phtbisie pulmonaire.
Les moyens prophylactiques de la phlhisie sont les mêmes que ceux de l'affection scrofuleuse et notamment du tubercule simple (Voyez plus haut, p. 88). (1) Louis, Recherchu tur la Phtkitie, Paris, 18*5, io-8.
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Traitement de la pbikiaie floride {Phâisis fiorida). Cette affection atteiot très-fréquemment les jeunes filles d'un tempérament sanguin, aux joues fortement colorées, et dans ce cas le pouls est vif, plein et dur. Il existe chez elles une forte propension à des congestions sanguines vers la tête et la poitrine, et, par conséquent, à des épistaxis et k des crachements de sang ; elles sont sujettes k des maladies inflammatoires des poumons, et affectées d'une toux plutôt sèche qu'humide. Les signes suivants méritent dès le commencement une sérieuse attention, si l'on veut amener quelquefois une terminaison heureuse :
Toux courte, sèche, respiration accélérée au moindre mouvement , chaleur dans la poitrine , élancements passagers, quelquefois pression entre les omoplates, rougeur circonscrite des joues. Bien que ces signes n'existent pas toujours simultanément, chacun d'eux suffira pour éveiller l'attention du médecin. La fièvre lente ne tarde pas à s'y joindre, la toux devient de plus en plus pénible, Texpectoration qui l'accompagne est tantôt faible, tantôt nulle; enfin, il s'y joint des diarrhées, l'œdème des pieds, des aphthes, le décubitus, etc.
Aux vomica est souvent indiquée contre les prodromes, ainsi que contre la maladie complètement développée, notamment quand le sujet, auparavant pléthorique, bien portant, vigoureux, est affecté d'une toux courte, sèche, ou bien suivie de l'expectoration difficile de quelques crachats purulents ; s'il existe des douleurs de poitrine d'un caractère rhumatismal , de l'inappétence, un goût souvent altéré, le plus ordinairement acide. Une dose denux vomca, prisele soir, pendant cinq à six jours, est ici indispensable.
Lorsqu'un coryza récidivant souvent ou passé à l'état chronique est la cause de cette phthisie, et que la toux n. »
ISO
s'accompagne d'une eipectoration abondante de mucosités ou de pus, alors tantôt pultatUla^ tantôt bryotiia, ou «tennum, ou bien amka trouveront leur indication.
Si la maladie ne s'est pas encore complètement développée et qu'elle menace d'affecter gravement le larynx, alors les principaux remèdes sont, suivant les divers accidents accessoires, tantôt pidsatilla, drosera, spong^, mercttrius, tantôt stannnm, manganum, tmdura acrisy hepar xu/pAurù, ou stdphur et ear6o vegetabUis.
Drosera rotundifoUa se montrera toujours utile si la maladie se caractérise surtout par des douleurs de poitrine violentes, par une expectoration abondante de pus, et par un goût fétide, purulent dans la bouche.
China, avec l'usage intercurrent d'une ou de plusieurs doses d'aconitum, est d'un très-bon effet dans la phtbisie floride provoquée par une hémoptysie fréquente, et accompagnée d'une toux continuelle avec expectoration purulente. Dans ce cas arnica se présente aussi quelquefois au choix.
^annum est très-efficace, comme j'ai eu l'occasion de m'en convaincre dans plusieurs circonstances, de même que arsenicttm, quand il y a déjà une fièvre lente, avec rougeur circonscrite des joues, amaigrissement, toux très-violente, avec expectoration de matières jaunâtres, fétides et d'une saveur fade, enfin essoufflement au moindre mouvement.
Mercurius corrosivus est aussi très-souvent indiqué dans des circonstances semblables, et principalement lorsqu'il existe une grande oppression de poitrine et même des accès de suffocation, une respiration suspirieuse, gémissante, raucité de la voix, une toux creuse, profonde, non suivie d'expectoration à cause de la faiblesse des poumons. Ce moyen m'a aussi rendu de grands services quand il se joignait à c^ accidents une
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tonx spasmodique qui s'exaspérait par la coDrersation, avec crachats muqueux, visqueux, blases, quelquefois verdâtres, et plus grave la nuit que le jour ; sécheresse à la gorge et à la trachée-artère, excitant contiouellemeut à boire; élancements passagers çàet là dans la poitrine, accès fréquents de chaleur avec pouls trèsaccéléré, pieds froids et sueurs fréquentes, grande irritabilitéet humeur très-vsriable.
Ipecacuaaha procure souvent un grand soulagement dans les accès spasmodiques nocturnes.
Hartlaub et Trinks prétendent avoir guéri par l'emploi de laxiToceraxaa une sorte de phtfaisie floride arec toux incessante et expectoration de crachats copieux, gélatineux, ponctués de sang (I) ; avant eux, Gross avait obtenu le même résultat dans un autre cas semblable.
FemoK acetictan est très-convenable contre une irritation chatouilleuse qniprovoque continuellement la toux et une expectoration abondante de crachats purulents, verdAtres, striés de sang, et lorsque la lassitude , ramaigrissement et la fièvre lente sont très-manifestes; en général, contre les symptômes de colliquation, la cessation complète du flux menstruel, la blennorrhée des parties génitales. Après l'épuisement de son action, il laisse la maladie tellement changée que l'emploi d'un des remèdes précités anéantit ce qui en reste.
IHgitalis jmrpurea est un très-bon remède dans ta phthisie floride, principalement quand il y a une grande excitation du système vasculaire, crachats striés de sang douleurs lancinantes, crampofdes au-dessus de ta région précordiale, accélération des fonctions du cœur avec constriction suffocante de la poitrine.
Parmi les médicaments employés jusqu'à présent
(1) AKiyalUt, II, 1».
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contre cette phthisie, phosphorus, kepar suîphuris, calcareum, sidpkur, lycopodium, nitrum, calcarea carbonica, kali carbûtiicum, nitri addum et nainon mariaticum se sont montrés utiles. Dans plusieurs cas où la maladie n'était pas encore très-avancée, j'ai procuré la guérison avec calcarea, nitrum et phosphorus.
Traitement de la phthisie pulmonaire en général. Peu de maladies sont aussi sujettes à la constitution épidémique que la phthisie ; aussi se lie-t-elle souvent au caractère de la maladie régnante, qui, lorsqu'elle se troifve être en rapport d'aflBnité avec l'organe malade, l'attaque alors avec plus d'intensité. C'est pourquoi le catarrhe, qui régne si souvent et presque toujours pendant le passage de T hiver au printemps ou de l'automne à l'hiver, est si pernicieux pour cette maladie, et la rend généralement plus grave, surtout quand un état inflammatoire nouveau survient et se développe alors avec beaucoup plus d'intensité dans cet organe malade qu'il ne le ferait dans un organe sain. C'est cet état que te médecin aura à combattre : il devra procéder avec énergie et promptitude pour arrêter l'inflammation, même dans le cas où, peu de temps auparavant, il aurait administré un remède approprié à l'ensemble des symptômes, car celui-ci ne saurait plus eiercer sa véritable action, puisqu'elleserait entravée ou même anéantie par l'adjoDcUon de nouveaux phénomènes pathologiques. L'état morbide n'occupe jamais, ou au moins très-rarement, une assez grande surface dans les poumons affectés pour qu'il puisse dégénérer en une pneumonie ou une pleurésie étendues ; il est toujours limité à un tubercule nouvellement développé, par exemple, en sorte que le médecin homœopathe a rarement besoin de tout son appareil antiphlogistique, d'autant moins qu'il possède un grand nombre de spécifiques correspondant en même
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temps & Tensemble de la maladie. D'un autre côté, en effet, une synoque très-violente peut se développer et agir sur les organes affectés avec une intensité telle que l'usage de l'aconit devient indispensable. J'ai déjà plusieurs fois décrit l'état fébrile qui appelle ce remède ; j'ajouterai seulement qu'il est indiqué dans les cas où le malade éprouve, conjointement avec cette fièvre, des élancements vifs çà et I& dans la poitrine pendant la respiration. 11 importe alors d'en continuer l'usage jusqu'à ce que le calme se soit rétabli.
Bryonia est préférable à arnica si les points douloureux occupent le côté, que la fièvre soit moins forte et plutôt érétbique, et qu'elle empêche la poitrine de se dilater.
Mercurius, si les élancements partent du milieu de la poitrine ou s'ils s'étendent des côtes au dos.
arnica est un excellent moyen dans la phthisie tuberculeuse commençante qui a pour cause un refroidissement précédé d'un échauffement.
Dfdcamara convient dans beaucoup de cas après l'épuisement de l'action d'un des remèdes sus-mentionnés, surtout lorsque les membranes muqueuses des voies respiratoires sont principalement affectées, et que l'aggravation qui se manifeste a été provoquée par un refroidissement ; que les élancements continuels qui se font sentir dans les côtés de la poitrine s'accompagnent d'une augmentation de toux suivie de l'expectoration abondante de mucosités visqueuses, ainsi que d'une violenteoppression de la poitrine. Dulcamara est un des meilleurs remèdes dans \& phthisie pulmonaire pituiteuse, elle a procuré souvent une guérison parfaite, quand les autres circonstances, les causes occasionnelles et les symptômes concomitants n'étaient pas trop défavorables.
Phospborus se rapproche beaucoup de la douce-amère
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dans cette forme de phthisie, bien qu'il trouve aussi son application dans d'autres formes, telle que la phthisie ulcéreuse. Il convient dans la phthisie pulmonaire lorsque la toux est forte, qu'elle continue jour et nuit, s'accompagne d'une expectoration abondante avec gène de la respiration et angoisse dans la poitrine; s'il y a, en outre, congestion vers la poitrine par suite de la moindre émotion morale, palpitations vives et fréquentesavec lancinatioDs légères dans le côté gauche, et expectoration de crachats muqueux, striés de sang.
Stamium est mon remède favori dans la phthisie pituiteuse et purulente , il semble moins convenir dans la phtlûsie tuberculeuse. Il correspond aux symptômes suivants: grande lourdeur, disposition à rester assis; faiblesse prédominante dans la poitrine avec accès d'angoisse; lassitude extrême par tout le corps et détente de l'esprit; amaigrissement excessif, malgré la conservation de l'appétit ; découragement, mélancolie et morosité ; chaleur fugace dans la face, qui est pdie et hâve ; surtout toux violente et ébranlante venant du fond de la poitrine, avec sensation de meurtrissure dans la région précordiale, et suivie d'une expectoration muqueuse ou purulente, verdâtre , fréquente. L'étain ne convient pas contre les crachats sanguinolents; j'ai cru même remarquer dans plusieurs cas qu'il favorisait ce symptôme. Les malades se plaignent aussi toujours d'une oppression de plus en plus incommode dans le haut de la poitrine, et d'une sensation très-prononcée de vacuité dans sa partie inférieure.
Avant de connaître les remèdes antipsoriques, nous avons eu souvent à nous louer de l'emploi de pulsatilla dans la phthisie. C'est à tort que ce remède a été mis de côté, car sa sphère d'action n'en est pas moins restée la même. Nul remède n'est mieux placé que la pulsatille
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comme intercurrent dans les phtbisies, et elle peut à elle seule contribuer largement à la goérison ou bien préparer la voie pour d'autres agents thérapeutiques. £Ue est d'un choix heureux dans la phthisie pituiteuse, surtout chez les femmes et aussi chez les hommes d'un caractère doux et Menveillant Chez les premières, la phthisie est souvent liée à une irrégularité dans les fonctions des organes de la génération, et on l'obserre assez souvent à l'âge de la puberté chez celles dont les règles tardent à venir, ainsi qu'à l'âge critique pendant leur cessation irrégulière. Bien que les femmes éprouvent quelquefois desbouETées de chaleur, la période du frisson avec adipsie prédomine toujours. Une toux catarrhale que la malade a négligée commence à s'aggraver, et l'incommode poidant la journée, mais surtout le soir Gi la nuit; ellecesse lorsqu'elle est assise, et revient anssit6t qu'elle est couchée. La toux est tantôt sèche, ébranlante, spasmodiqae, tantôt, et c'est ce qui arrive le plus souvent, accompagnée de l'expectoration abondante de mucositésd'unblanc jaunâtre; quelquefois les crachats sont sanguinolents,. surtout s'il y a aménorrhée. La malade se sent généralement la poitrine oppressée comme dans la congestion de sang, en sorte qu'elle doit quitter ses vêtements, et l'oppression s'exalte souvent jusqu'à des accès de suffocation.
China n'est pas non plus à dédaigner comme moyen intercurrent ; j'ai même obtenu avec lui deux guérisons. Habnemann lui-même, dans les prolégomènes de ce remède, a signalé sa grande efficacité, principalement dans les états pbthisiques déterminés par des hémorrhagies fréquentes des poumons. Les deux malades que j'ai guéris étaient, l'un âgé de près de quarante ans, l'autre -de quarante et quelques années ; ils étaient dans une position malheureuse, et leurs hémorrhagies (qui étaient
{36 PBTHISIES.
restées saos traitement) provenaient d'une atonie des organes. Ces phthisies se développent bientôt après la seconde ou la troisième Iiémorrhagie , elles se caractérisent par une irritation continuelle qui provoque la toux, avec expectoration de crachats purulents, striés de sang, et elles suivent une marche très^iguë ; la fièvre a d'ordinaire le type intermittent, et l'auscultation fait entendre le bruit respiratoire crépitant.
On a recommandé contre ces phthisies purulentes une foule d'autres remèdes dontj'aieuroccasion de constater l'utilité.
Kali caHtomcum en est un des principaux : Hahnemann l'a regardé comme indispensable dans la phthisie pulmonaire ulcéreuse(l). Les nombreuses espèces de toux qu'on trouve parmi ses effets pathogénéUques ne laissent pas le moindre doute sur sa grande efficacité dans des cas très-divers de maladie. L'expectoration purulente abondante, les symptômes particuliers de la poitrine, notamment le siGQement, la gêne de la respiration qui provoque l'insomnie, etc., en font un remède de premier ordre dans la phthisie purulente.
Nitri aédum est souvent le spécifique après kaU car~ 6onictmi, et exerce alors une action très-salutaire. Il peut très-bien être employé lorsque la maladie à déjà passé à la seconde période, et qu'il y a diarrhées colUquatives, amaigrissement excessif, surtout du bras et de la cuisse, avec lassitude, disposition à se fâcher, irritabilité, angoisse, avec battements de cœur qui suspendent la respiration; toux avec vomissements et expectoration de matières purulentes, jaunâtres, quelquefois de sang; on entend alors en même temps le râle stertoreux dans le larynx, qui annonce un commencement de para- Ci] TraUéi det maladies chroniques, t. U, p. 331.
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lysie des poumons; dan» tous les cas, oppressiou de la poitrine avec respiration courte, anxieuse, difficile, comme si le sang se portait avec violence vers le cœur.
Cupnan aceticum, dont l'utilité n'est pas suffisamment appréciée par les médecins faomœopathes, m'a souvent rendu de grands services. Il est particulièrement indiqué dans la première et dans la seconde période de la phtbisie tuberculeuse lorsque les symptômes de colliquation s'annoncent, et que le malade est très-faible, amaigri, qu'il a la face creuse, des palpitations, une toux sanguinolente avec gène de la respiration et contraction douloureuse de la poitrine, de l'inquiétude avec jactitation continuelle, la langue humide, une soif vive, le pouls petit.
Nitrum peut être employé dans toutes les périodes de la pbtbisie pulmonaire. Je m'en suis toujours bien trouvé lorsque les tul)ercules,en s'enûammant de nouveau, provoquaient une toux plus forte, avec céphalalgie étourdissante, et une douleur vive d'excoriation, une irritation chatouilleuse au milieu delà poitrine, aggravant souvent la touï au point de suspendre la respiration, et qu'elle était suivie de battements de cœur, sensibles à l'ouïe. L'expectoration est dans ces cas rarement abondante, le peu de crachats expectorés sont mélangés de sang qui est quelquefois coagulé. A une époque plus avancée de la maladie, les selles diarrhélques et les sueurs nocturnes épuisantes ne tardent pas à survenir.
IhgitaUs purpurea rivalise avec le nitre, elle lui est même presque préférable et au moins souvent mieux appropriée aux symptômes. Elle exerce toujours une action salutaire dans les circonstances suivautes : pouls petit, accéléré ( son ralentissement contre-indiquerait l'emploi de la digitale) , faiblesse générale, chute subite des forces, inquiétude poussée jusqu'à l'angoisse, toux continuelle,
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détermiDée par un chatouillement dans le larynx, quelquefois avec crachats légèrement striés de sang. Hais lesymptôme prédominant est l'énorme ébullitiondusang dans la poitrine, avec battements de cœor sensibles à l'ouïe, angoisse mortelle, etc.
Senega n'est pointnon plus à dédaigner dans la phthisie pulmonaire contre la toux fréquente, sèche ou suivie seulement d'expectoration de mucosités visqueuses, avec ébranlement et oppression de toute la poitrine ; elle trouve aussi sa place au commencement de la paralysie des poumons avec bruit sifllant et r&le muqueux.
Zifcopodiumest, audiredeplusieursauteurs, unmoyen utile dans la phthisie pulmonaire ulcéreuse ; cependant je n'ai pas eu à m'en louer. Il peut se faire que je Taie administré dans des cas ou il ne pouvait convenir, ou que je n'aie pas su distinguer le moment dans lequel il devait être administré. Je crois que ce n'est qu'à un degré avancé d'une phthisie purulente que lycopode pourra être donné avec avantage, quaud après une toux chronique, sèche, provoquée par un chatouillement, le malade éprouve une douleur d'excoriation et de plaie dans la poitrine, qu'il n'expectore qu'avec difficulté des crachats purulents, et qu'il s'y joint de la fièvre avec sueurs nocturnes abondantes. On en retire d'excellents effets dans les cas où la maladie a été a^ravée par Fadministration antérieure du mercure à des doses allopathiques.
Lâchée, ce remède si riche en symptômes, passe pour être très-efficace contre les formes de la phthisie; on afhrme qu'il a toujours été d'un très-bon effet dans les phthisies muqueuse, purulente et autres. Je l'ai employé moi-même avec succès dans diverses maladies, mais je n'ai jamais pu approfondir sa véritable sphère d'action, ni en général ni en particulier, sur les organes de la
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respiration dans les phthiàes pulmonaires : de \k Tincertitude qui règne dans mon esprit sur l'action de ce médicament, que j'ai par conséquent toujours employé d'une manière empirique. Cependant il semble promettre de bons résultats quand il a été bien choisi.
Catcarea carbortxca, si efficace dans une foule de mal&> dies, semble aussi convenir parfaitement aux affections scrofuleases et tuberculeuses, ainsi qu'à laphtbisie. Sa grande utilité a été constatée dans de nombreux cas de phthisie purulente et muqueuse. Elle procure d'excellents résultats au début de la phthisie pulmonaire, ainsi que dans ses dernières périodes; mais il faut bien choisir le moment de son emploi si l'on veut en retirer quelque avaulage. Elle se recommande principalement, lorsque le malade expectore le matin et le soir des mucosités épaisses, purulentes, qu'il se plaint d'une sensation d'excoriation dans la poitrine, de douleurs lancinantes, ébranlantes dans la tête, d'un manque d'haleine par suite d'une oppression anxieuse de la poitrine, comme si les poumons ne pouvaient assez se dilater, etc.
Fmum antimonii, qui est du domaine de l'allopathie, sert aussi comme moyen homœopathique très-efficace dans la dernière période de la phthisie pulmonaire : il diminue la toux et par suite les accidents asthmatiques, et procure un grand soulagement au malade. On le foit prendre à la dose d'une goutte toutes les trois heures.
Le choix pourrait encore porter sur une foule d'autres remèdes, parmi lesquels je noterai carbo animaUs et «egetabilis. natrum muriaticum, coniwn, graphites, staphysagria, siUeea, sepia, baryta, manganum, etc.
Dans rénumération que je viens de faire des médicaments recommandés généralement pour combattre les états phtbisiques, je ne crois pas en avoir omis d'impor-
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tant; d'un autre côté, dans les indications qui détenninent le choix des remèdes, je n'ai pu, faute d'observations suffisantes, accorder à tous le même développement.
Indication syn^tomaii^tie. Il me reste encore à faire quelques courtes remarques thérapeutiques à Tégard des accidents qui surviennent dans le cours de la phthisie, et qui réclament des secours immédiats :
1* Les kémorrhagies, principalement celles des poumons, qui se déclarent k la suite de congestions, doivent être promptement arrêtées. Je leur oppose toujours aconiium à petites doses, souvent répétées ; en l'administrant k temps, j'ai pu conserver pendant des années la vie de beaucoup de malades. Les hémorrhagies des poumons se manifestaient alors de plus en plus rarement, et je pouvais, dans les intervalles, faire usage des médicaments appropriés, tandis que les vénésections des allopathistes favorisent les récitÛves et amènent dans bien moins de temps une terminaison fatale. Si ces hémorrhagies pro- TÎeuDent de la rupture des vaisseaux pulmonaires, à la suite d'une toux violente, alors il convient également de recourir & une ou h plusieurs doses d'aconit, et de persévérer après dans l'administration d'arnica. Si les hémorrhagies sont d'origine hémorrhoïdale, qui se trahit par les douleurs lombaires caractéristiques qui les accompagnent, eique le malade éprouve la sensation d'un fardeau sur la poitrine, avec oppression, constipation, pouls faible, supprimé, intermittent, alors nul remède ne l'emporte sur kreosotum. Lorsque l'hémorrhagie a le caractère de la décomposition, avec fièvre lorpide et tendant à la putridité, et que le sang est brun et exhale une odeur nauséabonde, alors quelques doses d'arnica procureront de bons résultats, mais bien plus encore quelques doses de china, auxquelles on fera succéder ocidum pftos/ifcoricum, ou, suivantles circonstances, p/w)s/)fton«. En outre.
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OD fera bien dans ce cas d'admiDistrer des pédiluTes chauds avec ud peu de sel et de cendres, ou mieux encore des cataplasmes chauds de gruau, de graines de lin ou de farine de graines de lin.
3° Les^tfeurs copieuses incommodent & un haut degré les phthisiques; il importe donc de les faire disparaître ou au moins de Les diminuer. On y parvient quelquefois par des remèdes appropriés en même temps à l'état général, surtout quand une faiblesse excessive est le symptôme prédominant Ce sont : mercurius, aàdum pkosphoricum, acidum stdphurieum. Hais souvent leur action est nulle, les sueurs persistent et les malades deviennent de plus en plus faibles et abattus; dans ces cas, j'ai eu plusieurs fois à me louer de lalvia sous forme de teinture et d'infusion légère ; d'autres fois, de tmcttara corticis sambuci ou bien de boletus larkis 3* ; au moins ai-je pu ainsi arrêter, pendant un certain temps, la sécrétion anormale de ta peau.
3° Les diarrhées colliquadves sont difficiles à combattre, attendu qu'elles dépendent le plus souvent d'ulcérations intestinales dans les dernières périodes de la phthisie, et qu'elles trahissent le dernier degré de la chute des forces vitales. Les principaux moyens à leur opposer sont : acidum phosphoricum, mercwius, calcarea acetica, ferrum aceticum, rhus, secale cornulum.
W L'éruption d'aphihes se manifeste souvent par une ardeur vive de la langue et de toute la cavité buccale, et y détermine une altération semblable à celle que produirait l'eau bouillante versée sur ces parties; l'affection envahit souvent la gorge, la trachée-artère, etc., et provoque des symptômes d'angine et une toux d'irritatioD. Nul remède necoovientmieuxàcetétatqueacttium vitric^^ à la dose d'une ou de quelques gouttes dans trente grammes d'eau avec un peu de sirop de fram-
boises, à prendre par cuillerées à café ; son action est plus prompte et moins irritante qae celle de mercmius aobdniit. On aura recours à celui-ci quand aàdum mtrioU est resté sans effet. Dans le cas où le mercure échouerait aussi (car il arrire souvent dans ces cas qu'aucun remède n'exerce plus son action propre), alors on ponrra attendre quelques bons effets de borax, k des doses bomœopathiques. Silesapbtbes,de gris sale qu'ellesétaient, deTiennent jaunâtres, et que les parties qu'elles affectent se dessèchent , c'est un sij^ne fâcheux, et dans ce cas peut-être arsetdctan seul pourra encore produire qudque effet
5" Le dêcubitus. L'amaigrissement souvent excessif des malades rend ce symptôme aussi incommode que pénible. Pour le prévenir , le malade doit passer au moins quelques heures du jour hors du lit, sur un matelas recouvert d'une peau de chevreuil corroyée, sur des draps fins qui ne doivent pas jeter de plis. Les parties qui menacent d'être attaquée, sont lotionnées plusieurs fois par jour avec de l'eau-de-vie, du rhum, du jus de citron ou de la teinture d'arnica étendue d'eau. Mais, le mal une fois déclaré, il ne reste plus autre chose à faire qu'à panser les parties avec de la pommade saturnine, ou mieux encore avec le tannate de plomb, en application au moyen de compresses fines, deux ou trois fois par jour. (Mode de préparation : Pr, Ecorce de chêne 60 grammes, eau 875 grammes, f. bouillir et réduire à 875 grammes; ajoutez à la colature acétate de plomb quantité suffisante pour amener le mélange à la consistance de Uniment, alcool rectifié 15 grammes). Ce moyen, il est vrai, n'est pas bomœopathique; mais lorsqu'il ne peut plus être question de guérison et qu'il s'agit seulement de soulager le malade, le médecin homœopathe ne doit reculer devant aucun remède qui puisse être de quelque utilité. Des ca-
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taplasmes de pulpe de carottes^ mêlée de pommes de terre, se recommandeot surtout quand le décubitus présente un aspect mauvaiB.
6* La cessation de l'expectoration est le plus souvent l'indice d'une mort prochaine. Si elle est seulement la conséquence d'une inflammation survenue, on peut quelquefois combattre cette irritation par quelques doses d'aconit, auiquelles on fait succéder s^pdUa s'il existe des douleurs pleurétiques ; en outre, bryotUa pourrait aussi trouver sa place ici ; mais si rexpectoration cesse à la suite d'une paralysie pulmonaire commençante, alors il y a lieu de recourir à Utrtarus emOicus, mosduts, senega^ nitri aâdtan, vinum antimonU, etc.
Je me suis toujours bien trouvé de l'emploi de èeUa* donna, ipecaewmha, sepia, calcarea carboniea contre la toux d'irritation,
7* Vanxiété et Vopjpresmn depoitrine, avec accès de suffocation, cèdent très- promptementàdes inspirations souvent répétées d'arsetàc; néanmoins sepia, phosphorus, bryonia, verMrum et autres peuvent aussi être employés avec avantage.
CHAPITRE IV
PBTHISIE UéSENTÉRIOUE , A.TBOPHIB DES ENFANTS , CABRBAU.
( Pfuhisis mesercuca, paedatrophia. ) Cette espèce de phthisie n'est, à proprement parler, qu'une forme de la maladie scrofuleuse ; le plus souvent elle est la suite d'un degré avancé de cette affection. Elle est surtout firéquente chez les jeunesenfants jusqu'à l'Age de quatre ou cinq ans, et est très-rare aprèsla septième ou huitième année de la vie. Elle se développe très-lentement, en sorte que les symptômes de l'affection scrofuleuse la précèdent généralement et persistent avec elle.
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Ed dehors des caractères propres aux scrofules, on ob> serve priDcipalemeot les symptûmes suivants : selles plus fréquentes que chez les enfants bien portants, diarrhées avec évacuation de matières liquides, insuffisamment colorées de bile, d'ordinaire d'un mauvais aspect, blanchâtres, visqueuses, muqueuses, ressemblant souvent à de l'argile délayée dans beaucoup d'eau ; parfois alternatives de diarrhée et de constipation, provoquant des troubles considérables dans la nutrition. Dès le commencement cette affection présente plusieurs phénomènescaractéristiques : une faim insatiable, et une odeur acide, non-seulement des évacuations alvines, mais encore des sueurs ; souvent même l'urine est trouble, comme gommeuse ; l'haleine et les matières vomies exhalent aussi une odeur acide. Malgré sa faim maladive, l'enfant ne veut pas d'aliments nourrissants, tels que la viande, le bouillon, mais une nourriture indigeste, surtoutdu pain bis, aigre, des farineux, des pommes de terre, etc.
Plus la maladie fait des progrès, plus le bas-ventre se gonfle, et devient souvent tellement dur qu'il ne cède plus, ou bien peu à la pression, et prend un volume énorme, hors de toute proportion avec le reste du corps. £n même temps t'aflection des glandes lymphatiques et les symptômes rachitiques seprononcentdeplusenpius; l'amaigrissement et la faiblesse deviennent plus considérables. L'enfant est maussade, morose, silencieux, inactif et paresseux; il éprouve de temps àautre, dans la région du bas-ventre, des douleurs lancinantes, colicatives, passagères ; le toucher fait reconnaître des tumeurs de grosseur et de forme différentes, faciles & déplacer et sensibles à la pression. Ce sont les glandes mésentériques remplies de matière scrofuleuse et tuberculeuse.
Lorsque la maladie est arrivée h un plus haut degré de développement, ce qui a lieu tât ou tard, et qu'elle a
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duré pendant plus d'une année, alors la fièvre hectique survient, en s'aggravant vers la nuit, accompagnée d'une soif vive, de grande inquiétude, d'iDSOtnnie, et épuise de plus en plus les forces du malade. Le pouls marque au moins 90 à 100 pulsntions; les symptômes fébriles se taisentpendant le jour, mais vers le soir le visage du malade se colore fortement. La langue, d'ordinaire nette, est d'un rouge iocarnat, sèche, les lèvres gercées, la peau chaude, elle pouls s'élève jusqu'à 110 ou 120 pulsations.
Traitement. La guérison du carreau , comme celle de touiesles affections eo général, dépend dudegré qu'il a atteint. Si l'atrophie n'est pas encore corn pléte^ieat développée, la guérisoD s'obtient le plus souvent par ud traitement approprié; la présence de la fièvre, l'amaigrissement excessif et les diarrhées continues, au contraire, ne laissent plus que peu d'espoir. J'ai néanmoins réussi plusieurs fois dans ces cas graves, lorsque je pouvais astreindre le malade à un régime sévère ; d'un autre côté, les écarts de régime dus à l'imprudence ou à la négligence des parents m'ont fait échouer dans des cas beaucoup moius sérieux. En général , on n'obtiendra jamais des améliorations notables dans le traitement de la maladie scrofuleuse, si les malades ne se conforment pas strictement à un régime convenable.
Ckamomilla convient au début delà maladie, lorsqu'elle ne se manifeste que par des selles diarrhéiques fréquentes ; à part quelques gonflements secondaires peu considérables, qui apparaissentde temps & autre, l'enfant semble jouir d'une bonne santé, et rien ne fait supposer chez lui la présence d'une affection glandulaire étendue; le bas-ventre est un peu tendu, mais il ne présente pas encore ce haut degré de dureté dont nous avons parlé. Alors une ou plusieurs doses de camomille suffiront pour
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dissiper la maladie. Lorsqu'elle se déclare pCDdant l'époque de la dentition, on attribue assez généralement à celle-ci les symptômes insigniOants en apparence, et on s'abstient de toute médication. Quoique dans ce cas la maladie devienne beaucoup plus opiniâtre, on commencera néanmoins le traitement par chamomilla, qui même alors peut encore en arrêter la marche. Ce moyen est d'une grande efficacité dans les maladies des enfants : il agit principalement sur le système ganglionnaire, et par conséquent sur les troubles consensuels des organes abdominaux qui se manifestent dans cette atrophie. — On n'administrera d'antidotes qu'en cas d'abus antérieur de la camomille. — Dans beaucoup de cas chamomilla suffira, surtout chez les très-jeunes enfants, au début de l'affection; on pourra alors y revenir plusieurs fois. Cependant chez les enfants plus âgés ou dans des cas plus graves , on fera mieux de recourir à d'antres moyens.
Jlqtar sulphuris calcareum, par exemple, est bien préférable à la camomille (bien que celle-ci compte aussi la faim insatiable parmi ses symptômes) contre les deux phénomènes caractéristiques : l'appétence pour les choses acides et l'odeur acide , avec selles diarrbéiques continues, très-fétides, blanchâtres; il exerce aussi une action très-énergique sur le système glandulaire malade.
Cma l'emporte sur tous les autres moyens quand, en même temps que la diarrhée persiste, il y a sortie d'ascarides, grande pâleur de la face et faim dévorante.
China s'emploie dans les mêmes circonstances, principalement quand il n'existe qu'une légère sensibilité du bas-ventre avec gonflement pâteux, faim insatiable, grande faiblesse et aballement, selles fréquentes, blanchâtres, en forme de bouillie.
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Nux vomica seule suffit pour guérir proinptement les ■cas d'atrophie, peu fréquents, il est vrai, accompagnés de coDstipatioD. £)le est également bien placée lorsque la maladie offre plus de gravité : teinl terreux, face bouffie, grand amaigrissement ; l'enfant se refuse à marcher et veut rester continuellement couché; il a grande faim, surtout de l'appétence pour le pain ; il rejette tous les aliments ; la soif est vive, le bas-ventre gonflé et dur ; alternatives de diarrhées et de constipation ;' humeur maussade.
Bryonia n'est pas à négliger si la boulimie vient se joindre à l'état que nous venons de décrire.
Lorsque nuicou ftryoïii'o ne suffisent pas complètement, alors arsenictim correspond souventaui symptdmes, principalement s'il y a chute rapide des forces et tranchées très-vives; ou bien china fera disparaître ce qui reste de la maladie. Parfois, tous deux sont indispensables pour atteindre ce but; souvent il faut encore avoir recours à d'autres remèdes, parmi lesquels belladonna mérite d'être citée.
Pahalilla est principalement indiquée contre la faim insatiable qui se fait souvent sentir et s'accompagne de selles mêlées de beaucoup de mucus, plutôt molles qu'aqueuses, et plus fréquences la nuit que le jour.
Rhus, au contraire, contre les alternatives de faim dévorante et d'absence d'appétit, avec selles diarrhéiques et tranchées, d'ordinaire après minuit.Ces deux moyens ne sont pas seulement propres à écarter l'état secondaire que nous venons de décrire , mais encore conviennentils parfaitement à l'affection primordiale, à l'état scrofuleux ; il faut qu'oD ait toujours en vue leur action spécifique sur celui-ci, si l'on veut combattre avec avantage l'état secondaire.
Xlercurius, bien qu'il ne soit souvent qu'un palliatif
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dans les affectioDS scrofuleuses de celte nature, n'en doit pas moins être conservé parmi les remèdes Indiqués contre l'atrophie , car il produit assez souvent une amélioration tellement sensible, qu'alors le médicament subséquent a une action bien plus énergique que celle qu'il aurait eue sans lui. Il se montrera principalement utile chez les sujets qui oiïrent un état très-scrofuleux , des gonflements lymphatiques et glandulaires passés à la suppuration, un amaigrissement excessif, une grosseur disproportionnée de la tête (hydrocéphale) et du basventre, et en môme temps souvent une faim insatiable après avoir mangé , de la répulsion pour les aliments chauds, des sueurs nocturnes épuisantes, surtout à la partie supérieure du corps , des selles verddires, comme bacbées, exhalant une odeur acide, nauséabonde.
Mercurius corrosivus agit encore plus éuergiquement que m. solubilis et m. viviis, lorsqu'il survient une fièvre lente et un état phlhisique, une toux courte , suivie quelquefois d'expectoration , mais toujours précédée de vomituri tiens , qui menace d'épuiser complètement le malade.
Comme dans toutes les maladies chroniques, les antipsoriques sont les principaux moyens à opposer h l'atrophie des enfants. En ellet, tous les autres que nous avons énumérés peuvent dans beaucoup de cas l'écarter si elle n'est pas encore trop enracinée, mais ils ne peuvent en prévenir les récidives, qui sont du reste bien rares quand la maladie a été une fois guérie. Ils conviennent encore pour apporter quelque soulagement au malade lorsque la guérison radicale est devenue impossible. Quand celui-ci possède encore assez de forces vitales, ils escitent la réaction et diminuent la maladie, et alors il est opportun d'administrer l'antipsorique approprié.
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Tmctura sulphuris est le principal remède de l'atrophie des enfants, dont i! couvre tous les symptômes. Son efficacité ne peut plOs être révoquée en doute, et l'on peut être certain de son action quand les selles acres continuelles ont déterminé des excoriations à l'anus, aux parties ^nitales, k la face interne des cuisses, et quelquefois dans ces parties un exanthème ressemblant à la miliaire, souvent même chez les jeunes filles un écoulement leucorrhoïque, chez les garçons un gonOement inflammatoire, une espèce de gonorrhée, et de la dysurie chez les uns et les autres.
Magnesia carbomca est le moyen le plus énergique lorsque toutes les excrétions exhalent cette odeur acide, caractéristique, qui dénote la présence d'un acide libre dans l'estomac, et par conséquent des irrégularités dans les fonctions des organes abdominaux. Si la production de cet acide se fait par suite d'un régime vicieux, la magnésie est incontestablement le moyen le plus efficace.
Phatphorus ou pkosphori acidttm sont les agents thérapeutiques qui conviennent le mieux quand les diarrhées, ce symptôme le plus constant de l'atrophie, ne cèdent à aucun autre remède ; j'ai du moins toujours écarté avec l'un ou l'autre les diarrhées les plus opiniâtres. Ils couvrent en outre une foule d'autres symptômes de cette maladie, principalement les gonflements et les indurations glandulaires.
Banjtn carbomca correspond souvent à un gonflement des glandes mésenlériques sensible au toucher, à l'atrophie caractérisée par une intumescence du ventre, par des engorgements ganglionnaires, par la sensibilité douloureuse des téguments delà cavité abdominale, avec évacuations alvines diarrhéîques, claires ou bien mêlées de sang, etc.
Conium maculattan rencontre aussi sa sphère d'action
ISO
dans cette maladie , comme je l'ai fait remarquer plusieurs fois pour les accidents scrofuleux, pour les îodurations et les goDÛements glandulaires. Il est principaleraeDtutilecoDtre les régurgitations acides aprèsavoir mangé, contre la bouffissure et la dureté du ventre, les selles diarrhéîques, aqueuses, très-épuisantes, accompagnées d'une chaleur brûlante et de pression à l'anus.
Il me reste encore à parler de plusieurs médicaments qui méritent qu'on y ait égard dans cette sorte d'affection, et dont j'ai eu l'occasion de constater l'utilité.
Sqtia, contre les selles diarrhéîques, qui se montrent chaque fois que le malade a bu du lait.
Petroleunty dans les cas où les selles molles, répétées plusieurs fois par jour, ne sont rendues que très-difficilement , et épuisent à un haut degré les forces du malade. Dans ce cas, lycopodium est aussi regardé comme très-salutaire.
lodium. Les résultats obtenus avec ce moyen par les médecins allopathes m'ayant déterminé dans le temps à l'essayer au lit du malade , je m'en suis très-bien trouvé alors; je l'administre à présent avec beaucoup de succès, h la dose prescrite par II ahneniann, et l'effet avantageux ne se fait jamais attendre lorsque les particularités caractéristiques du portrait de la maladie correspondent à ses symptômes.
U va sans dire que le médecin homœopathe doit se garder d'employer au hasard et sur ma seule recommandation les médicaments s us- menti on nés ; il faut, au contraire, qu'il examine avec soin s'ils sont en harmonie avec les symptômes présents. Bien que je me sois appliqué à indiquer les remèdes principaux, il pourrait arriver néanmoins qu'aucun d'entre eux ne s'adaptât à la totalité des symptômes, qu'il fallût en choisir un autre. Les cas de maladie , en effet , présentent nue si grande
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diversité, qn'on D'est pas toujours à même d'indiquer avec certitude les remèdes dont il convient de faire usage.
CHAPITRE V
Phthisie hépatique. {Pthisis hepatica.)
La description de cette maladie, excessivement rare chez nous, est très-incomplète jusqu'à présent, et je me serais abstenu d'en parler, si un cas pour lequel j'ai été appelé il y a quelques mois ne m'avait mis i même d'en établir le diagnostic d'une manière plus précise. Quanta la thérapeutique, elle est à peu près nulle; dans le cas précité, il m*a été tout à fait impossible d'obtenir la guérison, j'ai tout au plus réussi à en pallier quelques symptômes.
La. phthisie du foie est toujours précédée d'une hépatite qui s'est terminée ou par une guérison partielle ou par la suppuration. C'est ce qui fait qu'elle présente toujoursqueiques légers phénomènes inflammatoires, qui du reste incommodent rarement le malade d'une manière notable; il y atuméfaclion du foie qui fait saillie. sur le bord des fausses côtes, sensibilité douloureuse à la pression et quelquefois douleur lancinante vers l'épaule, s'é^ tendant souvent jusqu'à l'humérus. Le toucher ne donne que rarement des signes au diagnostic, si ce n'est dans les cas où Tabcèsa son siège sur ta face supérieure de l'organe. L'abcès du foie peut se frayer diverses issues: à l'extérieur , après la perforation des téguments de la cavité abdominale ; ou dans l'estomac, et alors les malades vomissent le pus périodiquement; ou bien dans le colon, quand il y a adhérence avec cet organe, et dans ce
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cas le pus est évacué avec les seiles , ou enfin dans les poumons, et alors il est expectoré par la toui. Il survient en outre des troubles dans les fonctions du foie; des pbénomènes ictériques : coloration jaune d'abord du blanc de l'œil, puis de tout le reste du corps qui devient jaune sale ; l'urine aussi prend une teinte de plus en plus ictérique; le malade maigrit considérablement, et la fièvre hectique se déclare en même temps.
Le pronostic est généralement défavorable.
Le traitement de la phthiaie hépatique, je le répète, laisse beaucoup à désirer. Le cas pour lequel je fus consulté avait été précédé de deux hépatites : la première s'était déclarée une année avant, et pendant cet intervalle le malade avait joui d'une bonne santé. Un refroidissement violent fut cause de la seconde hépatite, qui fut guérie, au bout de six jours, par bryonia, belladotma, nnx, china, en sorte qu'à part une certaine faiblesse, le malade n'éprouvait plus la moindre iocommodite. Étant sorti par une journée froide d'automne, la maladie apparut aussitôt de nouveau et le força de garder la chambre beaucoup plus longtemps que la première fois. Après un voyage, son état empira: il se plaignit principalement d'une douleur lancinante, sourde,qui se faisait ressentir au moindre mouvement dans la partie inférieure dufoie vers le dos et l'épaule ; cette douleur s'aggravait de plus en plus, et provoquait une toux suivie de l'expectoration, d'abord peu considérable, de petits crachats fétides, gris sale, mais peu à peu tellement abondante qu'elle remplissait, à chaque accès de toux, la moitié d'un crachoir. Du reste le malade n'accusait aucune incommodité de la poitrine, il n'éprouvait pas d'essoufflement en marchant ou en montant un escalier; la toux enfin ne se manifestait que lorsqu'il lui fallait expectorer ces crachats purulents, d'une odeur semblable à celle de
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cumin pourri et d'uD aspect de vieux fromage fondu. Malgré cela il vaquait & ses affaires, et ne gardait la chambre que lorsqu'une douleur vive dans la hanche du côté affecté l'empêchait de marcher et de monter un escalier. Le mal ne se montra h l'extérieur que par une petite saillie dans la région inguinale droite, et la cuisse se raccourcissait de plus en plus. L'usage de mercuriiw, belladonna, sulphur, colocyntkis, îedum, sepia, calcarea, ne put empêcher le passage à la suppuration d'une psoïte qui s'était déclarée à la suite de l'abcès du foie ; ces remèdes pouvaient tout au plus calmer les douleurs qui l'accompagnaient. Avant que cette psoïte survint, staimum, causticum et lycopodium avaient amené une diminution de l'expectoration. Le gonflement dans la région inguinale droite, qui simulait un hubou, s'accrut visiblement ; il raccourcit de plus en plus le pied ; bientôt la tumeur se rompit, et la toux et l'expectoration cessèrent aussitôt comme je l'avais prévu. La sécrétion purulente Tahcès était identique à celte des poumoos. L'autopsie vint en tout point confirmer mon diagnostic.
Silicea, arnica, kali cur&oiiicum , hepar sulphurls, de temps à autre quelques doses de mercurius , phospkorus, china, acidum phospltoriciun , sulphur, arsenicum, ferrum. asa, etc. , soutinrent au moins pendant quatre mois le malade, bien que l'expectoration fut tellement abondante qu'elle remplissait la moitié d'un vase de nuit tous les jours. Ces remèdes ne pourront pas tous être consultés dans des cas semblables, car beaucoup d'entre eux avaient été choisis comme correspondantsimullanénientà l'abcès du muscle psoas. Peut-être pourra-t-on compter sur une guérîson radicale, si l'abcès du foie perfore les téguments voisina de l'abdomen et qu'on puisse par cette voie amener la cicatrisation. '
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CHAPITRE YI
CALCULS BILIAIRES. (CalciUi biUares.)
Diagnostic. Pesanteur et douleurs fréquentes à la région du foie et de l'estomac, surtout spasmes d'estomac, avec vomissements. Les signes principaux senties co/tques hépatiques , remarquables en ce que le malade éprouve de temps en temps les plus vives douleurs k la région épigaslrique et hépatique, avec des vomituritions et des vomissements violents ; sa peau prend ensuite une teinte jaune qui persiste pendant quelques jours, et qu'on trouve alors quelquefois dans les selles des calculs biliaires. Ceux-ci ne sont pas des pierres, mais des masses résineuses, terreuses, combustibles, des concrétions biliaires (1).
Causes occasionnelles : tempérament bilieux, usage d'une grande quantité de substances alimentaires animales, grasses, pesantes, omission de boire , vie sédentaire, constriction du ventre, chagrins et soucis prolongés, surtout un dépit concentré pendant le repas ( ce qui rend la maladie commune dans les mariages mal
Traitement des coliques hépatiques. Chamomilla, à des doses modérées, souvent répétées , est un des meilleurs remèdes au début de cette maladie, contre les premiers accès légers chez les sujets d'un tempérament bilieux, après un dépit concentré pendant le repas ; mats son action n'est pas durable lorsque la cause déterminante ne cesse pas d'agir. Les symptômes qui l'appellent sont :
(1) yoyez Mémoire mr la Bile et lei maladies, parV, A. Fauconneau Dufresaa [Mémoires de t Académie de médecine. Paria, 1S47, t. Xtll, page 36 et suit,).
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douleurs pressives à la région précordiale, à l'estomac et aui hypocondres, surtout après le repas, d'abord avec régurgitation des aliments ingérés, ensuite avec vomissements amers, bilieux, jaclitalion avec inquiétude et désespoir, maux de tête violents, comme si la tête allait éclater.
Coloqftithis l'emporte sur la camomille dans des circonstances presque semblables, quand ces symptômes se prononcent avec plus d'intensité , après un dépit concentré ou une grande mortification. Ces causes déterminantes appelleront toujours l'attention du médecin Bur ce moyen, surtout s'il y a en môme temps vomissements bilieux avec douleurs pressives à la région épigastrique.
Ilm'est arrivé de voir échouer ces deux remèdes, que je croyais avoir bien choisis , jusqu'à ce que la teinte jaune de la peau se déclarât et indiquât l'usage de àigitalis, qui alors est sans conteste le remède parfaitement bomœopathique. Elle ne tardait pas à produire des effets surprenants quand la pesanteur à l'estomac s'accompagnait de vomissements abondants, violents , verdàtres, d'une chute rapide des forces et de syncopes fréquentes. Les selles, d'ordinaire blanchâtres, n'étaient évacuées que par des lavements, et l'uriue était foncée.
Lavrocerasus, china, l'eratrum, cuprum, ont été quelquefois plus ou moins utiles, selon qu'ils correspondaient aux caractères de cette maladie ; mais, en général, dans ce tumulte effroyable des phénomènes, lorsque le malade est empêché par les douleurs atroces de rendre compte de ses sensations, le médecin, n'ayant pas d'autre guide que les symptômes objectifs , éprouve la plus grande difficulté à trouver le remède qui convient h chaque cas individuel.
Nux vomica et nux moschata ont rendu quelques services, la première, quand les spasmes se faisaient particulièrement sentir k l'estomac et qu'ils avaient été pré-
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cédés depuis quelques jours de constipations et de Tomi-
turîtions avec renvois aigres.
Des lavements d'huile, lors même qu'ils ne déterminaient pas l'évacuation de fécès, soulageaieot ordioairement le malade et semblaient au moins rendre les intermissions plus longues ; il en était de même des frictions huileuses chaudes faites aux hypocondres.
Àrsenicum est ce qu'on peut employer de plus avantageux dans lés degrés les plus violents de l'affection. Le malade, luttant avec la mort, est sans connaissance, sa face est d'une pâleur mortelle el recouverte de sueurs froides ; il y a apathie complète , syncopes continuelles, quelquefois seulement efforts de vomir, qui restent infructueux.
J'ai vu alors une seule dose d'orsenicum ranimer, après cinq minutes, la vie presque éteinte; Péveil ayant été donné à la réaction, deux heures suffisaient pour effacer jusqu'aux moindres traces de la maladie. — J'ai eu également recours à l'arsenic, lorsque l'accès débutait par des spasmes d'estomac et des douleurs colicatives presque sans rémission , avec vive ardeur brûlante dans les parties affectées , vomissements fréquents, faiblesse extrême, constipation, expression manifeste de la douleur au visage.
Quand les accès, en reparaissant, indiquent la formation de concrétions biliaires nouvelles, alors l'usage des eaux de Carlsbad, tant naturellesqu'artificielles, se trouve indiqué.
CHAPITRE PREMIER
DES ËTATS COLLIQUATIFS EN GÉNÉRAL.
Ces affections siègent exclusivement dans les organes sécréteurs, soit sur les muqueuses, soit sur la peau. La sécrétion est toujours augmentée, et la quantité des matières sécrétées a aussi subi des changements variés. Elles diffèrent essentiellement des phthtsies , en ce que l'activité sécrétoire est concentrée dans l'organe affecté, et qu'elle est plus ou moins supprimée dans tous les autres, tandis que dans les phthisies elle peut même être augmentée jusqu'à lacolliquation. Cette classe de maladies s'accompagne aussi d'un amaigrissement considérable et d'une altération du sang.
Caractères analomiques. L'organe malade est passé à l'état de ramollissement, de relâchement et de destruction, mais seulement par des érosions et non par suite d'ulcérations ; d'un autre côté, la membrane musculaire est considérablement épaissie, hypertrophiée, comme par exemple dans la lientérie et dans le diabète. Les organes appartenant au système affecté sont plus ou moins détruits ; la graisse et les matières organiques ont diminué d'une manière notable. Plus tard, le système nerveux prend part à l'affection générale.
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CHAPITRE II
DIABÈTE. {Diabètes).
Cette maladie consiste dans un accroissement excessif de la sécrétion de l'urioe, avec ou sans altération de ce liquide et avec influence morbide exercée sur l'organisme tout entier. On distingue deui formes principales de diabète : le diabète insipide {diabètes insipidus) , el \e diabète sucré {diabètes melliius). Celte dernière forme est la plus commune , la plus remarquable et la plus grave : l'urine, dépourvue d'odeur, a une saveur douce et contient une matière sucrée et moins d'orée. La maladie se forme ordinairement d'une manière tellement imperceptible, que le médecin n'a généralement l'occasion de l'observer que lorsqu'elle est complètement développée.
IjCS symptômes concomitants du diabète sont : soif excessive, faiblesseet amaigrissement, qui vont toujours en croissant. La quantité de l'urine excrétée peut s'élever jusqu'à 30 kilog. et au delà dans les vingt-quatre heures; elle est toujours supérieure à celle des liquides ingérés. Le malade éprouve un besoin continuel d'uriner, qui interrompt souvent son sommeil ; il se plaint quelquefois de douleurs dans la région rénale, avec une sensation comme si des gouttes froides tombaient dans la vessie. Parfois les désirs vénériens s'éteignent avec le dépérissement des testicules. L'appétit s'exalte, surtout pour certain aliments , tels que le pain, et va jusqu'à la faim dévorante; la soif devient inextinguible, particulièrement la nuit; toutes les autres sécrétions sont plus ou moins supprimées : la
A.oo^lc
DIABÈTE
peau est de plus en plus sèche, parcheminée, et tend k s'exfolier ; les selles sont plus rares, dures et exhalent une odeur de moisi ; il y a alternatives de diarrhée et de coDStipation; les gencives deviennent molles et douloureuses, les dents vacillent et tombent ; les forces diminuent en mémetemps que l'amaigrissemenifait desprogrès; les malades sont mélancoliques, tantôt très-irritables, tantôt apathiques; la voix est rauque, caverneuse, faible; la vue et l'ouïe s'affaiblissent, quelquefois il se déclare une cataracte ou une amaurose. Les signes de la tubercutisation des poumons et la fièvre hectique se prononcent de plus en plus ; les sueurs coUiquatives surviennent, tandis que la sécrétion anormale de l'urine diminue, ainsi que la quantité de la matière sucrée ; ou bien l'oedème des pieds survient, et la maladie se termine par l'épuisement, la phthisie, l'hydropisie, quelquefois par l'apoplexie.
Causes occasionnelles. La priocipale et la plus importante est une suppression chronique de la sécrétion cutanée, qui force les reins à y suppléer ; puis l'affaiblissement des reins et de la moelle épinière par les excès vénériens, l'abus de certaines boissons (bière blanche, moût, thé), les congestions sanguines vers cet organe , la suppressions des bémorrboules et du flux meoslruel, l'hystérie et l'hypocondrie, etc. Il est certain qu'aussi longtemps que le malade s'abstient de végétaux et ne vil que d'œufs et de viande, ses reins ne produisent pas de sucre ; et, quoique le régime animal ne puisse pas aliéner uue guérison radicale, il n'en est pas moins une condition essentielle du traitement.
Trailement, Il n'y a que trèa-peu de chose à dire sur ce sujet, mais ce peu sufûra pour appeller toute l'attention des médecins sur cette maladie, qui heureu-
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sèment n'est pas très-fréquente. Les remèdes que je vais citer laissent encore beaucoup à désirer.
Argentum metallicum a été vanté par Habnemann comnie le remède souverain ; néanmoins, de tous les symptômes énumérés, il n'en combat qu'un , à savoir 1 les fréquentes envies d'uriner i . Je n'ai pas eu l'occasion d'en faire l'emploi , car le petit nombre de cas qui s'offraient à mon traitement portaient toujours l'indtcation d'autres remèdes.
Ledum palustre me semble avoir une valeur beaucoup plus grande ; je m'en suis toujours servi avec succès après dulcamara quand la maladie provenait d'une suppression de la sécrétion cutanée, quand il y avait endolorissement des membres et du corps entier, comme s'ils étaient brisés et meurtris, déchirement dans le dos et particulièrement dans la région rénale, sommeil agité par suite des fréquentes envies d'uriner , humeur morose et chagrine, perte d'appétit, nausées dès le début, selles molles.
Nux vomica a toujours été pour moi un remède irèsimportant;je dirai presque que c'est avec lui que j'ai débuté dans la médecine boméopalbique. Bès la publication en 1815 du premier volume du Tj ai(é de matière merfîcWedeHahnemann.j'aiguéri avec elle la plupart des cas de maladies que j'avais alors à traiter. J'ai .trouvé qu'elle pourrait aussi être employée dans cette maladie, et j'ai été souvent forcé d'y revenir dans le cours du traitement. Elle était d'un bon effet quand la maladie avait été déterminée par l'abus de la bière blanche chez les individus qui menaient une vie sédentaire, ou après un refroidissement , et quand la maladie avait pour caractères : constipation ou au moins évacuations difûciles (symptôme indispensable) , humeur hypocondriaque et cha- ^ine, quelquefois accès violent de colère, vertige sem-
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blable & celui de Tivresse, répugnance pour le pain bis, nausées et vomissements. Malgré la soir, les boissons gênaient l'estomac et provoquaient des envies de vomir ; la sécrétion de l'urine augmentait en proportion de la boisson. Le remède échouait toujours quand l'appétit sexuel éteiit éteint. Il convient dans toutes les périodes de la maladie, lorsqu'il est suffisamment secondé par d'autres remèdes, même dans la dernière ; mais alors il ne guérira pas plus que les autres.
Nul autre médicament ne présente autant de symptômes saillants du diabète que les préparations de natrum, notamment natrum murùuicum. S'il y a déperdition d'humeurs, ou lorsque la colère et le dépit ont provoqué le diabète, s'annonçaot par l'inappétence, la céphalalgie qui augmente à chaque pas que fait te malade, grande faiblesse et lourdeur des pieds, vomituritions, etc., alors ce remède peut être très-efficace. Plus tard les symptômes caractéristiques deviennent plus distincts : tes urines sont de plus en plus abondantes, et les envies d'uriner, qui se manifestent presque toutes les demi-heures , amènent l'insomnie. D'un autre côté, l'appétit sexuel se perd de plus en plus, les matières fécales se dessèchent et la constipation survient; il y a presque toujours des douleurs tractives dans le côté gauche du ventre, vers le bassin ; tristesse et inquiétude sur l'avenir.
Natrum carbomcum se rapproche beaucoup du muriate de soude.
Les préparations A'ammonium méritent aussi des éloges , non pas comme palliatifs , mais comme moyens curatifs. N'ayant pas trouvé d'indication pour leur emploi dans les cas que j'ai eu à traiter, il m'est imposable de donner k cet égard de plus amples détails.
Squilla m'a aussi rendu de bons services ; j'ai toujours 11- 1 1
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cansidiré sa vertu dinrétique cmnine ud ^t eUernsBt plutftt que consécutif, et je ne ma st^ jasHis trompé. La ftin dévorante, la soif Tire, ki consUpatîon, jointes è des accidents de poitrine érélhiques . soot les meilieurs indices pour son emploi.
Veratmm atbum s'est aussi montré salutaire dans le diabète uvec faim et soif Tives, maux de tête , coryïa intense, maux de ventre, borborygmes, constipation, et même émission involontaire de Turine.
Carbo animai répond bien plus aux symptômes caractéristiques du diabète que carbo vegei4ibHia. Il convient surtout lorsque les urines {H'ésenteot les caractères que noits avons décrits, et qu'il y a, en outre, absence des désirs vénériens ; selles difficiles, dures, en petits morceaux; appétit normal, hormis le désir immodéré des aliflients acides et des choses rafraîchissantes.
J'ai vn dans un cas de diabète se développer sur la mvquease buccale et linguale une aiection semblable aux aphthes; elle ne contre indiquait pas, du reste, l'usage en cbarbon.
CHAPITRE III
LIENTÉRIE.
Nous n^ivons que peu de diose & dîresnr cette maladie, qui, à proprement parler, est un symptôme d'autres nuiladies,etnouSiMradmettoosqoeparcequ'on luia assigné une place Apart dans lesmauueis de thérapeutique. Elle présente comme symptômes caractéristiques : l'excrétioa par le bas, peu de temps après leur ingestion , des alimente solideft etliquidesnoodigérés ; cessubstancesne sont SAumit aUérées ni dans leur consistaBoe,ni dans leur
conleHr, ni dws leur odeur. Le niilade rnseoi; immécKatemeat i#cÉs Jerspn une pnsssan , ma gonflement, me of yttiafl de ;fmid dan là régdoB ripigastri^M ; des ImqwCs, de* bmibBrfsaies , des dmleun coKcstives qui penistmit imqa'au nomMit eè i'^r«cuatnni alrme «e fait; oeUe^ a Mea mns qu'A peiiie te malade la sente venir, sans pression et presque invcAentairenent.
lf\ma tend Je aaaiade éprouve une fanm dévorante, une seusatt«a de «icuilié <pà s'exdte joBqfi^à la canfolgie : la soif e«t géMérakiaent très-vive, la langue nette, rare- Hieiit okargée ; la peau se dessèche et tlevieat râpeuse ; les UriiME sont rares et prenoeet un aspect saturé , trouble, roM^ fi>Doé; les forces dimiDoent gradiieflemeot ; les BUila4eBDepeii<i«iiipasdoni»r,ite maigrissent et deviennent maussades.
Camaes déterminantes. On l'attriboe généralement à l'usage d'aUtnentsdidlScdesàdi^reret peu substantiels, tels que les vénaux crus, feratentescibles, les vins ai- ^es ; il l'atuB des purgatifs, à un refroidissement, surtout À celui qni est occasionné par le contact des vêtements humides ; on la considère aussi comme une maladie ooDsécative i Térysipèle, au choléra, etc.
TraitemenL Oleanier est le remède sonTereia de la lieotérte. Du expérim entant -ce médicament sur zn<nmême, je pris le matiu A six heures quelques gouttes de la teinture, et je doublai la dose une demi-heure après. J'éprouvci presque immédiatement après, un vertige tel qu'il m'était impossible de me tenir debout ou de marcher sans crainte de tomber, età chaque mouvement que je faisais, je fus pris de vomituritions. Cet état, qui durait déjà depuis quatre heures, m'incommoda tellement que, pour en sortir, je mangeai nne omelette avec une salade de concombres ; mais, pendant le repas, je rendis aussitôt, par les wmissemaits et par les selles diarrhéi-
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ques, tout ce que j'avais mangé; cet accident se renouvela encore plusieurs fois dans la journée quand je prenais des aliments. J'ai eu depuis plusieurs fois l'occasion de constater l'utilité de ce moyen dans des cas semblables de lientérie, de sorte que je peux le recommander, en toute conscience, comme le remède souverain dans cette forme de maladie.
Clana se rapproche de beaucoup du laurier-rose , principalement lorsque cette affection se déclare à la suite de ces maladies épuisantes et de longue durée (choléra, diarrhées, dysenterie, typhus) , ou chez les individus qui ont fait un usage immodéré des purgatifs drastiques. Alors la lientérie n*est due qu'à une atonie du canal intestinal, & laquelle viennent se joindre beaucoup de symptômes de dyspepsie.
Arsmicam est peut-être le seul remède antilientérique qni doive encore être mentionné. Il convient principalement dans la dernière période de la maladie , lorsque beaucoup d'autres phénomènes morbides, et notamment l'affection des muqueuses se sont développés concurremment.
En dehors de ces trois remèdes, il y en a quelques autres qui trouveront peut-être leur application dans des cas légers ; ce sont : coniumf phosphorm, pkùspkori acidum, ferrum, arnica, sulphur, mereurim, calcarea carhoiiica, etc.
CHAPITRE IV
SALIVATION [PtyaUsmus, toHvaiio).
On nomme sialorrhée ou ptyalisme la sécrétion trop abondante de la salive : elle est le résultat de la colliquation de la membrane muqueuse des organes de la déglu-
titioo. La quantité de salive rejetée peut s'élerer à i kil. et à 1 kil. 1/2 par jour (1). Le mucus, d'abord visqueux, mêlé de salive, devient ensuite plus épais, perd sa transparence et a un goût fade, douceâtre. Dans la salivation mercurielle, la salive et l'haleine sont fétides, les dents semblent s'allonger, les gencives deviennent livides et fongueuses. Dans la salivation qui recoonatt pour cause un refroidissement ou le contact de vêtements humides, les gencives sont pAles et un peu ridées. Les malades éprouvenl une sécheresse très-grande dans la bouche et le long de la trachée ; ta voix devient rauque et discordante ; l'appétit reste normal, la soif augmente et toutes les autres sécrétions diminuent. Si l'affection dure pendant quelque temps, il se manifeste vers le soir de légers sympt^ymes fébriles.
Le traiiement varie suivant la cause qui a déterminé la salivation.
Dulcamara doit occuper le premier rang pour tous les cas qui se présentent. Elle est le remède par excellence des affections des ^andes salivaires et des membranes muqueuses des organes de la déglutition ; elle correspond en outre aux souffrances par suite de l'abus de mercure, ou d'un refroidissement, et aux affections glandulaires en général. Ou l'emploie trop rareipent en homceopathie, malgré l'importance que lui a donnée Bahnemann en la rangeant parmi les antipsoriques. L'action salutaire de la douœ-amère dans la salivation mercnriellem'étiitconnue longtemps avaotla découverte de ces médicBments. Elle est surtout indiquée quand la salive est visqueuscj comme savonneuse, les gencives ramollies, goôfléest la bouche sèche, la soif rive, et que le malade, éprouve dans les intestin» quelques légers
-[t) Voyei ]. Uflner, Hmtul âé PAytfefo^fe, Ptiris, 1849. T. i, p. 4».
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tiraiUemeutat suivi» de »eUea mwiaeiBeir dianhéiques et répétées plueieure hàa daas la jouraéc
AimacùIuaiiBécite.aprèalftdMice-aiaére^lttpiëareiMe sur tUB les autres Rtédicementa dkw l« traitcraaat de la s^vatioD laeicwidle. Il confiest surtout omtre' le TacilLeiiwot des deat* ({tti aentblent BUongân, le gonfla Hieat des gencive»^ la séchereue de la bouclM et de la gtwge, avec salivaLion abondante, rbakina fétide, la douleur d'excMialion à k. bouche, l'mappéteaosv lo nausées coatiiuieUes,
Acidum aulpèuiriatm ewrespond aussi à la aalintio* mercurieUe, loraqu'eUe est accompagnée de lésera auHbvemeota fébriles et d'aphlbes. k la botaebe. U y a oncore d'aulres sympUlmes qui en tadiqueiiL l'ci^daà, el^K ke lecteur saura trouver sans difficulté.
iorfwia» est eacore hd de» iniiifdpaux aatidoleB des diOérentes préparatioos mercurielles ; il est oa mèHie temps approprié aui aysaptAme» sialorrii^nea.
Tartanu eaMlùïita n'a lOUTenl été d'aae grande aâ^té» hiot qa,'oa eu ait raraneatfaitBBaBcdana cette maladie;. Je l'ai BOUTent emp^é sans caanaitrc ta caaae ^ la salivatioo^eljen'eD sois toi^nrs bien trouvé quand kt moyen» administrés ai^iar«>anA n'aTsiBot aanené ancuM soulagement, i'», pteicrins a(oc» i centigramme» diasoua dans 135- gsanaDMa d'eau» & praudre par cuilleréen» d'aboad toutes leadeui beutes, ensuite à des. iuAanallet pbu km«k J'ai dc! cette oMuière guéri aubau4.de qodque» jour» les en» k» plus grww ^ unkat ^in ^ ùi mokde durée. Ce médicaui^t doit étredonoë priod^aluneot 6'U existe des aaaséca cuntiuieile», ua aaaaiglissement et noe faiUesae acessiTe ai«c biason» k sairt
Quand k salivatioa nercuridk dnre déjà deyuk quelque temps, saus que de nouvelles doses de mercure l'aioit aggravée, on devra alors commencer k traita
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tneot par mercurias corrosivus. Si c'est au cootraire cette préparation qui a déterpnoé la maladie, od donnera mercurius bijodatus.
Toute M^TatioB antre que 1» mercurîelle, réclame avant tout l'emploi de mercurius : si le médecin sait bien choisir la préparation convenaUe (entre autres emnabaris), la guânsoD se fera rarement attendre.
Dans le cas OB œ remède échouerait, il ïaudrait avoir recours à
Colehiam autuamtale qai se rapprodie beaucoup de la dovce-amèrc tous le rapport de la cause déterminante de la maladie. La salivation est cepefidant accompagnée quelquefois de beaucoup d'autres accidents accessoires qui, tout en paraissant étrangers à l'aOeclioa principale^ ee le sont cependant pas, et indiq«c«t de la manière la plus Bf^e le i^lx du remède qtii couricat. I<es cas de ptyatisme, qui réclament le colchique, s'observentle plus souvent dans ta saisoa froide el humide, et provien- Bent d'une suppression de la transpiratioa ; il» sont, par coDséquent, presque toujours accompagnés de douleurs rhumatismales iractives, tressailtaotea, plus vît» vers le soir et iuupportables pendant la nuit ; la salivation fait ea même temps des prc^rès, la sidive avalée [Hrovoqite des Tomitnritioos; k bouche et la gorge se dessècheat. €aatharù doit être employée quand la maladie a pparalt périodiquement. Je ne l'ai jamais admloistrée, paroequ'il me semble que la saUvation qui répcmd à ce moyen ne s'établit pas sans que riuflamnMtion des sf gases ioter»nés de la dé|^ulition, du larynx et de la tTscbéft^fflère se soit préalablemoit déclarée, el alors la maladie afjparw tient à une classe toute différente^
Su^^lmt s'adafde aussi à tous les cas, pourvu qu'ils présentent im certain nomiire de symptômes «ceessoiree càraetéristiques.
I6ft élkTi COLLIQUATII^.
CHAPITRE V
&PHIOKOSE, suBUBS BXCESSiVBS {Ephtdroà»).
L'éphidrosegéDéraJeestlesymptômed'autresmaladies.
L'éphidrose locale, aux mains, aux parties géoitales, aux aisselles, peul souvent être préjudiciable k la position sociale d'un individu : les sueurs des pieds par exemple, peuvent être la cause de divorce. Elle est le plus souvent accompagnée d'une altération de la sécrétion qui exhale alors une odeur Tétide. Ou peut facilement la supprimer par des lotions avec de l'alun, de l'eau blanche, ou autres moyens semblables; mais en agissant ainsi, on s'expose à déterminer la cécité, la surdité, l'asthme, la phtbisie pulmonaire, etc. Une foule de maladies peuvent proTenir de la suppression d'une sueur locale.
Les sueurs aux pieds sont souvent la conséquence d'une éruption cutanée négligée; mais le plus ordinairement la cause reste inconnue. Le mal se développe si lentement que l'on ne s'aperçoit de son existence que par l'odeur qu'il exhale. Je ne connais aucun spécifique contre cette incommodité, et je ne crois pas qu'il soit possible d'en trouver, & cause des innombrables circonstances qui peuvent l'engendrer, et qui réclament une médication différente.
Traitement. C'est presque toujours par sulphttr que l'on devra le commencer, parce que ce remède ne correspond pas seulement à l'affection principale, mais cncwe soDveDt à la cause déterminante, la suppression de la dermatose : on en administrera une dose pendant plusieurs jours. Si au bout de quelques semaines après l'emploi du soufre il se déclare une amélioration, alors il y aura indictition pour d'autresremèdesdont ie choix
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sera quelquefois mieux déterminé par un ou plusieurs symptômes accessoires caractéristiques qui auroQt été provoqués par le soufre.
lycopoémm, avec quelques doses intercurrentes de aulphur, m'a procuré dans beaucoup de cas la guérisoo parfeite de cette affection. Dans d'autres circonstances, j*ai dû porter mon choix sur magneàa muricUiea, tepia, carbo vegettûnUs, ealcarea carbotàca, kaii carbonicitra : mais alors il fallait, pour éloigner le mal, le concours de plusieurs remèdes.
Si cette éphidrose locale était accompagnée d'une seusatioDde/mdaur pieds, c<mime s'ils étalent plongésdans l'e&u froide, cocctdut était souvent le seul remède efficace : dam d'antres cas, j'ai eu recours à su^kur, lycopoiUum. ou bien Â rhm et mêrcurius.
IjQS sueurs fétides des pieds demandent principalement kali caHwnicum et baryta carbonica, quelquefois cependant lincum, graphites et silicea.
J>es sueurs fétides des pieds, avec excoriation entre les orteils, cèdent souvent à xincum, d'autres fois & iodium et lycopodium.
Les mtetirs des pieds supprimées par le contact des chaussures mouillées, etc., se rétablissent souvent proroptement après l'administration de quelques doses de rhus ; quelqudbis tepia, ruurum muriaticum et autres doivent être employés.
Les sueurs des pieds subitement supprimées déterrainenl souvent des accidents tellement graves qu'il est ur- ^nt de les rétablir, notamment lorsque le malade éprouve un firoid glacial aux pieds. Dans ce cas; silicea est le i-emède principal.
IjCS sueurs aux mains sont très-incommodes en ce qu'on ne peut pas toucher à un objet sans y laisser des taches. 7%t(;â est ici un excellent remède; en outre
hnli". , Cookie
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nminm Muiiaf icum, caicarem carboiàomr Mipbur, et p«iit^ être qadques autres encore peaveit 6tre admiDitlris.
I^s tueurs aux aisselles sont encore ^us neomlooiles. Le plus souvent. cUea soat occa^nanées par l'esage de yêàanents étroits qui serreat trop ces parties; il fondra donc avant tout porter des Tdeneats ploB amples, et ce moyen suffit ordioairement pmr léire disparaître cette infirmité. Cependant, quand ta maladie est trop ancienne, l'interrentioa de l'art devient nécessaire, et alors su^pAicr, tontfa, tkmjm, m^m, nalrton murîaiîfi, r^Kontrent leur sphère d'acttas.
Les AHMn fétiâea des êàueiles trouTent sonvcat lenr reaaède dans h^ar sHlphmris et pho^korm ; celles «pii exhalent une odeur d'oignon, denwmical bmitu.
Les sueurs aux partkt ^émtaiet appeUenl tia^, «erai-
CHAPITRfi VL
FLUX DB LAIT, GALACTOBJLHËE {GalocUirrbexi^
Quelquefois la sécrétion du lait, au lieu de s'arrêter à la &t de rallaitement, persiste à un degré cossidéraUe. Le lait, d'abord naturd, perd peu À peu son easéuin et ne renferme presque plus que de l'albumine et une 9«nde quantité de maliëre sucrée. Toutes les autres sécrétions sont diminuées, et on observe les sya^^mas sniTants : selles indolentes, peau sèche;, sumireaùoB de la menstruation, sécheresse ft la bouche, dàrniaution de la sécrétion cutanée, émaciation considérable, enfin tubercules pulmmiairea qui mènent rapUement k la lAthisie.
I<es remèdes recommandés par ixross et cens que i'ai
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rMplijfn avec soccès sont, iribni les syavptdnwB ac- , vktu, Mlmiaum, ealeana earètf-
Ia rninilinM mtbiu de laaéerédom Uùtetiat, saBS cause «ftpréciaUe, peot fadieinent déterminer une métastase nm ks OEgiBesi afadoiiniw«i et occasiomer bb» fièvre pnerpétale. Dans « cas. j'ai remarqaé qm ptéhiaUla, «aiDairaael2àKMn.écartaieat itartâcBlièreneot lessympiùmn- auquefe cette soppressioa avait doané fies, et qafidft pauTaicat même, dans beaneoup de cas, rétablir Uiséfxîtiui.
Duicamara doit leur être préférée quand la maladie a été pmoqnée par ou njheàdiBwmcwt; BomeM on peut aMÙdaaHoecureeoarir iisM^Kr, cfcamamclfci, rfoM.—
Q arcÏTe qaritpieM» ^e^ mal^Té Taboiidaffce âm lait et ta boDoe saaté de la mère, le B(MvrissoB refim âe Mer. AloncùiActMemirtMF mbMHs sont Mnrift à même de rnaédicr à œt înciaivénieDl. 0« administre t ta waéKy. taatdt Fm, lwit6t raatrv, soîvaDi )es eireoBSta»cea, et at> haut de qaeUfues beute» ï\ê prodoiseiit ua ckrafaaeol telfeaBeat favon^ie qae l'enfaei reprend le aeiB a«ec pUair.
CHAPITRE IV
n-MOB» wtMKme-y imarmmÊÉM (£«iiearribm).
^t/mptimua. Uoe Ueoiwrtliée coDtcactâe k la saite d'an EefeoiduseneaL(ea danaaat, pareiemi^>et passée à L'étafc chrooiqtw, pccùul biestAt un caractère esUi^aliL U M,âât pwr le vagia ua ôcoulemeaL cwuuiwL d'usi nu* •en» Tia^MuoL,, d'un, asgea aemèlable à celui du frai ^ gjcenouiUe, clair cfHmme Le lagouboiûUi, eiikaB Acre
■A'OtH^IC
(72 ÉTATS COLLIOTIATUfS.
couime daDS les affecUons catarrhales et syphilitiques. La membrane muqueuse qui revêt les parties génitales, devient flasque et flétrie. L'approche des règles augmente la sécrétion morbide; le flux moistruel couJe d'abord comme dans l'état normal, mais bientôt il se décolore et finit même par disparaître. Les malades deviennent pâles, leur peau prend un aspect terreux, terne et sec ; elles maigrissent et s'afi'aiblissent ; l'appétit se perd, elles ne mangent que des végétapx, du lait; la viande leur répugne; le pouls est petit, misérable, faible, et prend un peu de fréquence quand la maladie a duré quelque temps.
Cette aO'ectioD qui incommode beaucoup les malades et qui est souvent très-chronique, n'est pas contagieuse ; elle a son siège dans la matrice et dans le vagin, et atteint les femmes à tout Age.
1^ leucorrhée est ou atj^ëou chronique. Dans le premier cas, elle est due presque toujours à l'infection syphilitique, et oû're en général une grande ressemblance avec la gonorrhée, en parcourant les mêmes périodes et en reconnaissant la même cause que celle-ci. La seule différence qui existe porte sur le siège de la maladie : l'une serencontre dans l'urèthre.et l'autre dans le vagin où, par conséquent, l'émission de l'urine ne cause presque aucune douleur.
Lorsque la leucorrhée est due k l'infection, elle éclate tout à coup ; le second ou le troisième jour après l'infection, elle est précédée d'une chaleur brûlante dans les parties génitales, d'une température plus élevée du vagin, de prurit, de fourmillement, d'élancements et de tension dans ces parties ; les organes génitaux externes sont rouges et tuméfiés; l'appétit sexuel est excité ; il survient même quelques légers mouvements fébriles, avec soif vive, etc. Quand cette période inflammatoire a duré
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pendant quelques jours, récoulement se déclare ; il est généralement épais, purifcH-me et contagieux. Sa durée dépend de ta constitution du malade; il peut même devenir habituel et permanent. —
Les sujets scrofuleui, leucopblegmatiques, torpides, sont prédisposés à être atteints de cette affection ; dans beaucoup de familles elle est même héréditaire. Parmi les causes déterminantes on range la psore latente dans le corps, transféréede la mère àla fille, et dont le développement à la leucorrhée est favorisé par une vie sédentaire, un régime débilitant, par l'usage continuel d'aliments malsains, indigestes, gras et farineux, par l'excès des boissons chaudes, débilitantes, par des pertes considérables de sang et d'humeurs, par l'épuisement survenu àla suitede maladies antérieures, par des émotions morales vives, l'humidité ou une habitation humide et froide, et un temps froid et brumeux ; quelquefois des inflamma* tions locales, l'usage de vêtements trop chauds, le sommeil trop prolongé, l'usage de lits de plume trop chauds, l'abus des chaufferettes, la masturbation, le coït immodéré et prématuré, les métrorrhagies, l'avortement, les couches trop fréquentes, les accouchements laborieux, etc., peuvent produire la leucorrhée (1).
Pronostic. La forme chronique de cette affection ne doit nullement être regardée comme grave ; elle est seulement très-opiniâtre, et dans beaucoup de cas difficile à guérir, parce qu'elle ne disparaît complètement que lorsque la psore latente a été complètement écartée, ce qu t demande souvent l'emploi de plusieurs aniipsoriques.
Traitement de la leucorrhée aiguë. Les médecins qui «nt ou l'occasion d'observer de nombreux cas d'infection syphilitique de cette sorte chez les jeunes filles et
(\)yvjvtV.¥tm)L,TraUédemédeebtepraaque,Vam, 1MÏ,(. I,p.ilS.
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efaez les femmes, anront pu se eoDraôicre <Ae la ^flU cullé et MMTeM mêuie de l'impamibilflé q«e iVm éprouve i reoonnafOe la cao&e oocasiomielle 4e la feocorrhée, car on s'expose k perdre ia ooofiaBce de la raaiade, à l'os issiste trop. Le médeda allopathe se trouverait très-embarrassé. davs an cm semUaMe, car ii sérail (oKé de recourir à ud tratemeot •anpiriqne; Tbomoeopathe , au «ontraire , est gnidé dans le dtoix eu remède par les diverses manifestatiom de du^ur, «iasi que par les oombreai indices sur laca«se, la marche et la Dature de l'âcoulemoit muqueui. -C'est ce que m'« coofirmé ohi pn^re eipérieace ; aussi n'ai-je été obligé <(ue très-rarement de m'iuformer d'uoe maniëFe rigoureuse s'il y avait eu infection ou non.
Souvent U malade se plaint dans ks premiers jours d'une ^ugmenlaiioQ . de obiieur, d'un sentiment de plénitude et de tension dans les parties génitales interwee, d'un fourmiUemeQt continu qui n'a rien de désagréable, mais qui la force à se gratter sans cesse, quelquefois d'une douleur brûlante pendant rémission des urines; à ces symptômes il se joint ordinairement des monreraents féèriles, légers, mais perceptibles.
Aconitum, dont les effets patiiDg^étiques pr^ententla plus grande ressemblance avec oes symptômes, est dans ce cas le remède souverain : il peut alors souvent éteindre la maladie dès son début.
^mioa «omeapood parfaitement k un état wmMable au précéden t, -que V^n reitcoatre cfaez )es jeunes mariées, et -que les médecins attrïboeat quelquefois à tort i rinfecti<Hi syphilitique, puisqu'il provient le plus souvent de l'étroitesee des parties génitales -et des efforts du CDU, ««mme le proweat le gonflement et la rougeur des grandes lèvres. A ces symptômes se joint ordinairement une douleur brûlante et très-rive pen-
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4Mt réMSsicM des urines ; quelquefois nÊme il y a réteotioa d'urioe détcmiinée par l'iDâvamition et U taméfiKtkm du oaaai de l'urètfare «t lies parties génitales externes.
PtdaatUUieAée tous les remèdes cdai qui est le plus sâr quand il y a ardeur brùïatnte ^qs le ra^a et aux grandes lèvres, avec éooaleaeut d'un mucus dair, Acre et hrùlaot, frissons continuelsr disposition à rester au Ut, tristesse, abattement, découragement, etc.
Cantiuiri$ l'emporte sur tous les autres agents ^éra- ^utiqueB quand la blennorrhée est dans sa première pénode, «t •qise le paasa^ lies urines occasionne une caisson très-forte, quelquefois même une dysnrie et une iscfaurie tnès-doulou reuses.
Mercmius aoiuàiiis répété une ou plusieurs fois, snivMn les arconstances, est le remède principal de la leucorrhée, caractérisée par un prurit très-fort ara grandes lèvres, avec gonfletneot considéraUe et grande sensibilité des vaisseaux lymphatiques de ces parties, inflamuHtion du vagin qui semble mis k vif, écoulement purulent et rongeait.
Aitri «aidwR est le meilleur moyen contre l'écoulement corrosif, purulent et Jétide. Bovéstm et nUoea sont utiles, lorsque ces deux derniers caractères manquent.
Ferrum est très^vantageux quand l'éooulem^it est très-cuisant, i'ea ai iait usEige quelquefois en alteroanoe avec hUutA temuitÊtiian.
Àrsetticmn, thuja, mezereum, atap/iytagria , beUadmum, plalina peuvent aussi être employés. Belladonnaetplatina sont d'un grand secours quand il existe concurremment une pression violente de haut en bas dans les parties génitales internes. Sulpkur est aussi souvent indiqué.
La leucorrhée chronique (flueurs blanches) qui ne provient pas d'une infection, mais d'une affection psori-
176 ÈtkTS OOLUQUâTIFS.
que géoéralef ne trouve que rarement son remède parmi ceux que nous venons de passer en revue ; le plus souvent ceux-<i ne peuvent être employés que comme intercurrents.
Stdphur est de tous les antipsoriques celui qui occupe le premier rang lorsque l'écoulemeut est peu abondant et muqueux, et qu'il s'y joint tout eu plus des douleurs tractives dans les lombes et daas les hanches avec faiblesse dans les cuisses ; selles variables, presque liquides.
Lycopodium est toujours indiqué lorsque l'écoulement qui revient par saccades, est précédé chaque fois de tranchées profondes à Thypogastre, que l'écoulement est jaunâtre, qu'il y a des accès fréquents de chaleur fugace à la face qui est pAle , et qu'enân cet état s'accompagne de différents accidents abdominaux qui dénotent le trouble dans les fonctions des organes digestifs.
Nalrum mariaticum est indispensable dans cette forme de maladie, lorsque les flueurs blanches s'accompagnent de fréquentes douleurs abdominales contractives, d'un changement fréquent de la couleur de la face, qui est ordinairement jaunâtre, de constipation, de nausées, quelquefois de vomissements.
Graphites, conium, mtri oàdtan, ccdcarea, silicea. scpia. carbovegetalnlis, et surtout bovista; slatmum, ignatia, gua~ jaatm, nux, china, coccuUts, armca, sabma, aurum et autres, ont quelquefois été utiles quand ils étaient indiqués par les symptOmes.
CONGESTIONS
Des congeslioni en géaéral.
La congestion , l'orgasme, est l'exaltation de la tension vitale du système r&sculaire sanguia; elle est l'élément précurseur de Thémorrha^e, de l'inflammation, de l'augmentation de la sécrétion : elle peut donc ou s'éteindre d'elle-même, ou bien cesser avec ces différentes affections. La turgescence passagère, qui est le caractère essentiel de la congestion, est facile à reconnaître k l'extérieur par l'exaltation subite de la rougeur, par l'expansion des parties, par l'augmentation de la chaleur et les battements vifs des artères. Les signes de la congestion interne sont moins sûrs ; souvent même il est impossibled'établirunedistinctioD clinique entre la congestion active, l'hyperémie passive et l'inflammation réelle, à moins que le peu de durée des phénomènes ne fasse présumer le caractère congestionnel du mal. En efièt, la congestion, comme l'hyperémie et l'inflammation, occasionne des troubles dans les fonctions de l'organe intéressé (du délire dans le cerveau , des hallucinations dans les organes des sens } , ou bien elle les suspend ( com me cela arrive pour les congestions cérébrales qui sont II. i:
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suivies de pertes de connaissance, de sopor, de paralysie); elle provoque, comme Thyperémie et l'inflammatioD , des mouvements antagonistes, sympathiques dans les autres organes, par les mourémens réûeies, par la répartition inégale du sang (froid, pâleur, anémie & l'extérieur lorsque les parties internes sont affectées); elle peut être aussi, comme ces deux états patholc^iques, accompagnée d'une réaction générale, de fièvre.
Les congestions dans les parties externes sont, nous le répétons, plus faciles à reconnaître que celles qui se font à l'intérieur, mais seulement pour les partisans des idées de la vieille école, qui croient devoir scruter l'essence, la cause de la maladie interne, tandis que l'bomœopatbe ne considère dans la maladie que les signes manUestes, visibles et appréciables, les guérit sans enlever du sang, par des remèdes spécifiques, et ne substitue rien autre qiie la santé à l'accumulation apparente on réelle du sang dans nn organe isolé. L'homœopathe arrive généralement trës-promptement à ce résultat par l'emploi d'un seul remède, tandis que l'allopathe, souvent obligé d'employer tout l'appareil antiphlogislique, doit ordinairement , même dans les cas les plus heureux , ^x>nri}attre encore la convalescence, qui est toujoturs très-longue.
La prédisposition aux congestions ne peut pas, en efiet, toujours être démontrée d'une manière certaine; mais on peut en général admettre qu'elle survient fréquemment & des époques fixes de la vie, dans lesquelïee le développement des organes importants se fait. Ainsi, par exemple, l'enfance a pour caractère général une excitabilité très-vive de son activité or^nique, qui détermine une affection générale du système vasculaire. La plasticité de la tète prédomine ; aussi c'est dans aile que cette affection 'est le i^us prononcée, et s'exalte souvent
CONGESTIONS
jusqu'à la congestion morbide, nolamtnent À l'époque de la dentition.
La jeunesse est caractérisée par une actirité plus grande dans les oignes tlioraciques, et on comprendra ainsi pourquoi, par suite d'une dépense plus grande dé matières plastiques, les congfesUons pulmonaires- sont plus fréquentes à cet âge qu'à tout autre, tandis qu*& une époque plus avancée de la vie, et sous l'influence de circonstances déterminantes, cet état pathologique se forme plus facilement dans les organes abdominaux. Hais, d'un autre cdté, une irritabilité trop grande du système vasculaire, des vices organiques, le volume disproportionné d'organes isolés, et enfin les congestions antérieures qui ont causé un certain relâchement de certains organes, ou de leurs vaisseaux , sont des causes qui prédisposent aux congestions. Nous devons encore mentionner ici l'état congestionnel du système respiratoire pendant l'hiver et au printemps, et celui des organes abdominaux en été et en automne.
Causes déterminantes. Les principales causes déterminantes de la congestion sont : chaleur excessive, mais aussi le froid, et surtout le refroidissement des pieds, qui fait refluer le sang vers la tête et la poitrine ; boissons et médicaments échauflants |( spiritueux , huiles éthérées, naphtes, narcotiques etc.); grands efforts d'organes isolés ; passions violentes ; études opiniâtres qui occasionnent des congestions cérébrales; la course ; la danse ; le chant, qui attire le sang dans les poumons; la suppression d'une bémonliagie.
Les différentes divisions adoptées par les auteurs pour les congestions n'ont pas d'influence essentielle sur le traitement homoeopathique. Lameil]eure,àmon avis, est cellequi est basée âur lesdivers organes qui peutent être le siège des congestions. Pour ne pas citer tous les
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organes en particulier, dous diviserons les congestions en cépbaliques , tboraciques et abdominales. Celles qui se font dans les joues, la paume des mains, la plante des pieds, peuvent sans inconvénient être passées sous silence, attendu qu'elles ne constituent pas une maladie à part : elles ne sont que des symptômes isolés de maladies plus graves, et ne demandent conséquemment aucun traitement spécial; elles doivent être écartées avec la maladie principale.
$ I. CoDgeslioDS cépbàViqnes (Congestlones ad capiU).
Traitement. Nux vomica guérit les congestions qui sont déterminées parune vie sédentaire, par l'exercice de la pensée et l'abus des boissons alcooliques et excitantes, ou celles qui se caractérisent ainsi : dilatation des veines de la tête avec battements violents dans la tête, que lemalade croit ressentir dans tout le corps, chaleur, rougeur, bouffissure de la face, vertiges, céphalalgie intense, surtout au front et au-dessus des orbites, s'aggravuût quand le malade se baisse ou qu'il tousse, rêves fréquents pendant le sommeil.
BeUadonna trouve son emploidans les congestions de la tête les plus fortes, lorsque les veines de la tête sont trës-dilatées et qu'il existe des douleurs semi-latérales vives, lancinantes et brûlantes, venant par saccades, et augmentant à un haut degré à chaque mouvement que fait lemalade, ou par un bruit ou parune lumière vive, etc. A ces symptômes viennent se joindre des étincelles devant les yeux et même des taches noires, des bourdonnements dans les oreilles, et même des accès de syncope et de sopor. On les rencontre assez fréquemment pendant le développement d'organes importants, principale-
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mentàl'époque de la dentition, où très-sourent des convulsions sont provoquées parces symptômes; quelquefoû aussi i l'époque de la puberté, quand la menstruation n'est pas encore régulièrement établie; ou enfin après le refroidissement des pieds pendant le flux menstruel ou pendant sa suppression. Ces congestions s'observent plus fréquemment chez les femmes que chez les hommes. On secondera l'effet de la belladone en appliquant, comme révulsif, sur la plante des pieds, des cataplasmes de gruau d'avoine ; alors la violence de l'accès diminue souvent au bout d'une heure, et tout le mal est dissipé en peu de temps.
Croctts s'emploie aussi avec avantage dans cette espèce de congestion qui se déclare chez les feounes.
Acottitum 6si toujours un excellent remède intercurrent quand la congestion cérébrale menace de passer & des degrés plus élevés, ou qu'il s'y joint en même temps une irritation du système vasculaire tout entier. Il est le remède principal lorsqu'elle a été déterminée en même temps par une grande frayeur ou par un grand dépit, & la suite d'une discussion très- vive et irritée, et qu'en dehors des phénomènes extérieurs appréciables, il y a un violent délire, accès alternatifs de rire et de pleurs, après lesquels le malade se frappe la tête pour calmier ainsi la douleur intérieure.
Arnica est incontestablement le remède principal de ces congestions occasionnées par une chute grave ou des coups portés sur la tête. Il n'existe pas de moyen plus salutaire contre cette cause occasionnelle , surtout lorsqu'il est appliqué en même temps è l'extérieur, sous forme convenable (1 partie sur 6, ft, 10 ou i3 parties d'eau), sur la partie malade poor hAler la résorption des humeurs épanchées.
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Dulcamara^m'a, rendu d'excellents services dans pluslears cas de cofi^^esitions qui. se manifestaient par «n bourdoDoemeot d'oreilles. suivi d'un peu dedùreté-de l'ouïe, et qui dépendaient d'un refroidissement des pieds.
IjCs congestions cérébrales qui reconnaissent pour cause des émotions morales vives, joyeuses ou tristes, cèdent facilement aux remèdes bien choisis. Elles se déeïarent assez fréquemment après un événement joyeux, chez les personnes très-sensibles, et persistent quelquefois longtemps. Si le sujet n'a pas Fhabitude de prendre du café, une ou deux cuillerées de calë à l'eau amèneront promptement l'amélioration désirée; dans le cas contraire on donnera coffea cruda.
Chamomilla à faible dose écarte facilement les congestions cérébrales qui surviennent après un grand dépit ;
Ignaiia, après un dépit concentré ou un cbagrin profond ;
JVwj; vomica, après un violent accès de colère ;
Opium, après une frayeur; . Staphysagria, après un cbagrin, des peines et des soucis, continuels;
Natrvm muriaiicwn, après un dépit et un accès de colère.
C'est ainsi que le médecin boraœopathe, en sachant individualiser, trouvera focilement le remède spécifique, et ]ofis iQème qp'il n'existerait pas de cause aussi déterminé€ï de la n^aladie, il trpufveraÀ appliquer, avec avan- ^{? pulsatilla, armctty (mbrot chituit anUmœùumvmdum, baryta aceitco, mvcurius et autres, .
MercuTvus sera surtout d'un effet'salutaire quand 11 y a chaleur excessive à l'intérieur, mm. perceptible à l'extérieur, avec battements dans la tête, pools grand et plein^
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qu'il SQtVietit de& hàllutiDations, Te malade croyani, par exemple, entendre du bruit dans la rue, oii des oiseÂui chanter, etc.
Lorsque les' congestions sont accompagnées d'inquiétude, d'anxiété, 'd'insâmnié, cfaez les personnes affaiblies où il importe de répartir uniformémetit dans l'organisme la fcirce vitale, quand elle se trouve en excès dans la tête, aux dépens des autres organes, alors ot secondera l'action du remède à l'aide d'une seule passe magnétique exécutée, la volonté médiocrement tendue, en glissant lentem'entile plat des lùains sur le corps, depnls le'baut de la tète Jusqu'au delà du bout des pieds.
$ H. CoBgHtiaos thoruciques [Cpngeitio çid pecttu, pfelfiora pectorigj.
Nux Mtniôa les dissipe assez souvent lorsqu'elles reconnaissent les mêmes causes qw celles que nous venons d'énuinérer pour les congestions cérébrales, et qu'elles I ont' pour caractèlres des i>alpitations , une respiration < courte, 'haletante, de l'oppresE^oiï dat]B la poiti<i»e'; de >'aDxiëté ,'des accidents astbmaiiqafes , qu'elles tendent ,' par leur retour fréquent, è rendre habituels.
BeUàdoma est' le remède de plusieurs espète^ de congestions produites par les mêmes causes que les cèfigestions-oértibintles.'Elieest'surtoatindiquéeqiUBndl)^ a ^andeidyspnéeuvec une toux courte, continue; troublanti {«. sonmeil , angoissé; inquiétude y palpitations •vives ■, rapides ef retentissant dans la tète, légers indices d'asthme , cfaaieur brûlante , soif inte»sé, 'Quelquefois mém« quelques signes de congestion dans- la tête. Dans certains cas on trouvera ici à foire iisàge àe ptdsatilla, principalement lorsque ta congestion du
■A'OO^ le
18Jt CONGESTIONS.
sang daos la poitrine se déclare peadant la nuit; on pourra encore employer ignalia.
Spongia, administrée à une seule dose très-faible, écarte promptement les congestions dans la poitrine, qui surviennent après de violents efforts, avec une faiblesse très-grande et des nausées.
Si tes symptômes que nous venons d'énumérer sont accompagnés deconstipation, surtout chez les jeunes sujets, alors un lavement simple ne tardera pas à diminuer beaucoup les accidents.
Un grand nombre de remèdes cités dans le paragraphe précédent s'appliquent aussi aux congestions thoraciques qui reconnaissent les mêmes causes occasionnelles. En outre, bryonia, ipecacuatika, rhta, et dans certains cas squilla, digitalis, sepia, phosphonu, sulphur, etc. , méritent égard.
Les palpitations très-vives demandent surtout aurum, cAtna, ptdeatiUa , sidphur, sepia, natrum muriatictan, pho^hortu, etc.
Sta^iysagria est souvent le remède des battements de cœur exaspérés par le mouvement, par la musique, après la méridienne, et un travail intellectuel opiniâtre.
Phosphonu est d'un excellent effet daos presque toutes les palpitations , surtout dans celles qui deviennent plus vives le soir et à la suite d'ane émotion morale.
Des palpitations visibles, et sensibles à Toute, avec dilatation aortique du cœur, distension du côté gauche du thorax, avec retira tion anxieuse et accélérée, battements très-forts de toutes les artères, les traits de la face exprimant l'angoisse, cédèrent bientôt h Temploi de beUadouHa, qui ramena plus de calme à chaque dose que prenait le malade.
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S III. CongMlioiu ibdoia\aal^(Plethora abdom^uilU, PhycUMia
Ces coDgestioDs donnent lieu à une foule d'incommodités, parmi lesquelles on remarque surtout une sensation désagréable de chaleur, de l'ardeur, de la douleur, de la dureté, de la tension, sans qu'il y ait indigestion. Elles soDtla cause d'engorgements et dedésorganisationa des organes abdominaux, mais elles peuvent aussi Ëire déterminées par ces phénomènes ; c'est pourquoi elles se font principalement chez les indiridus qui ont des hémor> rhoîdes et chez les hypocondriaques, et déterminent chez ceux-ci de nombreux accidents abdominaux. Quand il ya du trouble dans le système circulatoire du bas-ventre, elles troublent secondairement les fonctions de ces organes, et donnent ainsi naissance à des phénomènes de dyspepsie, d'ictère et d'hydropisie.
L'usage des médicaments anUpsoriques est souvent nécessaire pour dissiper ces congestions quand elles ont duré longtemps et qu'elles constituent par conséquent une affection chronique ; on peut cependant en obtenir la guérison avec d'autres, si le malade consent k observer rigoureusement les préceptes diététiques. Gomme ces affections sont souvent la conséquence d'un genre de vie trop sédentaire, débauchée et déréglée, ou bien même d'une vie chaste, les premières conditions auxquelles le malade devra se soumettre sont : de se livrer à un exercice fréquent au grand air, d'éviter toute espèce d'excès, et d'user arec beaucoup de modération des plaisirs vénériens.
JVur vomica amènera souvent la guérison dans ces cas. Elle se recommande surtout lorsqu'il y a tension, bouffissive, pression, chaleur brûlante dans le ventre.
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douleurs au sacrum, comme s'il allait se briser et qn*il fût sans force, de telle Borte que le malade ne peat marcher qu'avec peioe. Ce phéDomëne se présente souvent dans la stagnation du sang dans les vaisseaux hémorrhoîdaux et utérins ; il y a simultanément resserrement d u ventre avec pression contre le rectum et la vessie. Dans ces cas mercuritts mérite aussi égard, lors même que le mal ne provient pas d'une affection syphilitique.
Phosphoras est , après nwa;, d'un excellent usage Biïe mal reconnatl pour cause les excès vénériens, bien qu'il puisse s'établir sans cette cause occasionnelle, ou une vie sédentaire , etc. Le malade se plaint d'une plénitude continuelle dans l'estomac , avec hoquets , vertiges et oppression au creux de l'estomac, doulfeur aux régions épigastrique et précordiale, tellement aggravée par le toucher et surtout par le mouvement qu'elle dégénère en tiraillements avec pulsations , qu'elle force le malade à se courber en marchant, et détermine une véritable dyspoée; la pulsation se fait toujours sentir à l'épigastre et dans l'abdomen, ainsi que dans la région du foie. Celle-ci est très-sensible, elle ne supporte aucune pression et ne permet conséquempaent pas au malade de rester couché sur le dos. ■ S^a est aussi très-utile dans ces congestions, et surtout quand les pulsations sont tellement vives au basventre que le malade croit les ressentir dans tout le corps, surtout quand il est assis et qu'il penche en arrière le haut du corps; il y a en même temps une sensibilité très-grande à l'épigastre et k la région hépatique, que la pression exaspère encore. Ces parties sont gonflées, et principalement l'épigastre, qui est le siège de fortes pulsations ; il y a de l'anxiété, une humeur hypocondriaque.
Puïsalilla est dans ces cas un médicament précieux. 11
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existe tptijpurs une scnnaatitra de plétittide et d'amiété à larégiOD.^iCia&trique, avec pulstlions- fortes et aen* siblesrcee. phéQQmèaes a'aggreveM'le Boir ; lumieur chagrine; les malades ae plaigoent coBstammeiiVdeDS les hypocondres d'une tension tracUve, de douleurs Crampcddes, et de compresaioa dans le ventre comme si tout 7 était trop plein et duri
Spigelia est aussi très «salutaire lorsqu'il existe: pressiou à Thypogastre comme s'il «liait éclater, ou accompagnée d'une sensation semblable à celle que produirait la chute d'un corps pesant • surtout i pendant l'inspiration ; en même temps grande sensibilité & ré{Hgastre ; le moindre attouchement ou te contact de vêtements serrés occasionnent une grande- angtnsse avec sensation comme si on arrachait quelque chose dans la poitrine; tristesse avec forte disposition à se fâcher, et concurremment rougeur de la face.
Àrsemcum, lycopodium, china , tti^>hysagria , natrum mtinaftctmt, méritent aussi qu'on y ait égard.
S IV. CoDgeBiions utérines.
Elles se confondent plus on moins arec les congestions abdominales, qui, moins intenses chez les femmes, se manifestent le plus souvent de cette manière,
BeUadonna est également un puissant moyen curatif dans les congestions vers l'utérus et vers les vaisseaux bémorrho9($aux. Les signes généraux des congelions abdominales existent également ici; maie ce sont surtout les congéstloliS' utérines cfui apt^lent belhéoma, qoMMl elles sont caractérisées par tes symptômes sntmnts ! brûlement, élancements,' plénitude, teiisiot^ et pression dans la profondeur dn bas-ventre et onx partîes^génitales internes , accompagnées souvent de douleui-a sécantes ,
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tractives autour des lombes, et d'une chaleur anxieuse dans ces parties, quelquefois de pression sensible et de douleurs cranipoldes dans le sacrum, qui forcent la malade à ne se mouvoir qu'avec lenteur et précaution. Des congestions consensuelles vers la tâte et la poitrine peuvent aussi survenir quand celles de l'utérus ont duré pendant un certain temps, et qu'elles présen* tent les caractères décritâ dans le paragraphe précédent ; elles fournissent une indication de plus pour l'usage de ce remède.
On trouve aussi l'occasion d'employer nuUe/b/tum, setma, sabina (ces deux derniers principalement pendant la grossesse], crocus, china, platitia, ipecacuanha, bryoma, hyoaeyamus, hepar sulphuriSf etc.
CHAPITRE II
HËUORRHAGIES.
Des Hémorrhagies ec géaént.
Bien qu'il n'existe presque pas d'état plus aigu qu'une hémorrhagie, j'ai jugé convenable de la ranger parmi les maladies chroniques, et de la rattacher aux cougestions dont elle devient souvent la terminaison. Le lecteur, pourvu qu'il soit content de mes données thérapeutiques, ne me blâmera pas si dans cette circonstance encore je ne procède pas d'une manière tout à fait systématique.
II fout avoir soin de faire une distinction entre les hémorrhagies naturelles normales, et les hémorrhagies anormales. On comprend par celles-ci tout écoulement de sang qui se fait contrairemoit à l'état régulier de l'organisme. Dans un sens plus restreint, on entend par
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bémoirhaf^e toute perte de sang qui occasioune dans l'état de santé un trouble, soit local, soit général, et qui entrave les fonctions des organes affectés (1).
Le diagnostic des hémorrbagies est facile lorsque le sang est rendu extérieurement ; il est, au contraire, difficile lorsque le sang s'épanche dans les cavités du corps qui n'ont aucune issue , par exemple, dans celles du crâne, de la poitrine et de l'abdomen, quelquefois même de l'utérus, lorsque des spasmes partielsou un ob- , stade mécanique quelconque obstruent l'issue naturelle. Dans ces cas cependant, les signes qui ont précédé la maladie, ainsi que ceux qui l'accompagnent, doivent venir en aide au diagnostic. Aux premiers appartiennent les signes des congestions vers les organes qui sontle siège de rbémorrhagie. Les symptômes les plus ordinaires sont : sensation de pression, de pesanteur, de prurit et de chatouillement dans la partie affectée ; augmentation de chaleur, rougeur et gonflement ; douleurs putsalives et tensives, inquiétude, insomnie, rêveseffrayants; engourdissement ou bien exaltation du cerveau et des organes des sens, quelquefois délire. Les pulsations présentent des particularilés remarquables. Ainsi, le pouls est dicrote dans les hémorrbagies qui se font dans les organes placés au-dessus du diaphragme ; il est en même temps dur, plein et modéré; on observe un changement notable dans la température du corps, il y a des alternatives d'horripitation , de frissons et de chaleur. Dans les hémorrbagies qui ont pour siège les organes placés audessous du diaphragme, le pouls est intermittent, en même temps que les signes de la congestion vers les oi^anes abdominaux existent.
Le diagnostic de l'hémorrhagie doit aussi être établi
W 9. ¥nak,TraUé de raédedne pratique. Vni», mi, 1. 1, pnge 477.
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d'après le sang qui est renda, et qui peat préseoter des différences sous le rapport de la qualité, de la quantité.
La durée de l'hémorrhagie influe aussi sur le diagnostic.
Quant à la qualité, le sang peut être vermeil , et forme souvent une couenne , lorsqu'il {voTlent des artères ; quand, au ccHitraire, il sort des veines, il est noir, écumeux et plus liquide ; il est souvent coagulé, lorsqu'il s^oume longtemps dans les cavités du corps.
Quant k la quantité, les limites sont difficiles à déterminer, car il peut être rendu par gouttes aussi bien que par livres. Il en est de même de la durée de l'hémorrhagîe.
Il existe d'autres symptômes qui dénotent souvent la présence d'une héraorrhagie latente dans la cavité du crâne. Tels sont : vertiges, obscurcissement de la vue et pesanteur de la tête , stupeur, paralysie, apoplexie. Pour les bémorrbagies des poumons : oppression de poitrine , augmentation de la température , points douloureux dans la poitrine, toux, quelquefois mêmes accidents asthmatiques. Pour les hémorrhagies dans l'estomac : oppression, pression et tension dans cet organe; sensation de plénitude, nausées,voiUissements, syncope. Quand l'hémorrhagie se fait librement dans la cavité abdominale : gonflement du bas-ventre, fluctuation, sensation d'une augmentation de chaleur, passant bientôt à celle de pesanteur et de froid.
On ne saurait préciser la quantité de sang qu'un homme peut perdre sans courir de grands dangers ; cela dépend de l'âge, de la constitution, du caractère de l'hémorrhagie et du mode d'écoulement. Ce qu'il y a de certain, c'est que l'âge mûr et la constitution pléthoriqae peuvent supporter les pertes de sang les plus considérables. Les caractères de l'anémie sont : la pâleur de la face.
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des gencives, et la décoloration des lèvres et des joues; le nez devient pointu ; le corps diminue de volume ; le pouls faible, petit, intermittent; les yeux, secs et ternes; la tête et les mains se recouvrent d'une sneur froide; le cwp^ s(; refroidit et prés«ite un aspect cadavérique; la soif QBt vive ; il y a des nausées, des vomissement», des hoquets convulsifs, des bourdonnements d'oreiUesy des vertiges, des défaillances. La mort survient au milieu de C(Hivulsions violentes i ou, ce qui arrive le plus souvent, pendant la syncope et au milieu de convulsions faillies.
Souvent, après la disparition de l'hémorrhagie, il existe pendant un certain temps de légers frissons et des horripilotions par tout le corps, la sensation d'un vide dans la tête, des vertiges, une céphalalgie tractlve, du froid à la nuque, des accidents hystériques, hypocondriaques et autres, qui dénotent un désaccord du système nerveux ; en outre, une faiblesse et une lassitude générales, des symptômes d'embarras gastriques,des cachexies, surtout l'hydropisie et la consomption. Ces dernières maladies ne se rencontrent néanmoins que rarement quand l'hémorrhagie a été soumise à un traitement homœopathique convenable; du moins je n'en ai observé que des cas très-rares dans ma pratique. '
La dmsion des hémorrhagies en actives et passives est d'une importance incontestable pour la pratique. Les premières dépendent d'une exaltation de l'activité des vaisseaux ; les secondes, de leur manque d'énergie et de leur paralysie.
Par rapport à la quantité du sang épanché, on disUn' gue : 1° l'écoulement du sang par gouttes (êtiUiddhim «mgmnit) ; 2* le flux de sang (profhatium sanguiiùs) , écoulement qui se fait par un jet mince et faible; &' l'hémorrhagie proprement dite, dans laquelle le sang s'é^
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lance en flots impétueux et épuise rapidement le malade.
Les hémorrhagies critiques ont déjà été traitées avec détail (t. I, p. 79 et suiv.). Quant au type, il est ou continu, ou rémittent, ou intermittent. — Les hémorrhagies peuvent être sporadiques , eodémiques et épidémiques, etc.
Eliologie. Causes prédisposantes. L'hérédltéet la transmission des parents aux enfants par la psore ; l'exaltation très-proQoncée de l'activité du système vasculaire, prédominant souvent dans l'enfance et dansla Jeunesse; la déformation du thorax.
Les cotises occasionnelles sont les mêmes que celles des congestions : la chaleur, le froid, tout ce qui peut accélérer ou retarder la circulation, la suppression des hémorrhagies habituelles, etc.
Le pronostic se base sur le caractère de l'hémorrhagie et la quantité du sang épanché; il doit aussi être établi d'après l'âge du malade et l'importance de l'organe qui en est le siège.
Le traitement des hémorrhagies en général varie selon les causes prédisposantes et occasionnelles. Avant de leur opposer des moyens thérapeutiques, le médecin doit régler le régime, débarrasser le malade de tous les vêtements qui serrent telle ou telle partie du corps, éloigner les personnes inutiles, modérer la température de la chambre, etc.
Les boissons ne doivent être ni trop froides ni acidulées, aûn de ne pas neutraliser aussitôt l'action du médicament, principalementd'a«»u<uni,de mercurius, àe stramonium, de belladonna. La limonade, l'eau vinaigrée, les fomentations avec du vinaigre, faisant partie du domaine de l'allopethie, doivent être exclues du traitement homceopathique.
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Lorsque l'hémorrhagie est due k une lésioa organique qui a déterminé une solution de continuité des vaisseaux, soit par la rupture, par des érosions ou par une lésion mécanique quelconque, il faut alors recourir à des mcnfens chirurgicaux qui, dans beaucoup de eus, suffisent pour l'arrêter aussitôt, et le médecin n'a plus qu'à écarter l'état de faiblesse qui reste.
En général, arnica à l'intérieur et k l'eitérieur est le remède par excellencedes bémorrhagies provenant d'une lésion organique.
China est le remède principal des accidents qui restent après les bémorrhagies.
CHAPITRE III
HÉMORRHAGiE NASALE {Epistaxis, hemorrhogia tiarium).
L'épistaxis peut être une hémorrhagie dynamique ou locale : dans ce dernier cas, elle dépend de lésions mécaniques et peut être facilement écartée par l'introduc- Uon (l'eau froide dans le nez ou d'eau mêlée de quelques gouttes d'arnica.
L'épistaxis dynamique affecte principalement les enfants et les adolescents ; le catarrhe y prédispose ; quelquefois il dénote la présence de vers. Dans bien des cas, il a des symptômes précurseurs qui se manifestent toujours par des congestions vers la tête et par les signes suivants : rougeur et ardeur de la face, pression aux tempes et k la nuque, vertiges, tintement d'oreilles, apparition d'étincelles, battements des carotides et des artères temporales, chaleur, démangeaison et sensation de plénitude dans le nez. I^ sang sort d'une ou des deux narines en quantité plus ou moins forte, par gouttes ou
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par jet. Quelquefois récoutemeot a lieu dans la cavité buccale, pendaDt le sommeil par exemple, et occasiouDe de la toui et des vomissements, surtout lorsque les vaisseaux qui laissent échapper le sang se trouvent en arrière. II s'écoule par le nez quand la tête est fortement penchée eu avant, et par la houcbe lorsque le nez est obstrué par des caillots. Parfois, pendant un accès de toux et de vomissements, une forte quantité de sang caillé et liquide est évacuée; souvent même des caillot» 9ont rejelés en toussotant.
Les enfants et les adolescents sont, ainsi que nous venons de le dire, prédisposés à l'épistaxis ; il en est de même des sujets vigoureux et pléthoriques. Il est également favorisé par une grande irritabilité des systèmes vasculaire et nerveux, un corps grêle, une constitution scrofuleuse et pbthisique, la diathèse scrofuteuse.
Causes occasionndles. L'insolation longtemps prolongée , les boissons alcooliques , échauffantes, les odeurs fortes, les efforts violents de la tête, les influences psychiques, telles que la frayeur, une humiliation, etc.; le refroidissement des pieds, la cravate trop serrée, le corset, le goitre, etc..
Traitement. Les médicaments dont je me suis généralement bien trouvé sont : aconitum, china, pulsatiUa, cina, rkus, arnica, belladonna, bryonia, crocus, mosctius, nux. Je citerai en outre un certain nombre d'antipsoriques avec lesquels j'ai réussi à écarter complètement la prédisposition aux hémorrhagies nasales.
iVitr, administrée à une dose unique, m'a souvent mis à même de prévenir l'épistaxis lorsqu'il était précédé de symptômes de congestions vers la tête, dont l'apparition fréquente en faisait pronostiquer d'une manière certaine le retour. Quelquefois il me sufSsait de faire flairer une dilution de la noix vomique. Dans un cer-
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taÎD nombre de cas, ce moyen, répété à desiniervalles assez longs, a éloigné d^une manière durable l'é-r pistaxis, surtout chez les individus pléthoriques et trèsirritables.
Aconiium est toujours indiqué dans une pléthore générale et dans une grande excitabilité du système vascnlaire, tandis que rhus , bryonia , mercurius et beUadonna se recommandent toujours quand l'épistaxis se déclare la nuit, éveille le malade , et s'accompagne toujours de congestions violentes vers la tête. Dans ce dentier cas, et si le sang est noir et visqueux, crocus mérite aussi d'être recommandé. RAus trouve souvent son application lorsque le saignement de nez est déterminé par une position courbée ou par le mouchement , le Teuâclement ou le toussotement. BeUadonna et bryonia, s'il se déclare ordinairement dans la matinée ; tiabaâilla, s'il y a renâclement d'un sang rouge-vif venant des fosses nasales. Dans ces cas néanmoins nux n'est pas contreindiquée, si les autres symptômes y correspondent. Bryonia est aussi d'un bon effet dans l'épistaxis qui se déclare subitement après la suppression du flux menstruel.
Pulsaiilla est toujours bien placée quand l'épistaxis se manifeste le soir ou avant minuit, ainsi que quand il y a des alternatives fréquentes de coryza et d'enchifrenement.
Aniica m'a été toujours utile, ainsi que cina, quand le malade rendait souvent des vers. Dans ce cas 11 y a d'ordinaire prurit et fourmillement dans le nez, qui forcent le malade de se gratter, de frotter et de fouiller dans le nez jusqu'à ce que l'hémorrhagie apparaisse.
Chuta convient toutes les fois que rhémorrhagie semble dépendre d'un relâchement des vaisseaux, qu'elle se reproduit très-souvent, et qu'en général elle dure long-
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temps ; on peut aussi y recourir pour combattre la faiblesse qu'elle laisse i sa suite.
Crocus m*a servi pour arrêter promptemeut des écoulements aboodauts de saog vermeil, sortant avec une certaine force et affaiblissant bientôt le corps. Kretzacbmara eoDstaté son utilité dans ces cas (1). Dulcamara mérite aussi d'Ôtre prise en considération dans cette circonstance.
Motckta a fait cesser en quelques minutes les saignements de nez les plus violents , quand l'anémie et des mouvements spasmodiques commençaient h se manifester.
lachesis ne semble pas devoir être négligée dans cette forme de maladie, lorsque les symptômes suivants l'indiquent : saignement du nez, souvent trois ou quatre jours avant l'apparition des règles, écoulement de quelques gouttes de sang du nez, surtout après y avoir fouillé avec le doigt ou le soir en se mouchant; mouchement de sang le matin, après ou avec des maux de tête au-dessus des orbites , ou bien suivi on accompagné de congestion ; écoulement de sang par gouttes en se mouchant; écoulemeot d'un sang épais, rouge foncé.
Pour guérir l'affection d'une manière durable, c'est-àdire pour en prévenir le retour, nuœ vomica s'est montrée quelquefois utile, mais le plus souvent j'ai été obligé de revenir aux antipsoriques , surtout à stdphur. Lui seul m'a sufG dans bien des cas pour obtenir la guérison ; dans d'autres j'ai dû employer en outre ambra, graphiiet, sepia, lycopodium, nitri aàdum, phosphorv$, sUicea et carbo vegetabUis.
(I) Mlg. hom. ZHt., Bd. Il, p. 73.
CHAPITRE IV
:, HËHOHiiHAGiE DES TovwotiS {Ilœmorrkagia puU monuntf hœmoptysis, ^tum craentum) .
On dé»gDe aiosi toute faémorrhagie du laryDx, de ta trachée-artère , des bronches et des poumons , dans laquelle le sang est ordinairement rejeté par la bouche. Les symptômes précurseurs de l'hémoptysie sont généralement : sentiment de plénitude, pression, tension, oppression, élancements, chatouillement, brûlement, chaleur, bouillonnement du sang dans l'intérieur de la poitrioe, ou au-dessous du sternum, ou bien au col et entre les omoplates, avec dyspnée, palpitations, angoisse; l'inspiration est difficile, cependant le malade y est toujours disposé; petite toux courte et sèche; les joues sont rouges; souvent il y a un goût salin, amer ou douceâtre, ou bien du sang dans la bouche; alternatives fréquentes de froid et de chaud; tremblement, quelquefois même des phénomènes spasmodiques. L'hémorrhagie des poumons elle-même se manifeste par des signes différents. Elle est ordinairementaccompagnée d'une toui saccadée; quelquefois cependant une quantité considérable de sang est rejetée en toussotant seulement ou en renAclant fortement. Généralement on entend un bruit particulier qui se produit dans la trachée au moment où le sang est rejeté, et le malade éprouve en même temps ta sensation comme si celui-ci venait de l'intérieurde la poitrine, et qu'une onde chaude remontât de la profondeur des poumons. Le sang est ordinairement rouge vermeil, liquide, écumeux et d'abord pur; mais dès que l'accès diminue, ilest mélangé avec un mucus spumeux. Sil'bémoptysie est forte, on entend du râle sibilant. Ces hé-
(I) Voyez Louis, RecAercAffi turlapbtAttkiPo'n, 1Si3; page 197.
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morrbagiesse renouvellent à des intervalles plus ou moins rapprochés, au bout de quelques heures, de quelques jours, de quelques semaines ; le plus souvent elles se reproduisent après quelques heures. La quantité du sang rejeté varie : parfois ce sont seulement des stries de sang mêlé de mucosités ; d'autres fois c'est du sang pur. Quand l'expuition se fait lentement, petit à petit, alors on l'appelle crachement de sang , hémoptysie ; si, au contraire, elle se fait rapidement et en plus grande quantité, on la désigne par le nom d'hémorrhagie des poumons. La prédisposilionaux hémorrhagies pulmonaires existe chez les individus mal conformés et qui présentent des déformations du thorax ; l'usage de vêtements qui serrent trop et qui empêchent la circulation du sang dans la poitrine est aussi une cause fréquente de cette maladie. C'est surtout entre l'âge de 16 à 40 ans qu'on l'observe chez les individus à diathèse phlhisique, probablement parce que c'est l'époque où les organes de la poitrine se développent et les congestions pulmonaires se manifestent. Chez les femmes on l'observe un peu plus tôt, elle cesse aussi avant cet âge par suite du flux menstruel, qui sert, pour ainsi dire, d'émonctoire à l'accumulation du sang dans les organes Ihoraciques. La constitution pléthorique favorise également les hémoptysies; il en est de même de la ;jro/(;sston ; les musiciens, les prédicateurs, les menuisiers, les tailleurs de pierre, les ouvriers des usines, etc., sont exposés à gagner cette maladie.
Causes déterminanles. Les boissons alcooliques et excitantes, les violents efforts du corps et surtout des poumons,tels que le chant, les cris, les instruments à vent; la chaleur excessive ; les perles considérables d'humeurs après l'allaitement trop prolongé par exemple; la suppression des hémorrhagies , l'inspiration de poussière acre, etc. Elles sont aussi fréquentes pendant la grossesse
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et dans la désorganisation des gros vaisseaux, principalement ceux de la poitrine, du cœur, de l'aorte par exemple.
Pronostic. Toute hémorrhagiedes poumons, bien qu'elle ne soit pas toujours mortelle, présente une certaine gravité. L'âge, la coDslitution, le sexe, la fréquence de l'hémorrhagie et la quantité de sang qui est rejeté, les causes déterminantes et la plus ou moins grande possibilité d'en empêcher le retour, les symptômes concomitants qui constituent souvent la maladie principale (hémorrhagie consensuelle), doivent servir de base au pronostic. Les hémoptysies qui se reproduisent souvent déterminent ordinairement une affection phthisique.
Traitement. Je n'entends pas par hémoptysie lecrachement de sang qui résulte d'une toux violente, mais celui qui s'accompagne seulement d'une légère tussiculation précédée de bouillonnement dans la poitrine, avec sensation de plénitude, ardeur, battements de cœur, anxiété et agitation, surtout en restant couché, pouls faible, filiforme et à peine perceptible, face pâle et exprimant l'angoisse, expuition saccadée d'une grande quantité de sang.
L'expérience m'a appris que, dans un cas de ce genre, nul moyen ne l'emporte sur aconitum. Souvent deux à trois minutes sont à peine écoulées, qu'on voit déjà diminuer les accidents, puis disparaître l'anxiété, les battements de cœur et le bouillonnement dans la poitrine. Du moins le danger est-il écarté pour le moment. Cependant il n'est pas rare que les symptômes se reproduisent au bout de deux ou trois heures, et alors on prescrit une ou plusieurs doses d'acontlum. Ce médicament est ici un palliatif très-précieux, avec lequel nul autre ne peut rivaliser et dont on doit se servir en premier lieu pour éloigner le danger imminent. S'il ne
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surrient pas de nouvel accès, mais que les accidents n'aient point encore entièrement disparu, je conseille, pour prévenir une nouvelle hémorrhagie, de répéter toujours l'aconit une ou plusieurs fois; après quoi, au bout de cinq à six heures, surtout quand le malade a toujours un goût de sang dans la bouclie, et une légère tussiculatioD avec crachats striés de sang, on lui Fait prendre une petite dose d'ipécacuanha. Mais si le sentiment d'anxiété, le bouillonnement et les battements de cœur n^ont point disparu, que, loin de là, ils augmentent de temps en temps, et surtout qu'ils se reproduisent avec plus de vivacité vers le milieu de la nuit, réveillent le malade, causent une chaleur brûlante par tout le corps, et obligent le sujet à se mettre sur son séant ou même à se lever, alors le meilleur moyen est arsenicum. Souvent, après son emploi, ces symptômes disparaissent pendant plusieurs jours, même des semaines. On peut répéter une ou deux fois, après un remède intercurrent. L'expérience m'a démontré la nécessité de cette dernière précaution et m'a appris que la répétition immédiate de ce médicament après la première dose n'est pas toujours suivie, au moins dans cette maladie, des bons résultats qu'on observe dans d'autres affections.
Ferrum aceiicum convient lorsque le teint est ictérique, avec respiration très-courte, principalement la nuit, et douleurs déchirantes entre les omoplates, que le malade crache du sang, mais en petite quantité.
Arnica est un excellent moyen dans l'hémoptysie, surtout quand l'affeclion a été provoquée par des lésions mécaniques graves. Ou trouvera toujours à l'employer contre les symptômes suivants, même en l'absence de la cause qui vient d'être indiquée : expectoration de sang caillé et noirâtre, sans efforts ni toux considérables, avec relâchement, ardeur et constriclion dans la poi-
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trine, bouillonnements de sang, battements de cœiir, cbaleur sensible dans la poitrine, défaut de force, accès de syncope ; cependant un sang vermeil , écumeux , parfois mêlé de grumeaux et de mucus, qui sort toujours par une toux que proroque une irritation sous le sternum, ne contre-indique pas l'arnica.
MUlefoUum est un médicament indispensable dans presque toutes les hémorrbagies, surtout celles des poumons. Je remploie principalement chez les femmes robustes, lorsqu'il y a véritable crachement de sang, sans toux, ou du moins une toux très-faible qui semble ne dépendre que de l'accumulation récente du sang; en même temps il existe des bouillonnements, un sentiment de cuisson dans la poitrine, et comme si du sang chaud remontait dans la gorge ; cette sensation va toujours en augmentant jusqu'à ce que le sang paraisse. Depuis peu, j'ai reconnu que cet état cédait plus sûrement à des doses fréquemment répétées d'aconîtwn qu*& ta millefeuilles dont nous connaissons encore trop peu desymptomes physiologiques.
Ledum palustre est un moyen non moins efficace lorsque le sang sort par l'effet de la toux. Ce fut un des premiers moyens que j'ai employés avec succès en pareil cas. J'étais toujours guidé par un fort crachement de sang vermeil, avec toux violente accompagnée d'un rftle sibilant dans la trachée, et douleur brûlante fixe sur un point quelconque de la poitrine.
Hyoscyamus passe également pour être utile dans l'hémoptysie. Je n'ai jamais eu l'occasion de l'employer.
Plîtmbtim peut être prescrit avec avantage s'il y a disposition & la phtbisie, avec crachats puriformes, douleurs resserrantes et lancinantes dans la poitrine, et qu'il survienne des crachats sanguinolents. Stammm rivalise avec ce moyen.
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On doit encore ranger ici china, sans le secours duquel il serait rarement possible de faire entièrement cesser les accidents qu'on ne peut éloigner par les moyens ordinaires. Je ne m'en servais d'abord que quand il restait une légère trace de la maladie, avec beaucoup de faiblesse ; mais depuis je l'ai employé avec avantage contre l'hémoptysie elle-même.
Shus est surtout indiqué quand le crachement de sang est déjà passé en habitude, que le malade rend de temps en temps des quantités considérables de sang vermeil ou caillé, avec sentiment de mollesse à la partie inférieure de la poitrine, horripilation continuelle, sentiment général de faiblesse, etc.
Pulsatilla mérite la préférence dans un cas semblable, si le malade crache du sang noir et caillé, le plus souvent le matin, et que les crachats soient en partie mêlés d'autres masses, avec oppression de la respiration. 11 faut également ranger ici sabina, belladonna, drosera, bryonia, digitalis, hepar sulphtiris , mezereum , dulcamara et quelques autres; cette dernière surtout quand l'hémoptysie est la suite d'un refroidissement.
Belladonna convient quand il y a des signes de congestion vers la poitrine, avec épuisement extrême et chatouillement continuel au larynx, qui porte à tousser. C'est alors un précieux moyen intercurrent.
Mais si le crachement de sang est chronique, tous les moyens qui viennent d'être passés en revue ne suffisent pas,etil faut recourir aux antipsoriques, parmi lesquels je signalerai surtout carbovegetabilh, quand il y a sensation de brûleraent dans la poitrine, pendant et même après la toux.
Phosphorus n'est pas moins efficace , surtout chez les femmes, lorsque les règles s'arrêtent ou coulent peu au commencement , et que , par conséquent, le
sang semble s'être porté vers les organes abdominaux. Ammonium carbmiicum est un excellent remède quand il y a dyspnée ou orthopnée,qui persistent encoreaprèsle crachement de sang. Il est certain que d'autres antipsoriques, notaïameût calcarea carbomca, sepia^ mais surtout addtan sulphuricum et magnesia carbonica conviendraient aussi dans certaines circonstances; c'est pourquoi, avant de choisir un antipsorique, le médecin doit bien individualiser, parce que l'inconvénient qui pourrait résulter d'un remède mal choisi ne se répare pas facilement par un autre mieux approprié.
CHAPITRE V
VOMISSEMENT DE SANG, HÉUATÉHÈSE (VomïtUS CrumtUS, ktB-
matemesis, mekena, mùrèus ràger HippocraHs).
Schœnlein divise cette maladie en hématémèse stomacale (vomitus cruentus), maladie noire (melœna, morbus niger Hippocratis ) , hémorrhagie de l'intestin grêle, et écoulement de sang par le rectum (proctorrhœa). Cette division, que je me contente de mentionner, n'a aucune valeur pour la pratique ; en fournissant les indications pour chaque remède, je dirai s'il convient à l'hématémèse proprement dite ou bien aussi à l'hémorrhagie intestinale.
Nous appelons hématémèse, l'hémorrhagie des vaisseaux de l'œsophage, de l'estomac et des organes situés entre le diaphragme et l'ombilic, qui a lieu par les vomissements ou bien par les selles en même temps. L'hématémèse est une maladie très-aiguë qui ne devient chronique que lorsqu'elle se reproduit souvent et à de longs intervalles.
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Période de la congestion. L'béraatémèse est toujours précédée, pendant un temps plus ou moins long, de l'apparition des symptômes suivants : pesanteur, pression, plénitude, tension, douleur, spasmes à la région épigastrique et dans les hypocondres, anxiété après les repas surtout, et par suite, une pression sur l'estomac, goût anormal, appétit bon, selles normales, nausées, vomissements, syncopes, vertiges et autres accidents nerveux, pouls quelquefois intermittent, quelquefois fort, visible et perceptible & l'épigastre et à la région précordiale, coliques fréquentes, chaleur brûlante au bas-ventre, le plus souvent k répigastre. Beaucoup de ces symptômes accompagnent l'hématémèse ; les sueurs froides, la face bîppocratique et autres signes qui vont toujours en augmentant, viennent encore s'y joindre. Quelquefois l'épigastre ou le bas-ventre sont en partie ou entièrement gonflés, durs et endoloris : un peu de toui survient aussi assez souvent.
Période de l'hémorrhagie. L'hématémèse se reproduit plus ordinairement par accès; le malade sent positivement le sang s'accumuler de nouveau dans l'estomac ; il éprouve dans la région précordiale une sensation de mollesse, de chaleur et de plénitude : aux vomissements viennent se joindre ordinairement des évacuations par les selles d'un sang caillé noir. Les vomissements se font avec une violence telle que tout est rejeté, et il y a en même temps nausées, douleurs gastriques et syncopes. La sortie du sang par l'anus est ordinairement accompagnée de douleurs colicatives, de diarrhée ou de constipation. Chez un malade que j'ai eu l'occasion de traiter, il n*y avait pas eu d'évacuations alvines pendant cinq jours, et il ne rendait que du sang. Le sang rejeté varie selon qu'il a été évacué plus ou moins longtemps après sa sortie des vaisseaux. Le sang artériel, qui est rouge, vermeil, clair et
liquide, est rendu itumédiatement; le sang veineux ou celui qui a séjourné quelque temps dans Testoniac ou dans le canal intestinal, est noir, foncé, putride et altéré de différentes manières. La quantité varie aussi coosidérablement, de quelques onces à quelques livres ; elle est, en général, d'autant plus forte que la maladie devient plus fréquente, et que tes lésions organiques dont elle dépend sont plus considérables.
Le vomissement de sang, qui se fait toujours par saccades, amène généralement après lui un soulagement marqué par rapport aux symptômes abdominaux qui Tont précédé : seulement te malade se sent affaibli. Si l'hémorrbagie est abondante , on observe tous les symptômes de l'anémie : bouflîssure de la région ombilicale, frigidité et pâleur du corps entier, blancheur des lèvres, syncopes, sueurs froides, faiblesse extrême.
Dans ces circonstances, lorsqu'on n'y apporte pas de prompts secours, la mort ne tarde pas k arriver au milieu des syncopes. La maladie ne s'améliore que très-lentement; quelquefois, malgré un commencement d'amélioration, elle passe à la cachexie, au marasme et à l'hydropisie.
La marche de la maladie varie beaucoup. Dès que rbématémèse a une fois éclaté, elle revient presque toujours après des intervalles plus ou moins éloignés, souvent plusieurs fois par jour. Quant à sa durée, elle n'offre rien de certain ; la mon peut survenir dans le premier accès, ou la maladie peut se prolonger pendant des semaines, des mois et des années.
]..e3 sujets d'un âge moyen ou d'un âge avancé sont prédisposés h cette maladie. Cette prédisposition est plus fréquente chez les hommes que chez les femmes , où elle n'existe, pour ainsi dire, que lorsqu'il y a aménorrhée ;
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on la rencontre aussi chez les sujets cachectiques, atrabiliaires, irritables.
Causes occasionnelles. L'usage d'alimeuts trop abondants et échauffants, les boissons excitantes ; la chaleur (ce qui fait sa fréquence pendant les mois de juillet et août), une vie trop sédentaire, une habitation malsaine, humide, les affections déprimantes, une mauvaise nourriture, la suppression des règles par suite d'un refroidissement des pieds, la cessation subite du flux menstruel à l'âge critique chez des femmes pléthoriques, principalement la suppression d'exanthèmes chroniques, les lésions organiques du foie et de la rate, enfin les causes mécaniques et chimiques qui agissent localement.
Le pronostic est très-grave : la maladie passe facilement à une foule d'affections chroniques, et peut aussi par elle-même prendre une terminaison fatale. Cependant le pronostic doit être basé sur l'âge, le sexe el la constitution du malade, sur la cause et les chances plus ou moins grandes que l'on peut avoir ;d'écarter celle-ci. Lorsqu'il est impossible de remonter à une cause appréciable, que l'hémorrhagie n'est pas considérable, que le sujet n'est ni trop âgé ni trop affaibli, alors le pronostic est quand moins grave que dans les cas contraires et quand la maladie doit son origine à une lésion organique.
Traitement. Le traitement du mélœna est des plus difficiles ; il demande beaucoup d'attention de la part du médedn, et une connaissance parfaite des moyens curatifs et de leur caractère spécifique pour qu'en choisissant bien le remède, on puisse en prévenir le retour, car chaque accès peut se terminer par la mort. J'entrerai d'abord dans quelques détails sur le traitement quejj'ai suivi dans un cas de mélœna ; je passerai ensuite'au traitement suivi par d'autres homœopatbes, et je terminerai
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en appelant l'atteotioD du lecteur sur les médicaments qui pourront être utiles dans des cas semblables.
Le sujet était un homme de 60 ans , pléthorique et atrabilaire, qui avait déjà éprouvé plusieurs attaques ' mais moins graves de la maladie. J'arrivai près de lui au moment où il vomissait une masse de sang noir, comme carbonisé, après quoi il retomba presque sans connaissance sur son lit. L'accès revint au bout de quelque temps, et la faiblesse alla toujours en augmentant; la quantité de sang vomi en trois fois s'élevait à la moitié d'un pot de nuit, et cependant la maladie ne paraissait pas voulo.ir encore s'arrêter, car les battements violents et distincts à l'épigastre, les nausées et les rapports, prodromes d'un nouvel accès, continuaient; le malade se sentait froid, les traits étaient affaissés et la respiration gémissante, suspirieuse. Aucun moyen ne semblait mieux indiqué que china, dont je donnai une goutte de la dix-huitième dilution. Un accès, mais plus faible, reparut au bout de trois heures, et le lendemain matin le malade avait repris assez de force pour pouvoir prononcer quelques mots; il ne souffrait plus autant, mais se plaignait d'une sensation de mollesse à la région de l'estomac; la respiration suspirieuse avait cessé, mais il y avait encore des pulsations visibles à l'épigastre, avec un peu d'anxiété ; le moindre mouvement augmentait le mal de cœur, qui s'accrut aussi dans la nuit, ainsi que les autres accidents.
Il n'y avait ni appétit, ni selles, mais seulement une grande soif; je laissai agir le quinquina pendfmt trois jours, mais l'état ne s'amenda pas; au contraire, les accès reparurent deux fois par jour, et il survint aussi chaque jour plusieurs selles de sang noir et caillé, qui abattaient de plus en plus les forces. La douleur brûlante à l'estomac, la soif inextinguible, les pulsations croissantes
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à la r^ioD précordiale, avec accès violent d'anxiété, etc. , indiquaient Temploi d'arsenictim. J'en donnai deux globules le quatrième jour ; tous les symptômes diminuèrent alors à un tel point que le malade put se lever cinq jours après. Pendant deux jours, après remploi de l'arsenic, les selles sanguinolentes continuèrent ; mais ensuite elles firent place peu h peu k des selles ordinaires. Au bout de quinze jours les battements et l'ardeur au creux de Testomac persistaient encore, ce qui me fit croire à Texistence d'un anévrisme aortique ; calcarea carbomca les diminua beaucoup ; carbo vegetabilis les fit disparaître entièrement.
Gross a traité un vomissement de sang fort avancé, contre lequel l'allopathie ne pouvait plus rien, par de petites doses de nux vonùca, beUtdonnaet siannum ; il fut assez heureux pour l'écarter. Après sa guérison, le sujet, âgé de cinquante ans, jouit d'une santé meilleure qu'auparavant ; mais, au bout de quelques années, le mal se reproduisit, et les remèdes qui avaient été auparavant spécifiques n'agirent plus que comme palliatifs, il fallut donc recourir aux antipsoriques, qui procurèrent également la guérison (1).
Nux vomica est Incontestablement un des premiers et des plus salutaires moyens dans ce cas, surtout lorsque le sujet est pléthorique et disposé à la constipation. Cependant elle convient surtout quand la maladie a été précédée d'une affection chronique de l'estomac, toujours accompagnée de violents vomissements, mêlés parfois de sang le plus souvent artériel.
Après elle vient arnica, qui trouve son application chez les sujets robustes, d'un tempérament sanguin et colérique, avec vomissement de sang foncé en couleur et coati) jrcAfc., vn; Hefi. i, p. 1)7.
gulé. On n'bésHera pas à y recourir si le malade se plaint d'une douleur de briaemeot dans les membres.
Hyoacyanttts est un eicellent moyen dans le vomissement de sang, lorsqu'il a été provoqué par un refroidissement qui est accompagné de spasmes et surtout de congestion vers la poitrine et la tête, et que le sang a une teinte vermeille.
Veratrum est un remède indispensable quand le malade est forcé de rester constamment assis ou couché ; dés qu'il se lève, il est pris d'une angoisse eitréme avec nausées, sueurs froides et même accès de lipothymie ; grand découragement et désespoir, vomissements de bile noire et de sang, selles diarrhéiques, sanguinolentes, violentes.
JfiUe/ô^ium, si efficace dans leshémorrhagiesen général, pourra convenir dans certains cas.
Canthansesl très-bien placé dans l'hémalémèse, quand il y a vomituritions violentes et douleurs vives au ventre et à l'estomac, avec jactation et grand désespoir, épuisement et faiblesse excessives.
Àconitum est aussi souvent indiqué, mais moins dans le vomissement de sang que dans le mélœna. Bien que les selles sanguinolentes caractéristiques de cette maladie ne se trouvent pas très-distinctement parmi les efîets primitifs d'aconit, cependant le vomissement de fortes massesde sang rouge noir, caillé, en indique l'emploi.
Mezereum aussi serait peut-être utile, mais seulement si le vomissement dépendait, non d'un étatidiopatbique, maisd'un état consensuel inflammatoire ou d'une désorganisation de l'estomac.
Outre les anlipsoriques déjà cités, phospitorus (1), na-
(1) Allg. hom. ZeUung, Bd. J, p. 53.
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tnun muriatictim (4), cicuta virom, sulpkia; b/a^iodium, iincum et plusieurs autres pourraot certaiD^nent être emi^oyés.
CHAPITRE VI
HÉUATUBiE, PissEHENT DE SANG {Hemorrkogia renalis, mictus cruentus, hœmaturia).
Nous désignons sous le nom d'hématurie tout pissemeot de sang, qu'il ait sa source dans les reins, dans les uretères ou dans la vessie. Nous appelons uréthrorrhagie (urethrorrhagia, stymatosis) l'hémorrhagie du caoal de l'urèthre.
Le diagnostic de l'hématurie est facile lorsque le sang est rendu en même temps que les urines; mais il est plus difficile d'indiquer exactement l'organe affecté. Le sang est toujours intimement mêlé à l'urine dont l'émission se fait avec pression et par des efforts.
Dans Vhémaiurie rénale^ l'urine est d'un rouge plus ou moins foncé ou clair, ou bien brune et noire, mais le plus souvent rosée ; le sang reste toujours intimement mélangé à celle-ci; ce n'est que lorsqu'il est évacué en grande quantité qu'il se dépose en partie, sous forme d'une bouillie uniforme, sans consistance; rarement il est expulsé pur et sans mélange d'urine; quelquefoison y trouvedes grumeaux et des filaments. Cette évacuation est quelquefois abondante (elle peut atteindre le poids de quelques livres;, sans douleur dans la vessie, mais accompagnée et précédée d'une pression, de douleurs déchirantes, traclives ou spasmodiques dans les régions rénale et lombaire, de divers accidents abdominaux, d'angoisse, d'en-
(1) AU{i. hom. ZeU. Bd. IX, p. 7».
gourdissement des cuisses, de rétraction des testicules, de constipation, et d'autres phénomènes qui varient suivant les circonstances,
L'hémorrhagie des uretères est très-rare,et sonjdîagnostic très-diflîcîle. Elle offre en général des symptômes analogues à ceux de l'hémorrhagie rénale, à cette seule différence près que les douleurs iractives, tensives, s'étendent de la région lombaire au bassin, en suivant le trajet des uretères, et s'accompagnent de straugurie, de nausées et de vomissements.
Dans Ykémorrhagie véskale les accidents sont d'abord limités à la région vésicale. Il y a spasmes de la vessie, ténesme, quelquefois ardeur et douleur violente dans la vessie, au périnée, à la verge età l'anus, pendant et après l'émission des urines ; on observe aussi des symptômes d'affection calculaire qui n'existe cepMidant pas toujours. Lorsque l'eicrétion des urines est difficile, il survient encore une grande angoisse, des sueurs froides, des frissons, de la faiblesse, des défaillances. L'urine est foncée, d'un rouge foncé, fibrineuse, mélangée souvent de pellicules, de mucus, quelquefois de pus ou de débris organiques ; le sang ne la colore pas complètement et n'est pas entièrement mélangé avec elle, il, surnage plutôt en flocons et fmit par se déposer le plus ordinairement en petite quantité ou en caillots noirs, ou bien il est liquide, rouge clair, formant une niasse homogène. Parfois le sang est pur et sans urine; d'autres fois les caillots s'accumulent dans la vessie et produisent facilement une rétention d'urine.
Causes prédisposantes et déterminantes. Toutes les lésions mécaniques des reins, des uretères et de la vessie, par un instrument acéré ou par la présence d'un calcul, l'inflammation des reins, les violences extéitieures, les secousses violentes, etc., les désordres de la menstnia-
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tion, Tâge critique, les troubles du flux hémorrhoîdaU favorisent le développement de l'hématurie. A ces causes on peut encore joindre un grand écbaufl'ement, les mouvements violents de la voiture et de l'équitation dans des rues mal pavées, l'usage des boissons alcooliques et des aliments fortement épicés, l'abus des cantharides à l'intérieur ou à rextérieur, l'usage des hannetons, des asperges, de l'ail, et enfin les excès vénériens.
La maladie est assez opiniâtre, les récidives sont fréquentes, et elle finit par ne plus disparaître, surtout lorsque le sujet est déjà avancé en âge ; il survient alors avec letemps des ulcères et d'autres désorganisations desreios.
LepronosUc varie d'après le caractère de l'hémorrhagie : il est plus grave quand l'hémorrhagie est passive que lorsqu'elle est active ; il varie aussi selon la cause qui l'a déterminée, l'âge du malade, la durée de la maladie et le retour des phénomènes concomitants. Il est très-grave lorsque le sang exhalé se coagule dans la vessie : il s'y joint dans ces cas des douleurs avec spasmes terribles, et souvent même une ischurie mortelle.
Traitement. 11 faut avoir égard aux causes occasionnelles dans le traitement. Si l'hématurie n'est qu'un symptôme secondaire d'une néphrite ou d'une cystite, on a recours aux moyens réclamés par ces affections (1).
Dans les cas de violence extérieure et de commotion, arnica convient dans le début. C'est le remède qu'il faut toujours employer quand le pissement de sang tient h une violence exercée immédialemeut sur la région des reins et de la vessie.
Nvx vomica est seule indiquée d'abord, lorsque la maladie dépend de l'abus des boissons spiritueuses et «chaufTantes, pour apaiser au moins momentanément
(1) V07. t. I, p. 527 ot sQiv.
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la surexcitation du système vasculaire ; si elie a pour cause des excès vénériens, l'abstinence est de rigueur, et on en seconde les effets par une ou plusieurs doses de china.
Camphora, à petites doses fréquemment répétées, convient dans le cas où la maladie dépendrait de l'action des cantharides, que le malade ait fait usage de ce moyen à l'intérieur ou à l'extérieur pendant un traitement, ou qu'il l'ait pris comme aphrodisiaque. Après le camphre on choisira le remède le mieux approprié à l'ensemble des symptômes.
Canthans est incontestablement un des principaux moyens, surtout quand on ne peut découvrir la cause de la maladie, car on compte parmi ses effets primitifs l'urine sanguinolente et la douleur pendant son émission. La douleur la plus ordinaire que l'hématurie détermine telongdel'urèthre, et qui cède certainement k ce moyen, est brûlante et d'autant plus forte qu'il sort moins de sang à la fois, avec ou sans urine, de sorte qu'on l'observe surtout quand celle-ci coule goutte à goutte. Quelquefois cette dysurie dépend d'une obstruction mécanique de l'orifice vésical de l'urèthre par du sang coagulé; mais parfois aussi elle tient à une contraction spasmodique des sphincters ; dans le premier cas, l'écoulement par gouttes s'accompagne de filaments sanguinolents ou bien de caillots de sang noir, coagulé, tant qu'il en existe dans la vessie, et ensuite du sang pur et clair est évacué ; dans le second cas, des vapeurs d'eau ou de lait chaud dirigées sur la région vésicale et les parties génitales procurent du soulagement. Dans ces deux cas qui s'accompagnent de violentes douleurs sécantes, pressives et spasmodiques à la région vésicale, remontant le long de l'urèthre jusqu'aux reins, on emploie avec succès les cantharides. Ce médicament est indiqué aussi dans
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le cas où l'héaiatuTie ptorient d'une afSectûm des ucetères et des reins, el où il s'y joint ordinairement des douleurs brûlantes, lancinante», tracUTe&, très-aenâbles à la région lombaire et rénale.
ifez^eiimest,aprèscanfAans,unde&priDcipaui.nioyens contre cette maladie, lorsque les accidents sont moins intenses, l'écoulement de sang moins abondant, et le sang lui-même récemment extravasé moins coagulé. 11 convient surtout quand le malade ressent, avant d'uriner, un peu de ténesme, et qu'il rend quelques gouttes de sang après l'émission de l'urine.
Pulsatilla s'est montrée efficace dans l'hématurie accompagnée de douleur brûlante à l'ori&ce de l'urètbre avec douleur constrictive et sécante autour de l'ombilic, s' étendant jusqu'au sacrum où elleest plus violente et dure plus longtemps; il y a rétraction spasmodique du scrotum et de la verge, et douleur spasmodique dans la jambe droite, depuis le genou jusqu'à la région inguinale.
Dans un cas ou nul moyen n'opérait, j'ai employé avec succès uva ursi; le pissement de sang était accompagné de mucosités avec ténesme pénible avant d'uriner et resserrement dans te ventre. Je fis bouillir S grammes de feuilles dans 500 grammes d'eau , et prendre toutes les trois heures une cuillerée de la décoction. Ce procédé, il est vrai, n'est pas homœopathique, mais k l'époque où je m'en suis servi, la matière médicale homœopathique n'offrait encore qu'un petit nombre de remèdes pour des cas de cette sorte.
Dans ces derniers temps j'ai eul'occasicot de constater la grande efficacité de terebinthina qui m'était inconnue jusqu'alors dans cette maladie. Elle doit être donnée lorsque le malade éprouve des douleurs rénales violentes, brûlantes et tractives , du ténesme, une pression spasmodique dans la région véslcale, qui remonte quelque -
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fois yen les néns, sartoui qrnnd le malade est assis ; les doulenrs rénales tnclives s'à«ideiit sonvent rer» les hanciies et les cttisses, et avant d'uriner, le malade ressent, poidant le repos, da ténemae et une douleur îDcteive dms la vessie, qui dbaiinue quand il marche au grand air , et t^me avec une dot^leur analogue près de rMnbilic ; d'un autre cAté, la sensation brûlante (kos la ves^e s'accroftde plus ai plus, devient insupportable quand il uHne, et se transmet aussi à l'urèthre.
Dans cette maladie il ne &ut pu administrer de trop fortes doses, pour ne pas produire d'a^^pravation inntile ; il importe aussi de les répéter.
On a va de bons effets desgwUa, mercmius soèubUis et hepar salpkuris. Mercmiu» et hepar gtdphuru semblent plutAt convenir à l'uréthrorrhagie qu'aux hémorrbagies rénales proprement dites.
Carmahia est toujours ntile quand le pissement de sang est accompagné de rétention d'nrines ou au mmos de dysurie, la nuit surtout, et de douleurs lancinantes, brûlantes, cuisantes, pendant rémission des urines.
Je n'ai pas été & mtoe de constater l'utilité de a^' cum dans cette affection. Parmi les antipsoriques, lyeopo^um, mlphtr, sincum, eomttm, caiearea earbonica et pAosphorus pourraient fort bien convenir dans les fcmnes chroniques.
CHAPITRE VII
stHOKBBAGa UKJîTaBALB^ uaÉTURoitBBA.GiB {VrefhrorThagia,
Dans cette espèce d'hémorrfaagie , le sang qui est rendu, est iwr et rarement mélangé d'urine; il ooule
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soit iDToloDtairement , soit voloDtairement, et sans aucune pression, rarement avec ténesme ou avec un peu de douleur locale, quelquefois même avec une certaine volupté ; la verge est alors le plus ordinairement flasque ou en érection, et se relâche pendant l'hémorrhagie qui a lieu, par exemple, pendant le coït (hematuria ejaculatoria), ou pendant les pollutions. Rarement, dans la stymatose hémorrhoïdale par exemple, on observe un brûlement violent et des constrictions spasmodiques pendant et avant l'émission de l'urine. La couleur et la quantité du sang varient; U est tantôt liquide, tantôt coagulé; le plus souvent 11 est rendu par gouttes ou bien en jet après des mouvements légers. La quantité de sang rendu est quelquefois considérable, de sorte que dans certains cas il survieiH un épuisement dangereux, des convulsions, du froid aux extrémités et des syncopes, etc. Il apparaît ordinairement avant l'excrétion de t'urine, ou on peut le faire sortir en frottant et en pressant l'urètbre. Il y a quelquefois dans un point de la verge une sensation qui semble indiquer la source de l'hémorrhagie, et le malade y ressent distinctement une pression pendant l'érection ou quand 11 comprime la verge.
Cette hémorrhagle uréthrale dont la cause la plus ordinaire est une faiblesse locale ou générale, affecte principalement, quelquefois d'une manière périodique, les hommes, surtout les vieillards, comme suite d'hémorrhoïdes anormales ou de pertes fréquentes de sperme, d'onanisme, d'excès vénériens, de gonorrhées fréquentes et d'ulcères de l'urèthre, ou bien comme symptôme de la gonorrhée (dans la gonorrhée cordée, après des érections, des pollutions, la masturbation et le coït immodéré). Dans ce cas il ne sort qu'une petite quantité de mucus quelquefois légèrement strié de sang, d'autres fols cependant aussi beaucoup de sang; la partie qui est le siège de
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l'hémorrhagie , est presque toujours située profondément en arrière, près du col de la vessie.
Le sang peut aussi provenir des vaisseaux de la prostate et des vésicules séminales, surtout chez les libertins de tout âge, après des pertes séminales considérables par le coït et la masturbation, et alors il est souvent mélangé avec le sperme.
Traitement. C'est aux causes occasionnelles qu'il faut s'attacher d'abord. Dans le cas de lésion mécanique, arnica est le remède souverain.
China, après l'abus du coït, l'onanisme, les pollutions, et quand le sang coule seul ou mêlé avec le sperme.
Cantharis, si l'affection est un symptôme secondaire de la gonorrhée, ne convient pas seulement à ce symptôme, mais encore à l'ensemble des symptômes. Quelquefois cependant sulphur avec nux, est le moyen le plus approprié lorsque la [maladie doit naissance à des hémorrhoïdes anomales.
Outre les moyens qui, en l'absence des causes indiquées, peuvent également être utiles quand les symptômes les prescrivent, mercurius solubilis convient si le sang sort mÊlé avec la semence, mais non pendant le coït, et seulement dans les pollutions nocturnes. Ledvm palustre et mezereum méritent aussi d'être pris alors en considération.
J'ai guéri un homme de 37 ans, qui ne rendait que pendant le coït du sang mêlé avec le sperme, par les plus hautes dilutions de nnx, sulphur et capstcum, à des intervalles convenables.
Je signalerai encore cannabis, calcarea carbottica et lycopodium.
CHAPITRE Vin
HiUDIE BiNORKHOiDALB.
$ I. HAiDOnboIdte, flux trimonliotfM.
n existe entre la maladie hémorriioïdale et les hémorrhoïdes la même différeoce qu'eatre la maladie arthritique et la goutte locale extérieure, ou entre l'affection scrofoleuse et les scrofules. De l'une à l'autre il y a rapport de cause à effet.
La maladie hémorrhoïdale est Tétat morbide intérieur qui fait le fond des bémorrhoides ; celles-ci n'en sont que les phénomènes, la cause extérieure, les symptômes.
11 est rare que cette maladie soit purement locale; elle est en général la manifestation d'un état morbide interne, dont te flux hémorrhoïdal représente la crise. Cependant celle-ci est toujours incomplète, et n'enlève point entièrement la maladie fondamentale ; mais elle peut la soulager beaucoup.
La maladie elle-même est une de& plus chroniques que l'on connaisse, et souvent elle dure toute la rie. On ne parvient à la guérir que quand elle n'est point héréditaire, lorsque son origine remonte à une époque rapprochée, et qu'il y a possibilité de faire cesser les causes éloignées, parmi lesquelles se range, à la vérité, Le genre de vie tout entier du malade. Elle n'çst point mortelle par elle-même, mais elle peut le devenir par la métastase, la congestion sur des parties nobles et par Thémorrhagie. Il lui arrive souvent d'être, comme flux de sang, très-salutaire et même critique, dans les maladies tant aiguës que chroniques.
La maladie hémorrhoïdale est extrêmement répandue, et fort importante, non-seulement en elle-même, mais
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encore parce qu'dle est, surtout en ce qui coDcerae sa prédisposition, une des cause» les plus fréquentes d'une foule de maladies chrtHÛqueSi cause trop souvent méconnue et sur laqodle le médecin ne saurait trop appeler son anentîoD.
Le siège principal de cette affection» lorsqu'elle se développe complétenient, est le rectum, et elle prmd ce nom des artères et des veines- répandues À l'extrémité inférieure du taibe intestinal, qui, par suite d'une ood=' gestion an(Hinale, sont portées, à un état mortiide que nous appelons kémorrhâdea (1).
Hufeland admet quatre formes principales de la maladie hémorrlHtfdale : 1' la prédi^otiiioH (molimina haernorrhoîdalia) ; â* les hémorrboïdes îocaies développées, maladie du rectum, qui sont ou bor^s ou fiaemtea(ti. ani cœcœ et fluentes) ; 3° la rétrocession des kémmrrhmdes (h. retrogresfi») ; V leurs ariomtûies {h. aoomalœ), qui sont relatives, les unes au siège (h. incongrute), les autres au mode (h. mucoss).
La séparatioa de ces diverses formes ne peut pas 6trc faîte strictement pour la thérapeutique; c'est pourquoi je ne m'y conformerai pas rigoureusement ; je coitsacrerai seulement un chapitre i part aux hémoirholdes vésicdes (page 226).
La différence entre les hémorrhoîdes fluentes et Boa fluentes oe porte que sur la qualité et repose sur le plus ou moins de durée de la cfuigestion sanguine, qui ae fait avec plus ou moias.de force v«-& les vaisseaux hémt»*rlundaux. Il est naturel que cet afflux violent du sang vers le rectum, détermine par sa f»%ssion une affectioQ sympathique des nerfs sacrés. Celle-ci se prononce
(1) Voyez I^normaDd, Du irailement homaopathlque des hémorràoïdtt (Arehires de In médecine homœopathique, Paris, 183ÎS, Umen, pa^ 81}.
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(le la manière suivante : douleurs plus ou moÎDS Tives, douleurs tractives au sacrum et aux tombes, douleurs pulsatives, brûlantes, déchirantes, lancinantes, prurit, sentiment de plénitude et de tuméfaction dans le rectum, élancements subits à travers le bassin, spasmes et ténesme à Tanus, dilatation variqueuse des veines du rectum (hemorrhoïdes cœcœ), prurit, rongement et sueurs incommodes au périnée, etc.
C'estavec ces symptômes, que l'hémorrhagie se déclare. Le maladeéprouve la sensation comme si des vents chauds ou des gouttes isolées d'eau chaude sortaient de l'anus. Ordinairement ce sont d'abord des matières fécales qui sont évacuées, puis du sang, soit pur, soit mèté de fèces ou de mucus. Les fèces sont presque toujours très-dures. L'hémorrhagie est périodique, souvent très-régulière, se reproduisant toutes les quatre semaines, tous les trois mois ou plus rarement : chez les uns seulement au printemps et en automne, ou seulement une fois par an ; chez les autres très-souvent, toutes les semaines.
Quelquefois elle se présente irrégulièrement à la suite de causes spéciales. Chaque hémorrhagie nouvelle est précédée des accidents' que nous avons énumérés ; mais ils diminuent d'intensité à mesure que l'affection devient régulière et que l'hémorrhagie se répète plus fréquemment : elle finit par se faire sans que le malade la sente venir.
Le sang a une odeur désagréable m generis, surtout si la maladie est arrivée à une certaine intensité ; il devient souvent très-âcre. Il est en général rutilant, liquide ; ce n'est que lorsqu'il a séjourné quelque temps dans le rectum qu'il devient noir et caillé. Souvent quelques gouttes seulement s'échappent avec la sensation d'un liquide chaud, dégouttant, ou bien il n'y aqu'nn faible écoulement sans fatigue. Quelquefois cependant
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récoulement est tellement aboodant qi^il nuit évidemment au malade et Tépuise.
Causes prédisposantes. Elles se rencontrent plus fréquemment chez les hommes que chez les femmes, d'abord parce qije les premiers s'exposent plus souvent aux influeoces nuisibles qui deviennent ta cause déterminante de la maladie, comme par exemple l'usage immodéré des boissons spiritueuses, ensuite parce que la menstruation met en général la femme à l'abri des bémorrhagies, etc. La maladie est plus fréquente à l'âge mùr qu'à toute autre époque de la vie ; elle est aussi héréditaire.
Causes déterminantes. L'abus des boissons alcooliques, du vin et surtout du vin rouge et du hischof, de l'eau-devie, des bières fortes, surtout des bières blaoches , du café fort, des épices indigènes et exotiques fortes, des végétaux acres; l'usage prolongé des purgatifs drastiques, dores dans le traitement allopathique, tels que Valoès, la rhubarbe, le jalap, la coloquinte , etc. On doit aussi ranger parmi les causes déterminantes les affections morales déprimantes, les études trop prolongées, les méditations profondes, avec une vie sédentaire, l'abus du thé, des aliments flatulents tirés du règne végétal, ia compression continuelle du bas ventre, ce qui fait sa fréquence chez les savants, les artistes et beaucoup d'artisans. Elle se montre aussi chez les sujets affectés de constipation opiniâtre, de vers, surtout d'ascarides, etc. ; elle est aussi provoquée par des vêtements trop serrés, par le corset; par la gestation, etc.
Traitanent. La guértsm radicale de la maladie hémorrhoïdale ne s'obtient que par un traitement trèsénergique. Malheureusement les relations du médecin avec le malade sont si différentes qu'il ne lui est pas toujours possible d'entreprendre une cure semblable et
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de le disposer à s'y soumettre sans réserrc. 11 est inutile de nous appesantir ici sur ce sujet ; nous aoas bornerons à feire coonattre à nos jeunes confrères quelques remèdes dont une longue pratique nous a fait connaître i* vertu palliatire dans le traitemeot de ces affections.
Nux votmca parvient quelquefois i ^èrir la maladie, qu'ellesedéclare sous forme d'hémorrhoiilesfluentes, ou non fluentes. Elle est indiquée lorsque rafiectiou proviait de l'altus des boissons échauffantes (via, eau-de-vie, bières fortes, café, etc.), de la contention d'esprit, d'un geure de vie sédeutaire, d'uoe compression continuelle du ventre, de l'accumulation de fèces dures, de vers et surtout d'ascarides (cas où vederiana, meratrius, igna~ lia, martm verum, etc., pourraient être indiqués aussi), de la grossesse, du gonflement des viscères abdominaux, des lésions organiques du rectum et des parties voisines. Si les malades ont des tumeurs hémorrhoïdales très-volumineuses, avec douleur lancinante et brûlante, qu'ils éprouvent un sentiment de constriclion dans le rectum, et se plaignent d'étroitesse de cet intestin au passage des matières fécales, avec élancements sourds, saccadés, dans le sacrum et les ischions ; si, au moindre mouvement du corps, ils ressentent dans les reins une douleur contusive qui leur fasse jeter les hauts cris, et qui ne leur permette de se tenir debout et de marcher que ployés en deux ; s'ils rendent du sang pur, clair, après les selles ou en tout autre temps, avec ténesme, c'est le cas d'administrer la noix vomique.
BeUadoHfta est un excellent moyen dans les kénmrrhotde$ fluetoes avec douleurs insupportables an sacrum comme s'il allait se briser ; souvent elle enlève les accidents, d'autres fois elle ne fait que les modifier, et alors liepar sulphuris est presque toujours indiqué après elle.
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Au lit du malade, on distinguera s'il ne sera pas mieux de recourir dans ce cas à rhus.
Sabina est d'une haute importance lorsque le sang coule en aboDdaace, vermeil ou mâle de mucosités, et que les symptômes concomitants en indiquent l'emploi, tels que douleurs intestinales incisives, profondes dans le Ims- ventre, ténesme douloureux, épreintes continuelles, fourmillement et ardeur à l'anus, élancements saccadés dans les reins, de sorte que le malade doit rester pendant quelque temps debout, le corps penché en avant ; douleurs énervantes, tractives et pressives dans
Mille foîium se place à côté de la Sabine. Ne connaissant pas suffisamment ses effets physiologicpies, je l'ai essayé dans ces cas, et j'ai souvent réussi.
Capsiaim s'est montré plusieurs fois avantageux quand le flux, continu pendant plusieurs jours, était accompagné de vives douleurs brûlantes, dues seulement au gonflement des tumeurs hémorrhoïdales. Cependant je l'ai trouvé indiqué aussi dans quelques cas où l'écoulement était précédé de tranchées comme par des flatuosités et de selles peu fécales, mais abondantes, surtout en mucus mêlé de sang. Ces symptômes s'accompagnent presque toujours de douleurs tractives au sacrum et dans le'dos. Mais quand les selles sanguinolentes, abondantes ou non, sont jointes à des douleurs brûlantes dans Tanus avec faiblesse générale, je ne connais aucun moyen qu'on puisse préférer à arsenUmm. surtout lorsque les autres symptômes le comportent. Divers essais récents ont porté mon attention sur car6o vegetabilis, que j'ai trouvé indiqué quand il y avait afliux du sang vers la tête, même saignement de nez, et que le malade rendait contiouellemoit par l'anus des mucosités qui tachaient son
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Aniinumium crudum s'est montré efficace aussi dans ce dernier cas.
Aconitum doitêtre administré lorsque les hémorrhoïdes flucDles sont accompagnées d'une fièvre d'irritation. C'est que l'écoulement de sang par l'anus se trouve parmi les effets primitifs de ce moyen qui correspond en outre à cette faiblesse des intestins qu'on observe quelquefois après l'usage immodéré des laxatifs, aux élancements et à la pression à l'anus, aux douleurs tensives et pressives, quelquefois colicatives, avec sensation de plénitude fort en avant dans le bas-ventre, avec douleur contusive au sacrum et aux os iliaques, tous symptômes qui accompagnent souvent ces hémorrbagies.
ChatnomiHa peut aussi agir comme palliatif dans les hémorrhoïdes fluentes, s'il y a douleur compressive dans le bas-ventre, avec besoins fréquents , selles diarrhéiques, et douleurs tractives, tiraillantes, déchirantes, dans les reins, la nuit surtout.
Puîsatitla conviendrait si les selles fréquentes cousistaieut en mucus et en sang, avec douleur pressive des tumeurs hémorrhoïdales et douleur dans le dos, pâleur du teint et tendance à la défaillance, principalement chez les sujets délicats et sensibles. On pourrait alors hésiter entre elle et mercurius.
Cantharis est applicable aussi danscertainscas, pourvu qu'il y ait douleur spasmodique dans le bas-ventre, s'étendant jusqu'à la région de îa vessie.
Les tumeurs hémorrhoïdales anciennes à l'anus, qui se gonflent et sortent souvent, demandent de prompts secours. Les principaux remèdes sont : nitri acidum, calearea carhonica, acidum muriaticum, lycopodium, et quelques autres. Celles qui s'accompagneot surtout de douleurs brûlantes, appellentcar&o, arsenicum, phosphorus, notamment en étant assis et couché, acidum sulphuricum,
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grt^hites ; les tumeurs avec prurit et suiutemeDt : gravites et addwn sulphuricum.
Sulphur est un des moyens les plus sûrs, et presque toujours spécifique dans les bémorrhoîdes tant fluentes qne borgnes. Il tient ici le premier rang parmi tous les remèdes, et est indiqué, dès le principe, par les symptômes suivants : ténesme et épreintes continues, qui ne cessent même pas après les selles diarrbéîques et sanguinolentes, avec douleur lancinante et d'escoriation dans Tanus, qui porte les malades au désespoir; les tumeurs bémorrhoïdales sont brûlantes, suintantes, et en déterminant un afflux considérable de sang, elles font souvent sortir le rectum ; douleurs lancinantes violentes au dos et aux reins, surtout en restant assis ; roideur et tension dans les lombes, comme si tout était trop court; sueurs copieuses pendant le mouvement et surtout la nuit; la marche fatigue beaucoup et amène souvent la défaillance; quelquefois aussi douleurs brûlantes dans l'urèthre avant et après l'émission de l'urine; coliques hémorrhotdales avec douleurs constrictives, spasmodiques, autour de l'ombilic, s'étendant jusqu'à la poitrine, aux aioeset aux parties génitales, avec tranchées et élancements.
Outre les moyens que je viens d'énumérer, on devra aussi avoir égard à ferrum, antimomum crudum, cteprum, acidummuriaticum, calcarea carbonica, phoxphorits, sepia, carbo vegetainlis, ammonium carbonicum, causlicum, lycopodîum, natrummuriaticum,colocynlhis, bary la carbonica, borax, graphites, nitri acidum, etc.
La maladie bémorrhoïdale, en affeclantsympathiquement tant de systèmes de l'organisme, présente des nuances tellement variées, qu'il devient impossible de donner d'une manière précise les indications des remèdes àemployer contre elle. Le médecin devra choisircelui
,L.oo^ le
2S8 H^OBBB&OIBS.
qui est le plus eu harmonie avec l'état préseuL La chronicité de la maladie lui laisse tout le temps de faire les recherches nécessaires.
CHAPITRE IX
HËHOumoïDSS TËsiCiXBS {Hœmorrhotdes veaicœ et ureikrœ
Cette forme qu'on rencontre souvent chez les vieillards et chez les femmes, est dans beaucoup de cas la suite d'une suppression d'hémorrhoïdes de l'anus ou d'une faiblesse et d'une irritabilité particulières des parties génitales. Les hémorrboldes vésicales apparaissent assez fréquemment à des périodes très-irrégulières, et précédées ou accompagnées d'accidents hémorrhoïdaires plus ou moins prononcés, ou aliemativement avec des hémorrhagies de l'anus.
Elles s'accompagnent toujours de troubles de l'excré- Uon urinaire, teisque douleurs brûlantes pendant l'expulsion des urines, rétention ou incontinence d'urine, avec douleurs spasmodiques, tensives, pressives, quelquefois très-violentes, à la région vésicale et dans l'urèthre; douleur, ardeur, tension k l'anus, au sacrum, au dos et au périnée ; ténesme, coliques, bouffissure du bas-ventre, priapisme, pertes séminales, prurit au gland, sueurs locales et autres symptômes coocomitantsdes hémorrhoïdes de l'anus. Quelquefois elles se compliquent de phénomènes fébriles.
Elles sont également ou fluentes ou borgnes. Dans les premières, l'hémcrrhagie dont la source est ordinairement dans les vaisseaux du col de la vessie, et en outre dans l'urèthre, détermine ordinairement une rémission
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des sympldines. Le sang coule tantôt avant, tantdt après l'uriDe, ou bien avec elle, quelquefois seul, ordinairement en petite quantité, quelquefois plus abondamment ; 11 est ou liquide et rouge, ou caillé et noir: Il fùTive que de temps à autre de petites formations polypeuses sortent en provoquant des doulearset des spasmes violents; d'autres ftns jdu pus mêlé de sang.
Les Iiémorrboïdes vésicales borgnes constituent une maladie trës-douloureuse et difficile à écarter quand elle est une fois enracinée dans l'économie. Les douleurs et le brûlement dans la vessie et dansTurèthre sont souvent insupportables; l'urine s'écoule par gouttes.
En comparant les hémorrboîdes vésicalesavec l'bématurie, on trouve une grande ressemblance entre leurs divers symptômes. Dans la plupart des cas on ne peut pas reconnaître la cause déterminante de l'une et de l'autre aiTectioD, à motus qu'on ne considère comme telle la psore latente. 11 est surtout difficile de découvrir la cause des bémorrboîdes vésicales borgnes qui ne se distinguent des autres affections de la vessie que par les symptômes. C'est ce qui prouve encore toute la justesse de ce principe de Habaemann : de n'envisager que les symptûmesde la maladie, qui en sont la manifestation extérieure, pour faire lechoixdu médicament toujours parfaitement approprié, dont l'action ne pofte pas sur des manifestations morbides, hypothétiques et probables dans l'intérieur du corps, mais sur des phénomènes pathologiques déterminés, appréciables et incontestables, phénomènes qu'il ne tarde pas à dissiper quand la guérison est possible, c'est-à-dire quaud les forces vitales ne sont pas encore entièrement anéanties.
Le trmtemmt de celte maladie diffère généralement peu dé celui de l'hématurie, et dans la majorité des cas on
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pourra lui opposer les mâmes remèdes, £n outre^ quelques autres pourront être indiqués.
Nux vomica correspoi^d ^ la sensation morbide dans la vessie et dans l'urèthre, ainsi qu'aux causes prédisposantes et au moral du malade.
Dtdcamara, eu égard aui symptômes. prédominants, conrient lorsque ta maladie reconnaît pour cause un refroidissement.
Plttmbum, antiinoniwn crudum, nitii acidiun, euphorftmm, cantftorides et copsicum semblent promettre de bons résultats, bien.qiie je me sois rarement trouvé daaslecas d'en faire usage.
Suip/iur, sous forme de i£miui-£, est ici également le remède principal, comme j'ai pu m'en convaincre dans plusieurs circonstances.
Calcarea carban'ica, qui est le remède des polypes de la vessie, a été recommandée contre les hémorrhoïdes vésicales, à cause des formations polypeuses qui sont quelquefois expulsées dans cette affection. Il faut que des observations ultérieures viennent confirmer l'avantage qu'on en a retiré jusqu'à présent dans un seul cas.
Vva ursi dont on ne connaît jusqu'à présent qu'un petit nombre de symptômes physiologiques, a cependant procuré quelquefois de bons résultats dans cette alTection.
CHAPITRE X
OBSEKVATIONS FfiATIQUES SUR LES BËUOBBHAGIES MOINS FH£qUEMES d'autres OaGA.\ES.
Les ouvrages de thérapeutique ne font guère mention de certaines béuiorrhagies qui ne s'observent que rarement et qu'il est difficile de classer :
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1° Les kémorrhagîes des yeux sont rares et peu graves en elles-mêmes, mais elles peuvent le devenir facilement par leurs suites, en donnant lieu à des affections sérieuses des yeux. Elles accompagnent ordinairement les ophthalmies violentes, une faiblesse générale etexcessive, les cachexies. 11 est impossible d'indiquer un remède contre un symptôme aussi isolé, à moins d'envisager en même temps l'état général. Malgré cela, les hémorrhagies des yeux, quoique se déclarant dans des états morbides très-divers, sont tellement caractéristiques qu'il y aura toujours lieu de recourir à un des remèdes suivants :
Cbamomilla, belladotma, pulsatUla^ dans un état cachectique des enfants, déterminé par des aliments indigestes, la malpropreté, etc. , lorsqu'il y a selles liquides, moiteur de la peau, grande agitation ; '
Tfux, bryoma, stapbysagria, dans des cas semblables, toutefois avec constipation opiniâtre;
i4con«Hm,6c//orfomia,c/cfnfli)s, lorsque ces mêmes symptômes s'accompagnent d'un état fébrile général;
Hepar stUphuris, sulphur, slanman, plttmbum, rhus, dulcamara, arsenicum, etc., dans un état atrophique, hectique, phthisique général, compliqué de ces accidents.
2* Les hémorrhagies des gencives, bien qu'elles puissent constituer une affection propre des gencives, dépendent cependant toujours d'un état pathologique de l'organisme entier, comme les maux de dents par exemple, qu'on peut souvent dissiper par un seul remède. Le sang est craché sans toux, sans tussotement, de la partie antérieure de la cavité buccale; son écoulement est ordinairement augmenté en suçant les gencives; il est vermeil ou noirâtre, pur ou mêlé, mais d'une manière peu intime, avec la salive ; jamais écumeux, si ce n'est quand il provoque de la toux en venant eu contact avec la trachéeartère. L'bémorrhagie s'accompagne quelquefois d'un
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sentiment de chatouillement ou de brûlement ou d'une douleur d'un autre genre.
Quelquefois la formation d*une trop grande quantité de tartre aux deuts peut devenir ta cause du saigneoieot, et dans ce cas il faudra d'abord faire cesser cette irritation mécanique avant d'employer des remèdes h Tintérieur.
Siaphysagria. i la plus haute dilution, est un des moyras les plus impartants contre le saignement des gencives quand celles-ci sont pâles, molles, ou bienérodées; ^le semble, en général, avoir une action spécifique sur les dents, et guérit les maux de dents les plus violents de toute sorte. Elle est aussi souvent indiquée lorsque le sang ne commence à couler qu'après le nettoiement dés dents.
Mercurius vivus convient assez souvent si les gencives sont gonflées, ramollies, fongueuses, à bords inégaux, souvent très-douloureuses et rétractées.
Acidumphosphoricum m'a procuré dans le temps d'excellents résultats, quand le saignement des gencives provenait d'un attouchement ou d'un frottement, et s'accompagnait de douleur de plaie. Je lui ai substitué tout récemment phosphorus avec un avantage plus durable ; j'ai pu avec lui et avec carbo vegelabilis écarter dans plusieurs cas l'état morbide tout entier, s'il était dû à la psore latente.
Argifia semble rendred' aussi bons services dans ces cas; il en est de même de rhus, ambra et ruia, et parmi les antipsoriques, en dehorsdesdeuxdéjàcités.descpia, natruin tmariaticum, lycopodium, kreosoUim, agariais, ratanhia, surtout lorsqu'on suçant, le sang coule des gencives avec un goût acide,.
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CHAPITRE XI
- HSHACtUNOSE, BtiMORRHAGfB TtTtCBlAIX (MorbuS mOCUloSUS kiemorrhngicus Werlkofiî).
Cette maladie rare, sporadique et non coatagieuse, atteint priocipalement lessujets débiles. Elle est caractérisée par des taches sur la peau, avec des hémorrhagies dans di&ërentes parties du corps. Les symptômes qui la précèdent quelquefois, n'eu auDouceut que très-rarement l'invasion.
Dans une foule de cas, elle éclate subitement, et les taches ressemblent tout h fait aux pétéchies que l'on observe dans les maladies aiguës. Ces taches sont petites, rouges, arrondies, de la grosseur d'une lentille ordiuairement; elles ne soulèvent pas l'épiderme, et offrent la plusgranderessemblaoce avec une piqûre de puce récente, dont elles ne se distinguent que par l'absence de la trace de la piqûre au milieu ; elles sont rouge foncé, quelquefois bleuAtres et noirâtres: je les ai cependant vues aussi d'un bean rouge écarlate, devenir bleuâtres etverdâtres le second jour, comme les sugillations produites par un coup, une contusion. Elles sont souvent nombreuses et tr^ rapprochées, et ne présentent pas de phénomènes pblegmasiques dans l'organe de la peau ; sans être accompagnées de prurit comme les exanthèmes, elles disparaissent lentement, et se terminent sans laisser la moindre trace de desquammation. Leur siège le plus ordinaire est sur les partiesdu corpsqui sont recouvertes. H apparaît quelquefois simultanément des hémorrhagies des autres organes, de la bouche par exemple. L'appareil fébrile manque tout & fait, le pouls est lent, petit, faible ; il y a faiblesse générale, p4leur, et froid du corps enUer,
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ioappéteoce, quelt^uefoîs vertige, seotiment devacuité dans la tète, céphaiaigie sourde,, pressive, etc. I^ durée de la maladie est, d'après les auteurs, ordinairement de neuf jours; cependant, avec un traitement hoOKBOpatbique^ et malgré l'apparition de nouvelles taches le lendemain, je l'ai vue disparaître en quatre jours.
Je n'ai que fort peu de choses à dire sur le traàement, car je n'ai eu que fort peu de cas à observer. J'en ai traité un avec bryoma le premier jour, avec beltadmma le troisième, l'une et l'autre i la dilution la plus élevée; le quatrième jour la maladie avait disparu sans laisser de traces et sans maladie consécutive.
En outre de ces moyens, aconitum, arnica, ledum, rhts, secale eormttum, pkosphoms, stdphuris acidum, kreosotitm et arsenicum pourraient être indiqués.
CHAPITRE XII
FLUX MENSTRUEL, MENSTRUATION (MenSlrUOtio).
Hufelaod et avec lui tous les médecins éclairés regardent la menstruation comme la fleur de la vie sexuelle, le signe de l'aptitude à procréer, mais aussi comme le signe et le garant de la santé de l'organisme féminin. De là l'importance extrême de cette fonction pour la santé et la vie delà femme( 1 ) . Plus les règles sont régulières, mieux la femme se porte. C'est même à elles qu'on doit attribuer que les femmes soient moins sujettes à certaines maladies queleshommes, et y résistentpluslongtempsque l'homme, ce dont la phtbisie pulmonaire fournit un exemple.
(I) Vojei Brieire de Boi5nioDl,0e la memtruation,influence que celte fonction exerce tur le» maladie» et celle qu'elle en reçùU (Hémoires de l'Académie royale de Hêdecine, Purig, 1841. T. DC, p. 104 et «uiv.)>
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La cause de la meostruation est la langui fication double de la femme, et la néoeuité pour elle d'évacuer de l^mps'ea' temps l'excès de «aug destiné à la formatioD et à la nutrition du betus. la menstruation n*est dooc, à proprement parler, qu*uD succédané de la grossesse, une sécrétion temporaire qui a pour but de prévenir tes dangers de l' accumulation du sang, mois qui sert aussi àsoustraire la femme à la nécessité physique de la satisfaction du besoin sexuel et à assurer sa liberté morale. Si cette sécrétion a lieu par la matrice, c'est que l'éveil du penchant k la reproduction a exalté l'irritabilité de Torgane utérin. La menstruation doit donc être considérée, non pas comiaae un simple écoulement passif, mais comme une sécrétion active, critique, périodique, qui entraîne au dehors, non-seulement le sang, mais encore la productivité intimement liée à ce liquide. De là aussi son influence si manifeste sur l'organisme entier : elle stimule et purifie, non-seulement la matrice, mais toute l'économie, comme le prouvent assez, chez beaucoup de femmes, le changement que subit l'odeur de l'haleine, le troublequi survient dans les yeus, les petites éruptions dont la peau se couvre, l'excitation, le changement qu'on remarque dans le système nerveux et le caractère, souvent même les véritables accidents nerveux qu'on voit se manifester. En un mot, c'est une crise mensuelle complète.
Avant de passer aui divers états pathologiques de la menstruation, je soumettrai aux lecteurs quelques observations relatives au régime et au genre de vie des femmes en général.
g i. Préceptes hygiéniques.
Toute l'attention du médecin doit porter sur le moral de la femme pour régler tes écarts de son imagination
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et calmer sa seosibilité exaltée. C'est surtout à l'époque de ta meostniatioD et pendbDt la gcossesee que l'on doit aT(Hr pour elle autaot d'attentioD que d'indulgwce; elle dût 6tre, A l'état de santé comme à l'état de maladie, mise à l'abri des affections morales, surtout déprimantes, telles que la colère, la frayeur, le dépit.
La ne physique de la femme demaDde aussi un soin tout particulier.
Les règles suivantes doivent être strictement observées pimdant les maladies des femmes :
1* Exercice fréquent, surtout au grand air, quandelles ont l'habitude de mener une vie sédentaire ; grande pro<pveté, bains, changement fréquent de linge; pasd'écbauffement (la danse surtout) ni de refroidissement pendant la menstruation, pas d'aliments farineux, en particulier le pain tendre ; éviter les affections morales vives, s'abstenir du coït, de l'usage des médicaments, surtout des vomitifs et des purgatifs, en&n des bains. Il faut respecter les menstrues, même dans les maladies soumises à un traitement par les eaux minérales, excepté dans les cas où la vie court un danger assez pressant pour que l'on soit obligé d'avoir recours à des médicaments.
2* Le médecin doit veiller à ce que la malade boive plus que d'habitude. Beaucoup de dames ne prennent pour toute boisson que du café le matin et après le dîner ; en diminuant, comme l'exige te traitement homœopathique, de jour en jour la quantité du café, on lui substituera du cacao, du lait, de la bière chaude, du chocolat sans vanille, du thé vert, léger, ou mieux encore du froment ou de l'orge grillés. Cependant l'expérience nous a appris que toutes ces boissons chaudes relâchent peu à peu l'estomac et les intestins, et Ton fera bien de faire boire tous les jours k la malade un ou deux verres d'eau ou de bière légère. On lui interdira toute autre
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boiasoD éckai^ante spiritoeusê et épicée, telles que le TÏD, le rbnm, Tarack, lepuncbi etc.
â* Beaucoup de dames oot la funeBtehabttude.de manger A toute beure de I» journée, ce qm, comme toute itrégabrité babitudte, met uo oJ^tacle très-grand au sacc^ d'un traitement bomceopathique. On leur conseillera de ne faire qu'un repas chaud parjonr; le d^euner et le amper doirent être pris froids.
A» lie sommeil prolongé et 'souvent répété dans les vingt-quatre heures ne sera permis que lorsque la maladeéprouve une grande faiblesse et qu'elle est anémique. Pour que le sommeil soit rafraîchissant et réparateur,!! faut que la femme ne porte pas de vêtements inutiles quand elle se couche, car ils empêchent la libre circulation du sang. L'usage du corset est également très-nuisible ; il peut à lui seul être la cause des désordres de la menstruation. Les femmes y sont souvent tellement habituées ' qu'elles ne peuvent pas s'en passer sans éprouver une grande faiblesse et du malaise par tout le corps, et surtout au dos. Dans ces cas il importe de ne pas trop le serrer.
5' Le médecin doit bien s'informer si les malades em- ■ploient du fard ou autres cosmétiques pour relever le teint, ou bien si, pour le faire pAlir, elles emploient des substances nuisibles, en buvant, par exemple, beaucoup de vinaigre, du thé, des infusions de certaines herbes et des décoctions de bois, et en employant k l'extérieur laohaux, la craie.des écailles d'buitres préparées, etc. .11 en est de même de toutes les pommades et parfumeries pour les cheveux en général. Le meilleur moyen pour ceux-ci, lorsqu'ils ontbesoin d'une substance grasse, est la moelle de bœuf.
6° H est de première nécessité que la femme veille à ce qu'elle ait au moins une selle par jour ; elle» sont, bien plus que les hommes, sujettes à la constipation, et
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la cause en est principalement due à leur négligence, h leur flegme, à leur vie sédentaire et à une pudeur ex-
7° Le médecin doit avoir soin que les parties génitales soient lavées plusieurs fois par jour avec de l'eau fraîche hors de l'époque de la menstruation, pins rarement et avec de l'eau tiède pendant le temps des règles. Toutes les autres règles d'hygiène ne diS&rent nullement de celles que nous avons déjà indiquées ailleurs.
§ II. PlifnomËues morbides qui précèdent l'apparilioD de la première menslruation.
C'est l'éveil de la vie sexuelle, par conséquent d'un nouveau système organique, qui développe de nouveaux stimulus, de nouvelles sympathies, de nouveaux rapports, qui imprime un nouveau caractère à la vie entière, tant morale que physique, et qui par conséquent constitue l'une des plus importantes révolutions de la vie organique.
Les menstrues commencent de quatorze à dix-huit ans dans nos climats, elles paraissent plus tôt dans les contrées méridionales. Une vie active et laborieuse retarde leur apparition, dont l'oisiveté, au contraire, avance l'époque. Dans certains cas rares, elles ne se manifestent qu'à l'âge de vingt ans, ou même après le mariage. Leur développement précoce annonce toujours une nature faible et un vif appétit vénérien. Il vaut mieux qu'elles apparaissent trop tard que trop tôt.
C'est donc un point fort important que de ne point bâter le moment de leur développement, comme on a trop souvent coutume de le foire, en se guidant d'après l'hypothèse que toutes les maladies ou incommodités qui s'observent alors chez les jeunes filles proviennent de cette
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source. Mais il est fort.e3seDtiel ici, lorsqu'il y a réellemeut rétention, d'aùjer la. sature et de tout faire pour amener rétablissement du flux menstruel.
Les phénomènes de cette rétention sont plus ou moins prononcés, suivant que. le sujet est plus ou moins sensible^ délicat, et qu'il a contracté des babitudesdenioHease. Bien que ces accidents n'offrent pas toiyours une haute gravité, ils n'en i^éclainent pas moins l'intervention de l'art, soit par un régime convenablequi sufQt quelquefois à lui seul pour les écarter, soit par des moyens thérapeutiques. Les symptômes ordinaires sont: congestionssanguines vers la tête, caractérisées par une sensation de pesanteur dans cet organe ; vers la poitrine avec palpitations, accompagnées quelquefois d'oppression; sensation de chaleur, de plénitude dans le bas-ventre ; paresse générale du corps, quelquefois chaleur fugace et rongeur de la face; lassitude dans les jambes et les pieds; sensation de douleur au sacrum et à la région pelvienne, traction dans les cuisses; envies fréquentes d'uriner.
Considérés comme moUmijta mensiruationis , ces signes établissent bientôt le flux menstruel, et disparaissent avec son apparition. Lorsque, au cootraire, ces signes persistent pendant quelque temps sans résultat, il y aura lieu de recommander à ta femme un exercice fréquent en plein air, des aliments tirés plutôt du règne végétal que du règne animal, plus de boisson que de coutume, des plaisirs pour la distraire.
Mais, lorsque ces accidents deviennent plus violents et persistants, et qu'il y a ébuIHtion de sang, anxiété, palpitations de cœur, chaleur continue, sommeil agité, troublé par des rêves et par de fréquents sursauts, rougeur vive de la face, etc. , en général tous les symptômes des congestions céphaliques et thoraciques, alors on aura recours aux remèdes indiqués contre celles-ci.
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Pabatilla est incootestablement un des principaux moyens, surtout quand il survient encoredes congestions vers le ventre et l'utérus, comme si une pierre y exerçait une pression, dés frissons, des p&ndiculations, des bftillements et autres symptômes fébriles. L'état des choses indique parfois aussi ckamomilla et veratrum, combinés avec te régime que nous avons indiqué plus haut.
Les antipsoriques ont ici une grande importance. En effet, cet acte physiologique ne devient pathologique qu'à la suite d'une psore héréditaire ou acquise. Les principaux sont : sepia, conium, murias magnesiœ et lycopodium.
Si l'âge de la puberté est arrivé sans que les règles fassent mine d'apparaître , et que la santé n'en souffre d'ailleurs point, le médecin devra soigneusement s'abstenir de toute médication, et au contraire abandonner à la nature l'établissement de cet acte physiologique, surtout lorsque le corps entier est resté en arriére par rapport à son développement L'intervention de l'art ne deviendra nécessaire que si l'état se prolongeait malgré les progrès du développement , et alors les antipsoriques surtout conviendraient. Cependant, avant de les employer, je prescris pulsaiilla (même à des doses répétées si les indications sont précises] , et principalement quand le retard de la menstruation amène, sans autre accident, une grande excitabilité nerveuse , une humeur chagrine, pleureuse et timide, un teint pâle, k flaccidité des muscles.
iVux est préférable & la pulsatitle dans les dispositions inverses, le tempérament bilieux, le caractère irascible, la pléthore évidente sans congestion , la coloration des joues et la véritable turgescence en général. Si ces moyens, auxquels je pourrais ajouter quelques autres, ne produisent aucun effet, on prescrit cataticwn et graplUles,
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surtout lorsque l'éruptiou dos règles se fait difficilement, que celles-ci âoissecit par couler mais en petite quantité, et cessent bientôt tout à fait.
Natrvm iwmaiicum et hah carkomeimt conviennent quand il n'y a pas d'écoulement.
Caicarea carboniea, si le flux n'a pas lieu, mais. que tonte la constitution annonce une ^étbore générale.
Sulphur estet restera toujours, dans ces cas, un des remèdes principaux, qui, donné àuue ou à plusieurs doses, doit précéder tous les autres antipsoriques , notamment quand l'altérotion du sang se trahit évidemment par un teint chlorotique.
S m. Suppression et retard des menstrues.
Les règles sont arrêtées subitement dans leur cours par suite d'uu grand refroidissement surtout des pieds et du bas-ventre (c'est ce qui aiTive souvent en lavant et en baignant les parties sexuelles avec de l'eau froide pendant l'écoulement) ; elles peuvent aussi l'être par la danse immodérée, par un dépit violent, la colère, la frayeur, la lascivité, l'usage du pain tendre, de la pâtisserie cbaude, etc. Il arrive aussi quelquefois que le flux disparaisse petit à petit et dod subitement, à la suite d'une nourriture insufûsante, de l'abus des boissons chaudes et par l'action prolongée des passions tristes.
Plus la suppression des menstrues est subite, plus les accidents auxquels elle donne lieu sont ordinairement violents. Les symptômes principaux que l'on remarque dans ces cas sont : céphalalgie très-grande, forte angoisse et oppression de poitrine ; spasmes à l'intérieur et à l'extérieur ; épistaxis violent, crachement de sang, congestion vers la tète, le cœur et les poumons, etc. Si te médecin est appelé à temps , il devra naturellement
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recj)«rçher la cause ovccMkwadle. a6n de ceMbatlre'Ies effets de la peur, du chagrin, de W.colère, d'une iiMljge»tioD, etc., par les moyens iodiqués^n pareil Cfts. Htffe si la malade a attendu quelque temps avant de réclaiaer son secours, alors ces moyens ne réussiroat que raremeut, et il faudra choisir les remèdes appropriés aux principaux symptômes. Ceux que nous avons panés en revue dans le paragraphe précédent conviendront souvent.
Cocculus sera souvent le meilleur moyen, lorsqu'à l'époque où les règles devaient paraître, la. femme éprouve des spasmes abdominaux violents, très-profonds et qu'il y a oppression de la poitrine, anxiété, soupirs, gémissements, faiblesse qui empêche de se remuer et de parler, mouvements coDvulsifs des membres, pouls à peine sensible.
Cuprum aceticum, ou mieux encore cuprum metallieum, se rapproche beaucoup de la coque du Levant. Il convient surtout dans les violents paroxysmes périodiques qui consistent en spasmes insupportables dans le basventre, remontant jusqu'à la poitrine; dégoût, envies de vomir, vomissements même et spasmes épilepti formes dans les membres, pendant lesquels la malade jette des cris perçants.
Valeriana, platina, beUadonna, ignatia, magnes arcticus, mezereum, digitalis et autres sont aussi à recommander dans ce cas.
Lorsque ces moyens ne rétablissent pas les règles, ii ne reste d'autre ressource que de recourir aux aniipsoriques, parmi lesquels magnesia carbonica, murias magnesiœ, sulphur, sepia, zincum, silicea, Igcopodium, grapiiiles, acidum min, méritent la préférence, et peuvent être employés aussi quand la suppression des règles n'entratne aucun accident.
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Eo cas de simple retard du flux menstruel, il faut agir d'a|»^ tes mêmes règles que dans la suppression.
Piii$atiUa est toujours salutaire quand la suppression ou le retard du flux s'accompagne de spasmes abdomi- Baux et d'autres accidents.
Cicàut, terehinthina, âncum surtout dans la suppressiM), arec gonflement douloureux du sein ; calcarea de i&6me dans la suppression chez les sujets pléthoriques ; grajMei quand le retard des menstrues s'accompagne de raucité de la roix, de maux de tète, d'enflure des pieds, de frissons et de maux de reins émulant les douleurs de l'enfaoteroent ; mUrum muriaticum contre le retard des menstrues et les règles insuffisaDtes; strontiana, contre le retard de la menstruation qui finit par paraître sous la forme de lavure de chair, ensuite par caillots ; sahaparilla quand la menstruation est en retard ou trop peu abondante et trop Acre, etc.
On seconde l'action de ces remèdes par des pédiliives, des bains de vapeur dirigés vers les parties génitales, des frictions sur les cuisses, des lavements, des ventouses appliquées k la partie interne des cuisses.
%l\. Mensirualion excessive, mtilrorrbagie {Uetutrualio ntmta, metrorrhagia).
L'excès du flux menstruel peut donner naissance à de graves accidents (1).
Certaines femmes ayant besoin de perdre beaucoup de sang, tandis qu'un faible écoulement suffit h d'autres, il est difficile de savoir si les règles coulent ou ne cou< lent pas trop abondamment. Cependant, la quantité de sang perdu peut être regardée comme trop forte et
(1) Paliag, Obtenafiaiu pratîguet *tir la menttruatUm tropabonàanU et Mr ion traitement. (ReTue critique et Télrotpeclive de U niatire médicale bomceopalhique. Paris, 1813, t. IV, p. MT).
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anormale, lorsque récoulemeot est considérable, qu'il a lieu pendant deux jours ou pendant une semaine, qu'il devance de plusieurs jours l'époque et qu'il se continue pendant quelque temps d'une manière irrégulière, en sorte que la santé en souffre et qu'il sbrvienne une faiblesse des parties sexuelles et du corps tout entier, une grande pdieur de la face (comme cela arrive toujours après une forte hémorrhagie), enfin tous les symptômes qui accompagnent l'anémie. Tels sont les caractères de la menstruation trop abondante.
La métrorrbagie est précédée pendant un temps plus ou moins long de phénomènes congestifs, tels que : traction et pression douloureuses dans le sacrum, vers les parties génitales et les cuisses, sensation de pesanteur, de plénitude, d'augmentation de cbaleur, et de douleurs pulsatives et souvent même colicatives dans le bassin ; envies fréquentes d'uriner, chatouillement et brûlement dans les parties sexuelles, accompagnés de frisson, de cbaleur, d'un pouls accéléré, mou, parfois dicrote, battements de cœur, gonflement et sensibilité des seins. L'hémorrhagie elle-même se déclare souvent avec frissons, pâleur de la face et froid aux extrémités; le sang coule tantôt par gouttes, tantôt en grande quantité et périodiquement; il est ordinairement noir foncé, mêlé, par suite de la grande quantité de fibrine qu'il contient, à beaucoup de caillots. A ces symptômes viennent se joindre encore beaucoup d'autres phénomènes généraux et une participation plus grande du système nerveux, tels que douleurs ressemblant à celles de l'accouchement, accidents nrinaires spasmodiques, convulsions, vomissements, rires sardonîques, spasmes avec pleurs et secousses, etc. Une telle hémorrhagie est bientôt suivie de tous les signes connus de l'anémie, et peut se terminer promptement par la mort. Elle se déclare généra-
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lement chez les femmes dont les vaisseaux utérins sont le siège d'une faiblesse extrême, avec grande irritabilité du système utérin, et en général d'un tempérament nerveux, très-irritable. Elle reconnaît pour cause toutes les i/]fluences nuisibles qui peuvent provoquer des congestions utérines, comme la masturbation, des propos lascifs, la lecture des romans qui exaltent l'imaginatioa, les boi$s<Mis spiritueuses, l'abus du café fort, des vins rouges, échauffants, du punch; les excès pendant le temps des règles, surtout la danse , etc.
Naoi vonuca est toujours un des principaux moyens dans la menstruation excessive, surtout quand des impressions morales tristes ont surexcité le système nerveux entier et tous le» organes sensoriels, de telle sorte que la malade se fâche au moindre mot, qu'elle est emportée, contrariante, entêtée, que le moindre bruit l'effraye, iqu'eUe s'inquiète du plus léger événement, qu'elle a beaucoupde propension à se coucher, et de la répugnance pour le grand air.
Quoique /wiao/tUa ne convienne guère contre la menstruation tropabondante, cependant il y a des cas où on peut l'employer avec avantage, à des Intervalles convenables, «t alternée avec nux pour calmer l'irritabilité exaltée.
Coffea cruda peut aussi être indiqué pour faire cesser la surexcitation ; il en est de même du magties arcticus que la malade doit toucher pendant quelques mlnutes.'
De tous les moyens propres à modérer les règles trop abondantes, à en prévenir le retour trop fréquent, et k faire cesser celles qui durent trop longtemps, nux votnica, nous le répétons, est le principal. Cependant il y a beaucoup de cas aussi où l'on doit employer chamonàlla. quand le sang est foncé, presque noirâtre et caillé. avec traction et griOement, s'étendant da sacrum
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au pubis, accompagnés parfois d'accès de lipothymie, de froid aux extrémités et d'une grande soif.
11 n'est pas surprenant que Tabondance excessive des règles, allant Jusqu'à la véritable métrorrhagie, soit si commune dans un temps oii l'on fait un si grand abus de l'infusion théiforme de camomille, tant pour favoriser la première apparition du flux menstruel, que pour dissiper les douleurs qui accompagnent parfois cet écoulement. Les médecins de l'ancienne école la regardent comme un moyen domestique ordinaire qui ne puisse jamais entraîner d'inconvénient même en employant simultanément d'autres remèdes. L'homœopathe reconnaît bientôt les symptômes provenant de cet abus, et il les combat soit avec nux, soit avec ignatia ou clâna.
En général les moyens que j'indiquerai plus loin contre la métrorrhagie, conviennent dans l'écoulement trop abondant des règles. J'ajouterai seulement ici qu'il m'est arrivé plus d'une fois, chez les femmes dont les règles reparaissaient souvent et se prolongeaient outre mesure, de faire cesser cette anomalie par des doses réitérées de igncuia, et de guérir même ainsi des douleurs utérines crampoïdes et corapressives.
Si ces divers moyens ne peuvent rien contre la menstruation exagérée et les accidents qu'elle entraîne, ou contre le retour trop fréquent des règles, si le médecin voit dès le début du traitement qu'ils ne peuvent que pallier les symptômes sans procurer une guérison radicale, on doit recourir aux antipsoriques, parmi lesquels on choisira suivant les cas, sulphur, calcarea, lycùpoâiivmy phosphonts, kali carbomcum, carbo vegetabilis, murias magnedcE, silicea et scpia.
La métrorrhagie des femmes en couches est souvent la suite d'une contraction irrégulière de la matrice, des mouvements fréquents de l'accouchée ou d'autres sti-
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niulations. Il est donc esseatiel dans le traitement que la malade reste tranquille, dans une position horizontale, ' qu'on éloigne tout ce qui peut déterminer des congestions sanguines vers les parties génitales. On lui interdira principalement l'usage du café et du thé; pour le reste , elle devra suivre le même régime qu'en dehors des couches. -
ChamomUla convient si la femme n'en a pas abusé auparavant, si l'écoulement est de couleur foncée, presque noirâtre, en caillots, et si sa sortie se fait par saccades, ce qui prouve en même temps qu'elle est plutôt le moyen des hémorrhagies veineuses qu'artérielles. Elle est encore indiquée si l'écoulement s'accompagne chaque fois de violentes douleurs dans le bas-ventre comme celles de l'enfantement, avec soif et froid des extrémités. Si la mélrorrhagie a été la suite de l'abus de la camomille, on emploiera un des moyens indiqués pour cette canine.
Si elle se déclare à la suite d'une atonie de la matrice après l'accouchement, par conséquent comme métrorrhagie passive, en sorte qu'ilyuitabsence des contractions nécessaires pour la diminution du volume de l'utérus, que l'accouchée devienne froide et bleue, et qu'il y ait secousses comme spasmodiques (ce qui paraît dépendre plutôt de l'anémie que d'un état spasmodique], on aura recours à de légères frictions sur le ventre, à des injections d'eau chargée de quelques gouttes de vinaigre, pour ranimer la malade, et on donnera en même temps china.
Si l'écoulement de sang est accompagné d'une pression continue dans les parties génitales externes , coomie s'il allait survenir un prolapsus du vagin ou de la matrice (ce qui est de même une sorte d'atonie), que le sang tienne le milieu entre le foncé et le vermeil, et queja malade éprouve de violentes douleurs au sacrum.
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comme s'il allait se briser, alors bdiadaima procure un prompt soulagemeot.
Pîatina convient quand le sang estfoncé-et épais, sans être en caillots, que la douleur est moins vive dans les reins, et qu'elle se porte davantage vers les aines, et produit ainsi une pression contiouelle de haut en bas dans les parties internes, avec grande sensibilité et surexcitation des parties génitales.
Croeus mérite la préférence sur tous les autres moyens si le sang est noir, en caillots, visqueux, avec douleurs sécantes, profondes dans le bas-ventre , qui se dirigent vers les reins, tandis que aabina semble être indiquée par un sang plus rouge et des douleurs semblables à celles de Taccoucbement, qui s'étendent des reins aux aines. Ce sont là des cas où ferrttm, ratatUiia etkreosottan méritent aussi d'être pris en considération.
Ferrum est surtout très-utile lorsqu'il y a écoulement de sang abondant, tantôt liquide, tantôt noir et en caillots, avec douleurs simulant celles de l'enfantement, dans les lombes et dans le bas-ventre, avec surexcitation du système sanguin et grande rougeur de la face.
Les métrorrhagies qui appellent ratanhia, s'accompagnent d'ordinaire de maux de reins très-vi&. Cette donnée est très-restreiote , il est vrai, mais je n'ai pas encore eu l'occasion de la compléter.
Kreosotum ne devrait pas être négligé dans ces états pathologiques. C'est un des meilleurs remèdes, qui sera encore mieux apprécié lorsqu'il aura été expérimenté avec plus de soin au lit du malade. Il est certain qu'il convient dans les cas où il y a flux abondant d'un sang foncé, suivi pendant quelques jours de l'écoulement d'une sanie sanguinolente, d'odeur Acre, avec prurit rongeant et douleur cuisante, après quoi l'écoulement reparaît mêlé de caillots, la malade accusant en même
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temps an boordonneroeat dans la t6te.etune sensation comme si tout allait en sortir.
Bryoma est avantageux quand le saog rouge tçncé coule en grande quantité , avec de violents maux de reins pressifs et uoe douleur (rès-vive avec pression fouillante, surtout aux tempes.
Hyoaeyamas convient priDcipalement lorsqu'à l'apparition de la métrorrhagie il survient des spasmes généraux, interrompus par des secousses du corps ou par des tressaillements dans des membres isolés, et suivis de roideur de toutes les articulations. C'est ce qui arrive ordinairement chez les femmes qui ont éprouvé déjà des spasmes pendant la grossesse ; le sang, d'un rouge clair, coule sans interruption, mais avec plus d'abondance à chaque nouvelle secousse spasmodique du corps; le pouls faiblit de plus en plus, le nombre de ses pulsations diminue, et il finit par devenir intermitten't.
Lorsque la métrorrhagie n'est toujours provoquée que par le mouvement, le pôle sud de l'aimant, touché pendant une minute par la malade, pourra amener de bons résultats.
Ipécacitaràta , à doses souvent répétées, se rapproche beaucoup du remède précédent dans des cas semblables, quand il y a en outre douleur abdominale sécante autour de l'ombilic, pression sur ta matrice et le rectum, avec frissons et froid au corps, et chaleur interne qui remonte vers la tête.
Satina est un des moyens les plus importants dans la métrorrhagie. Elle rencontre sa sphère d'action principalement si le sang est évacué en caillots épais, avec douleurs tractives, simulant celles de l'accouchement, dans les vertèbres lombaires et dans la région utérine; elle n'est cependant pas contre indiquée lorsque le sang est rouge clair, qu'il coule par saccades et avec une force
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particulière & diaq^emouvëment, le musrau de tant^
étant toujours ouvert. . ■ .
Secale eomuitmi codneat mïèQX dans les métrorrha-^ gies dues h l'atonie de la matrice, caractérisées par Tab* sence des douleurs ou par des douleurs insignifiantes et par le gonflement de l'utérus : il est surtout bien placé dans les métrorrhagies consécutires aux accouchements.
Ignatia, nttz, mUlefolmn, etc. , seraient peut-être utiles daDS certains cas (Toy. 1. 1, p. 79 et suiv.)
$ V. Aforiemeat (^bortw).
Les bémorrhagles qui surviennent dans les premiers temps de la grossesse, entralaent souvent l'avortement, qui alors se reproduit dans les grossesses suivantes. Si l'avortement a déjà eu lieu, on arrêtera l'hémorrbagie et OD en préviendra les suites fâcheuses par le repos, l'abstinence et l'emploi de chamomilla , si^'ma , crocus , ccdcwrea carbonica, etc. La cause de l'avortement fréquent étant psorique, il faut le prévenir par un traite* ment convenable dès le début de la grossesse. Souvent aussi l'imprudence des femmes enceintes -est la cause du premier avortement : l'utérus acquiert ainsi une tendance à se débarrasser du produit de la conception dans les grossesses subséquentes et dans le même mois. S'il reconnaît pour origine la psore, alors les remèdes ordinaires ne sufïïsent pas toujours , et il fout avoir recours & une médication plus énergique. Néanmoins j'ai eu plusieurs fois l'occasion de constater la grande utilité de sMna, administrée à quelques doses et h de longs intervalles dans les premiers temps de la grossesse.
Dans quelques cas j'ai réussi & prévenir, à l'aide de quelques doses de secoie eomtaum, un avortement
^■s'étQJt reproduit plu^eurs fois, . sortwit quand il y Bvait un gonflement de Futérus. Ce moyen semble ÔU^spéqiâquedassoe cas, quand il est secondé par un réglipe ooDvenalile ; on en prescrira une dose immé^ diatement «près la prcaûère cassation du flux ineastrueU qu'on répétera à des intervalles plus ou moins longs, jusqu'à ce que Pépoque ordinaire de l'avortement soit passée, après quoi une dose tout au plus sera encore nécessaire.
Il peut cepeodant se présenter des cas où remploi des antipsoriques devient nécessaire, à moins qu'on ne pense arriver au même but (prévenir l'avortement) avec une ou deux doses de nux. Celle-ci convient quand l'avortement ft'équent reconnaît pour cause un état variqueux des parties génitales internes, produit par des congestions fréquentes. 11 est certain que l'avorteoient peut être provoqué par une foule de circonstances; cependant il est le plus souvent la suite de l'abus do café, dont l'action irritante sur les organes génitaux s'accompagne de constipation qui, surtout par les efl'orts de pression qu'elle nécessite pendant l'évacuation des selles, produit des contractions prématurées dans la matrice. En supprimant le café chez les femmes dès le début de la grossesse, j'ai réussi par ce seul moyen à prévenir dans beaucoup de cas l'accident tant redouté, ce que les vénésections souvent répétées des allopathes n'avaient jamais pn faire. Il est nécessaire d'appuyer l'action de ce moyen avec quelques doses de tmx répétées après des jours ou des semaines.
Mais si la psore.sans s'être entièrement développée, se manifeste par quelques symptômes, alors les moyens que nous venons d'indiquer peuvent bien être aussi utiles , mais il faudrait dans ce cas cesser de réitérer nux et lui substituer un antipsorique, comme carto vegetabi-
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lis, calcarea carbonica , /^copmitum et ameum qui conviennent à l'état variqueux interne et externe tel qu'il a été décrit. Dans les cas où cet état variqueux n'existerait pas, on aura recours à sepia qui est un des meilleurs remèdes, à «uipAur, sUicea, cannabis^ peut-être aussi à ratanhia.
S TT. HeDstruation trop peu nboodsiile {Memtrvatio parca).
Le peu d'abondance des règles est aussi purement relatif; ce n'est pas la quantité du sang écoulé qui décide ici, mais la constitution et l'état général de la femme. Quand sa santé s'altère visiblement et qu'elle perdmoins de sang que d'habitude lorsqu'elle se portait bien, alors on peut en conclure que la quantité a été relativement trop faible. Si elle jouit en même temps d'une bonne santé, le peu d'abondance des règles n'a rien d'inquiétant, et la nature agit dans ces cas comme elle le doit, tandis que dans le cas contraire, des congestions violentes du sang vers la tête et ta poitrine surviennent en même temps que de la chaleur , de la paresse , de la pesanteur des pieds , un pouls dur et plein, etc., et révèlent clairement une excrétion trop restreinte du flux menstruel.
Le traitement ne doit pas être dirigé seulement contre le peu d'abondance des règles; il faut avoir égard aussi aux autres accidents. Quoique ptdsatilla, nux, ferrum, rhus, didcamara et autres doivent toujours être pris en considération dès le début, et réussissent même dans beaucoup de cas, il en est beaucoup d'autres cependant où ils ne produisent aucun effet, parce que l'affection tient essentiellement à la psore latente qu'on peut rarement anéantir sans avoir recours à des antipsoriques. Ainsi donc, il convient de ne pas trop retarder leur emploi, et
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lorsqu'un ou deux des remèdes que nous venons d'énumérer sont restés sans résultat, d'employer d'abord ntiphur, dès que quelques symptômes t'appellent, après quoi on donne, d'après l'analogie des symptômes, grapMles, magnena, natrum muriaticum, caastician, xepta; silicea, ammonium carbonicum, cortium. Ce dernier correspond surtout aux spasmes utérins.
% vu. Accidenls peadanl la menstruatioa.
On en observe assez souvent chez les femmes bien réglées; quelquefois ils précèdent de quelques jours le flux menstruel et diminuent graduellement avec son apparition ; d'autres fois ils ne surviennent qu'au moment des règles. Us attaquent généralement les femmes délicates, très-sensibles, et prennent leur source dans une disposition héréditaire et dans une éducation énervante. Le traitement doit dans ces cas être puissamment secondé par des moyens hygiéniques, qui seuls peuvent bien souvent déterminer la guérison ou au moins une amélioration. Ces moyens sont : une vie active, la tranquillité de l'esprit, l'exercice fréquent et journalier au grand air, surtout pour habituer la femme aux inâuencesatmosphériques. Les vêtements doivent être changés d'après les saisons et ne pas trop serrer le ventre, car la compression détermine facilement la constipation.
Ces phénomènes morbides qui accompagnent les menstrues sont si variés, qu'il serait très-difficile de les éaumérer tous et d'indiquer les remèdes qui conviennent contre eux, puisque la constitution, l'âge, les idiosyncrastes, le ^nre de vie, etc. en changent le caractère au point d'exiger, pour ainsi dire, un autre médicament chez chaque malade. Dans les accidents ordinaires qui surviennent avant ou après les règles, comme bouillonnement
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du saog, congestion sanguine, céphalalgie, oppression de poitrine, nausées, vomissements, coliques, lipothymies,etc., cAomomt'/fa./iu/saiiUa, ttwe, ignaUa, beUadotma, ixratrvm , cocculus , oAtao, hyose^wfius,, tbffea, plalina , cuprum et quelques autres sufliseut. La difiUculté est plus grande lorsqu'il survient dsa désocdres de l'esprit à cette époque. Pour faire choix alors du remède convenable, il faut avoir égard à Tétat du corps avant l'écoulement, à la quantité plus ou moins forte du sang évacué, h sa nature et à d'autres circonstances accessoires. De cette maoièreon se trouvera souvent dans le cas d'employerj}u/«a- Ulla, veralTum, beUadonna , hyoscyamus, ptatina, stramontum, coccidm et quelques autres. Les cas les plus épineux sont ceux où la suppression presque totale s'accompagne d'un troubledes facultés intellectuelles, d'affections diverses du bas-veotre, de symptômes arthritiques et autres, qui constituent toujours de nouveaux paroxysmes avant l'époque des règles. 11 est rare alors qu'on obtienne une guérisoD radicale avec les moyens ordinaires, et on est obligé de recourir à l'action plus énergique des antipsoriques, tels que sepia, conium, lycopodium, murias magnesiee, natrum muriaticum, surtout quand la femme est triste et mélancolique avant l'apparition du flux, etc.
Uo autre phénomène morbide avant et même pendant les règles, est le gonflement douloureux des seins, dont le mamelon et l'auréole deviennent le siège d'une violente ardeur avec rougeur. La chaleur convient ici comme moyen hygiénique. Les remèdes qui correspondent le mieux à ces symptômes sont : ckamomilla, pulsatilla, belladonna, rhus, conium. calcarea carbonica, carbo vegetabilis, ptoricum.
DU CANCER EN GÉNËBAL
Les nouvelles forniatioos d'un degré d'organisation inférieur ne ressemblent pas aux tissus physiologiques développés : elles consistent en des éléments qui ne se trouvent pas dans les tissus normaux ou du moins qui ne s'observent que dans leur premier degré de développement (i). La plupcrl de ces formations portent en elles le germe de raffaissement et entraînent dans leur destruction te tissu normal dans lequel se sont déposés ces produits morbides. Parmi elles on doit ranger le cancer, qui se développe géoéralement d'une manière imperceptible et lente, quelquefois cependant promptement et avec des syraptAmes inflammatoires, tantôt comme une masse infiltrée, tantôt sous forme de duretés squirrheuses de grosseur et de forme différentes, ou bien comme tine masse enkystée. Les diverses espèces de cancer proviennent de la diversité des éléments qui les constituent, selon que ceux-ci sont de nature liquide, cellulaire ou fibreuse, et qu'ils exercent une action Isolée ou
(1)Bock, Lehrbuch der palhologhchen Anatomfe.—Yl. Leberl, PAjwiotogU petMogtqve, Paris, 184S. T. il, p. 341.
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combinée ; la période du développement, la composition, le siège et l'âge du malade ne sont pas sans influence sur ces productions. Elles soDt d'une consistance molle comme la substance cérébrale, tantôt résistantes comme le lard , ou bien dures comme les cartilages. Les métamorphosesque le cancer peut subir sont: l'ulcération icfaoreuse , la gangrène, le ramollissement et l'incrustation. Ces deux dernières sont susceptibles de guérison pourvu toutefois que l'affection générale, la dyscrasie cancéreuse, ait été écartée. L'ulcération ichoreuse ou la suppuration est la terminaison la plus fréquente. Dans l'âge mûr et dans la vieillesse, l'affection cancéreuse attaque principalement les glandes mammaires , l'utérus, l'estomac et les intestins : dans l'enfance , les glandes lymphatiques, le cerveau, le globe de l'œil et les os.
Les diverses formes dn cancer sont :
i" Le fongus médullaire , encépkaloïde ( carcinoma meduUare, fungus meduUaris). 11 comprendle fotigtts hématode qui renferme beaucoup de vaisseaux sanguins dilatés, et le fongus mêlanique qui se caractérise par une quantité considérable de matière pigmentaire. Par rapport à la consistance, le fongus médullaire est ou semi- liquide , lardacé ou cartilagineux, de couleur blanche, rougeâtre, gris rougeâtre, noire ; sa texture est granuleuse, ou fibreuse, ou lobulée ou glanduleuse. Il présente le plus haut degré de malignité, parce qu'il se dépose souvent en masses très-considérables et se forme d'une manière aigûe; il croit rapidement, s'ulcère avec une grande facilité et détruit les tissus restés sains. Le grand nombre des vaisseaux le rend sujet aux inflammations et aux hémorrhagies. La nature opère souvent sa guérison par la suppuration et l'incrustation. Il se rencontre dans le foie , les
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reins, les testicules, les glandes lymphatiques, les poumons et le tissu des os.
3°Le sçuirr/ie, carcinome fibreux (scirrhus, carcinoma librosDm}. L'élément fibreui prédomine ici : il présente par conséquent le plus de densité et de dureté. 11 croit très-loitement et produit par sft dureté une condensation et un ratiornisSement des parties voisines ; il se fond aussi dans ces dernières, les attire et détermine le raccourcissement, le rétrécissement et le déplacement des organes. On le trouve généralement sous forme de tubercules durs; il est bosselé, lobuleux, ou présente des ramifications dans la glande mammaire, l'estomac, le gros intestin, l'utérus, les glandes salivaires, les os.
3' Le cancer aréolaire est formé par des espaces cellulaires plus ou moins grands et à parois plus ou moins épaisses, formés de fibres et remplis d'une masse gélatineuse, colloïde, grisAtre ou jaunâtre, transparente. Il se rencontre dans l'estomac et le gros intestin, sur le péritoine, dans l'ovaire, dans les os, rarement dans l'utérus, le foie et les reins.
Causes. Une dyscrasle carcinomateuse, une affection primitive du sang, marquée par une tendance à la formation cancéreuse ; les causes qui affaiblissent en général les forces vitales, telles qu'une mauvaise nourriture, le défont d'air, l'humidité, le manque de soins de la peau, la suppression des sécrétions, etc. Avant qne la présence des productions carcinomateuses se révèle par des symptômes locaux, elle s'annonce déjà par l'altération du sang, par une faiblesse générale, l'émaciation, la sensation de malaise, l'abattement, un état cachectique, ralTaiblissement de l'activité nerveuse, des accès fébriles irréguliers, etc.
La nmtdie , les termineâsons et le pr&noaic de cette affectlon varient d*après les causes qui l'ont déterminée.
Traiiement. II serait inatile de s'appesantir sur le traitement général de cette affection , car i! n'en résulterait aucun arantage pour le débutant en bomœopathie. Hais il est nécessaire de faire remarquer que rfaomœopathe lui-même sera souvent forcé de considérer VindicatUm symptomatique comme la plus importante dans le traitement de la maladie, et de modifier ainsi celui-ci pour apporter un soulagement aux donleurs atroces et prévenir l'influence si nuisible de la sanie cancéreuse sur les organes voisins.
CHAPITRE II
SQUIRRHE ET CAECINOHE DE l'utËBUS.
11 n'y a pas d'organe qui ait plus de propension à la dégénérescence cancéreuse que l'utérus. Le cancer utérin débute ordinairement par le col de la matrice et par la portion vaginale, et s'étend du cot au corps et au vagin. It est, en général, médullaire, rarement fibreux; souvent l'un et l'autre caractère se trouvent combinés. Dans ce cas il constitue l'ulcère carciuomateux proprement dit, qui présente un fond et des bords calleux et spongieux, des excroissances fongueuses en forme de cbouxBeurs avec une infiltration cancéreuse progressive des parties environnantes : la suppuration fait des progrès notables et produit la destruction des tissus restés sains ; la cavité utérine forme souvent arec le rectum et la vessie un vaste cloaque.
Caostatt distingue deux antres états de Tutérns, qui, quoique différents par leur essence, ont cependant beaucoup d'analogie entre eux sous le rapport des symptômes et de leurs terminaisons.
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i" Choux-fieuFs cancéreux du. cal dei'utérus, siégeant sur l'uQedestdeux lèvrea ou sur toute la ctrconféreoce de l'orific* utériD. Ib sout. mous, leur $ui&ce se compose de granulations irrégulières, semblables.à filles de la fraise, 9t ils se sentent au toucher comme la face postérieure du placenta : ils sont d'uu rouge vif ou de chair, et ne dépassent souvent pas le volume d^une ntrisette; mais ils peuvent aussi envahir tout le vagin et faire uoe petite saillie hors des parties génitales.
2° Ulcère pkagédênique ou rongeant de l'utérus. Il naît également du col, et se caractérise parce que l'ulcération ne semble pas être précédée de squirrhosité.nid'une production pseudo - plastique résistante, ni d'infiltration des parties. Le tissu utérin circonvoîsin est sain ou ramolli, jaune ou d'un brun rouge; la destruction peut s'étendre aux parois de la matrice et du vagin, au rectum, à la vessie et au péritoine.
On néglige souvent les premiers symptômes du cancer utérin, parce qu'on les confond avec une simple anomalie de la menstruation, avec une leucorrhée ou une métritA chronique. Les premiers symptômes consistent daqs quelques dérangenientsde laraenstruaLioD,soitque les régies se trouvent supprimées, qu'elles avaocent, ou soient irr^ulières, soit qu'il se manifeste un écoulement leucorrhéique, soit enfin qu'elles reparaissent chez uoe lèmme qui a dépassé l'âge critique et chez laquelle elles dégénèrent bientôt en métrorrhagie. Le plus souvent la malade n'éprouve d'abord qu'une pesanteur, une traction dans le bassin, une pression vers les parties génitales, ou bien les douleurs sont provoquées par les mouvements du corps, par une secousse, le coït, l'attouchement. Le toucher, pratiqué alors, fait reconnaître que la portion vaginale est plus dure qu'à l'état normal, d'une résis-
A.oo^lc
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tàoce variable, gonflée, difforme, bosselée et tuberculeuse, sensible h la pressiou, et saigoanl facilement; les lèvres du museau de tancbe ont augmenté de volume, elles sont boursouflées, renversées, crénelées, plus largement ouvertesquede coutume. À mesure que la maladie fait des progrès, les douleurs deviennent plus vives , surtout la nuit, pressives, pongitives, lancinantes, brûlantes, nonseulement dans le bassin, mais encore le long des lombes, dans les aines et les cuisses; elles sont continues ou se font sentir dans des moments très-rapprochés, en sorte qu'on les prend souvent pour des douleurs névralgiques. Cette période de la maladie est surtout caractérisée par des douleurs plus ou moins brûlantes, pongitives et térébrantes au-dessus du pubis et dans les reins, le long des hanches et aux cuisses, qui rendent la marche difficile et empêchent souvent la malade de s'asseoir ; par le gon< flement et la tension des glandes dans la région inguinale ; par une douleur brûlante qui persiste souvent dans la profondeur du bassin, et qui est accompagnée d'élancements passagers à travers l'utérus. Les parties génitales laissent écouler une grande quantité de sanie acre, d'une odeur pénétrante, terne, couleur lie de vin, brunrouge, qui occasionne du prurit et des douleurs dans les parties génitales externes, excorie la peau des cuisses et infecte la chambre. De fortes hémorrhagies qui entraînent avec elles des portions de tissu ramollies par la dégénération et des caillots putréfiés, surviennent souvent et épuisent de plus en plus les forces de la malade.
Dans cette période, l'exploration au moyen du doigt foit reconnaître facilement le col squirrheux de l'utérus rongé par un ulcère à bords inégaux, présentant une surfoce molle, couverte de ces excroissances blanches qui saignent facilement et sont comme étranglées à leur base ;
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elles eoTahissent tout le vagin, dont les parois s'épaississent ou deviennen t' ulcérées, ide sorte qu'il se sent au doigt bomme un anneau dur, contiracté.
L'état de ta malade revêt de plus en plus distinctement le caractère de la cachexie cancéreuse; la face et la peau prennent la teinte jaune-paille caractéristique ; les traits portent l'expression d'une souiTrance profonde ; la digestion est troublée ; l'insomnie, les douleurs et les pertes considérables affaiblissent la malade : elle maigrit, et la fièvre hectique ne tarde pas à se montrer. Cette maladie se manifeste le plus souvent chez les femmes arrivées à l'âge critique, entre quarante et cinquante ans.
Le pronostic est des plus fâcheux.
Traitement. Peu d'homœopathes ayant parlé du traitement de cette affection, on ne lira peut-être pas sans intérêt mes observations sur le carcinome utérin. Si dans des cas graves je ne suis pas parvenu à arrêter le développement de la maladie, du moins ai-je pu en calmer les douleurs atroces. Mais ce qu'il y a de certain, c'est qu'on peut guérir la maladie quand elle est encore à son début, c'est-à-dire quand V utérus est gonflé, qu'il ressemble, au toucher, à un corps dur placé au-dessus du pubis, •ce qui fait croire quelquefois à une grossesse (qui peut encore exister à cette époque), surtout si les seins se gonflent en même temps. Une exploration minutieuse nous apprend du reste ai bien reconnaître cet état qui se manifeste par les signes suivants : pression et plénitude dans les parties génitales internes, qui rendent la station pénible et s'accompagnent de douleurs dans les reins. Si à ces symptômes vient se joindre, hors le temps régulier, un écoulement ichoreux, sanguin, par les parties génitales; si des accidents spasmodiques, des douleurs pressives, colicatives, se manifestent par paroxysmes dans Futérus, qu'elles soient suivies d'un écoo-
tement de saog noir, épais, comme carbonisé, visqueux, on emploie, dans le premier cas, belladonna, et dans le second, platina, surtout si la femme avait des règles almndautes auparavant. Ce moyen est d'autant plus recommaudable qu'il guérit Tinduration de l'utérus avec spasmes et élancements.
Quand à cet état se joint la constipation , une grande irritaUlité nerveuse de ta femme, un écoulement de sang régulier mais trop prolongé, très-âcre et causant une cuisson ardente et du prurit dans les parties génitales, alors il y aura lieu de prescrire comme remède inlercurreDt une ou plusieurs doses de nux, pour écarter l'obstacle qui exerce une grande influence sur l'action des remèdes spécifiques. Très-souvent, outre lesdouleurs continues, les pertes de sang qui ont lieu de temps en temps épuisent considérablement les forcesde la malade. China est alors très-utile , mais il faut ta répéter souvent et en seconder quelquefois Taclion avec une passe magnétique.
Lorsque la femmeseplaintd'unsentimentd'ardeur trèsvive, non-seulement dans les parties génitales internes, mais encore dans la profondeur du bas-ventre, que les douleurs augmentent surtout vers minuit, que la poi trine est affectée sympatfaiquement , qu'il y a anxiété extrême, avec soif inextinguible, enfin, si l'exploration interne démontre une induration considérable de l'utérus avec écoulement muqueux, acre, corrosif, continu des parties génitales, alors nul moyen ne saurait remplacer arsenictan contre l'afTection générale.
Si ces douleurs n'existent pus, mais qu'il y ait des contractions spasmodiques immédiatement au-dessus et derrière les os du pubis, avec excrétion d'une sérosité semblable à la lavure de viande, cocadus procurera un prompt . soulagement
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Quand les contractions spasmodiques ressemblent aux douleurs de renfoatement, avec écoulement de sang caillé et foncé en couleur, cbamomUla est souvent le remède le plus convenable.
Tous ces moyens curatifs, auxquels on pourrait encore ajouter bryonia. ignatia et autres, correspondent aux cas légers, non complètement développés ; mais ils De sufQsent pas , à l'exception de Parsenic , lorsque la maladie est parvenue à une période plus avancée, et il faut alors recourir à des remèdes plus énergiques ou plutôt plus spécifiques.
D'après le petit nombre d'observations que j'ai été à même de faire, kreosotum doit occuper )a première place ; telle est aussi l'opinion de Wahie (1). Ce remède merveilleux présente des analogies si grandes avec le cancer, qu'en lisant les symptômes des parties sexuelles de la femme, on est conduit involontairement à employer ce moyen curatif dans cette maladie. Elancements pour ainsi dire électriques dans le vagin, comme s'ils provenaient du ventre, qui effrayent la malade et la font tressaillir; prurit voluptueux dans l'intérieur du va^n, avec brùlement et gonflement des lèvres internes et externes; nodosités dures au col utérin, appréciables par le toucher; douleurs d'ulcération pendant le coït; rèf^es en avance de quatre à dix jours, avec écoulement d'un sang noir, souventcaillé;mauxdereins suivis de l'écoulement d'une sanie purulente, fétide , prurit cuisant aux parties génitales; les menstrues cessent pendant des heures et des jours , et leur réapparition se fait avec des tranchées violentes, mais le sang est alors plus difQuent ; la pression vers le bas- ventre persiste après les règles avec des spasmes abdominaux violents, surtout aux aines ; métrorrba-
(1) Neuet Archie, III, Hefl I : MemoraMien aut der PraxU.
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gîes et même fluears blanches corrosires prolongées; exaspération des douleurs ta nuit, commencement de lipothymieen se levant, léger sentimentde froid à l'époque du flux menstruel, humeur chagrine, teint terreux, etc.
lodium se rapproche beaucoup de la kréosote ; mais je ne m'en suis pas servi jusqu'à présent, parce que les symptômes susénumérés sont trop en contradiction avec les autres. 11 a pour caractères l'induration de la portion inférieure de l'utérus, les destructions cancéreuses du col, les métrorrhagies violentes, prolongées, qui se reproduisent même à chaque garde-robe, avec tranchées dans le ventre, douleurs aux relus et aux lombes ; flaccidité et atrophie des mamelles, teint brun jaune, abattement, détente de l'esprit, propension aux syncopes et aux convulsions.
Thuja prend immédiatement place après l'iode. J'en ai retiré de très-bons effets, sans cependant pouvoir obtenir la guérisoD par lui seul: peut-être dans les cas que j'ai eu à traiter, ta destruction avait déjà fait trop de progrès pour que la guérison fût possible. Je suis cependant parvenu à guérir avec cet agent thérapeutique non-seulement des indurations et des fissures de la matrice et du col utérin, mais aussi des excroissances en forme de choux-fleurs, d'où suintait continuellement un pus Acre, fétide et teint de sang. La dose doit être répétée SI l'on veut réussir. Ce remède semble convenir beaucoup mieux encore quand les excroissances sont sèches et ressemblent à des verrues ordinaires, et que ta malade y ressent une douleur lancinante, vive et de l'ardeur.
Parmi les effets pathogénétiques connus de graphites, i\ n'y a qu'un seul symptôme, un peu vague du reste, qui permette d'établir une analogie avec les destructions qui accompagnent le carcinome utérin : un ovaire induré
■A'OO^ le
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se gcoifle, devient dur comme une pierre, et provoque UDe douleur vive au toucher et des élancements d'une vivacité extrême en respirant et en toussotant, qui exaspèrent la malade, avec sueurs par tout le corps et de l'insomnie. Le docteur Wahle k Rome s'en est servi dans les circonstances suivantes : grande chaleur et endolorîssement du vagin, gonflement des vaisseaux lymphatiques et des glandes mucipares , dont quelques-unes ont la grosseur d'une noisette; col utérin dur et gonflé, présentant au côté gauche trois nodosités de grosseurs dxfl'érentes, composées chacune de plusieurs tubercules qui menacent de se transformer en choux fleur cancéreux; douleur dans ces nodosités ; la malade éprouve, quand elle se lève, la sensation d'un corps pesant dans le bas-ventre, en même temps que les douleurs sont plus vives et accompagnées d'une gruode faiblesse et de tremblement des jambes; elles augmentent surtout soit avant, soit au commencement des règles qui coulent toutes les six semaines; le sang est noir, caillé, d'ime odeur forte. La malade se plaint constamment d'une pesanteur dans le ventre, comme par une masse de plouib, avec douleurs vives, lancinantes dans la matrice, qui se communiquent aux cuisses comme un courant électrique; les douleurs sont toujours brûlantes et lancinantes; il y a souvent des élancements vifs dans la matrice, comme produits par un dard acéré, et qui se communiquent aussi aux cuisses ; peu d'appétit, constipation qui dure deux à quatre jours ; les selles se font avec de grands efforts; teint terreux ; frissonnement fréquent sans chaleur ni sueurs consécutives; tristesse, anxiété, quelquefois désespoir; fréquence et dureté du pouls.
Secale comuttim ne trouve pas sa sphère d'action dans cette maladie ; elle convient plutôt contre la gangrène
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de l'utérus et en général lorsque la vie est éteinte dans ces organes ou près de l'être* mais non pas quand elle s'eialte à un point tel qu'il s'y produit des formations pathologiques. Il mérite cependant toujours qu'on y ait égard et ne doit pas être tout à fiit exclu de la série des remèdes indiqués contre le carcinome utérin (1).
Sabinaqui semble convenir particulièrement aux femmes, l'emporte sur le remède précédent dans le cancer de la matrice. La pression avec pesanteur dans l'hypogastre, les douleurs contractives dans l'utérus, ressemblant à celles de l'enfantement, ainsi que dans les Tertèbres lombaires, l'écouieraent fréquent de sang caillé, qui augmente surtout par les mouTements, le museau de tanche étant constamment ouvert, indiquent son emploi.
Merctiriuset. staphysagria soat des remèdes intercurrents très-convenables. Ils sont même les moyens principaux contre le carcinome utérin, s'il s'accompagne de douleurs dans les os du bassin et dans le fémur, et même de gonflement de ces organes. Ils sont mënae indispensables sans ces symptômes si , comme cela arrive souvent, une complication syphilitique ou mercurielle peut être regardée comme la cause fondamentale. C'est pourquoi le choix peut aussi porter sur acidum nitri. ou du moins il mérite qu'on y ait égard, quand les malades accusent une pression dans le ventre et des maux de reins, des douleurs spasmodiques comme si le ventre allait s'ouvrir, de sorte qu'il leur est impossible de prendre un instant de repos ; serrement, s'il y a pression jusque dans l'intérieur du vagin, comme si tout devait sortir par ces parties, avec maux de reins et traction dans les ban-
(1) yojtt Hâmoirc sur l'action du seigle ergoté dans les affccdons }x\i~ liât» (Mém^et di (Académie nationale de médecine, Paris, 1849, t. »v, pag. 406J.
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elles et te Icmg' des JBiobes, -feiblesse extrëtne avec impossiMllté de parler, perte de la respiration et nécessité de garder le lit.
Carbo regetoWfis seconde parfaitement l'action des antres remèdes et convient surtout contre les douleurs brûlantes, insupportables dans le bassin, qui se font sentir à une époque fixe de la journée, s'exalleot de plus en plus, et enfin diminuent insensiblement. J'ai réossi à écarter entièrement ce symptôme avec deux ou trois doses de ce remède.
Kali oarbonîcum est toujours utile quand le sang est acre, fétide et altéré, et que l'écoulement s'accompagne de légers frissons et de douleurs spasmodiques dans le bas-ventre.
Conium , dont l'action salutaire sur les organes glandulaires chez les femmes est connue, est indispensable dans le traitement de ce carcinome ; il en est de même de sulphur.
CHAPITRE III
SQUIREHE BT CANCER DU SEIN {SdrrhuS et caUCCr
mammœ).
De toutes les affections cancéreuses, celle-ci est certainement la plus fréquente; elle atteint presque exclusivement la femme (1). Il est possible que le germe de cette maladie soit dû à ce que les femmes ne font pas attention aux petites nodosités et aux indurations qui se
(1) Voyez CruTeilhier, Mémoire tur tet corpijibreux de la mamelle, <!l 1& discussion b laquelle lia donné lieu dans le seiDdel'AculéQiiedeinédocine (fiui/«ïte de f Académie de mMedne, Parit, 1844, p«ges 350 et suiianles).
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forment de bonne heure ^ds leur sein ou bien que, par excès de pudeur, elles attendent trop longtemps avant de se confier à un médecin. Il n'est donc pas étonnant que ces nodosités , qui persistent sans changement et sans douleur jusqu'à l'Age critique, commencent tout h coup à croître et A devenir doulonreuses. Si elles n'avaient pas pour cause la psore latente, elles ne se développeraient que très-rarement et resteraient comme une masse indolente et indifférente sans subir la moindre altération. Sans cause appréciable, ou bien à la suite d'un coup, d'une pression, etc., on voit ordinairement apparaître dans la mamelle une tumeur dure, arrondie et mobile, qui en s'a grandissant devient inégale et bosselée ; il s'en forme plusieurs autres qui semblent être unies entre elles par des cordons de tissu cellulaire induré. Ces différentes tumeurs, en s'agrandissant, se confondent entre elles et avec la glande, et s'étendent surtout vers le creux de l'aisselle. Il y survient des élancements douloureux , instantanés qui n'augmentent pas par la pression et qui envahissent souven t l'épaule et le bras. A mesure que la tumeur augmente de volume et que les douleurs deviennent plus violentes, elle se rapproche de la peau qui prend un aspect strié]et comme cicatrisé, et dont les glandes sébacées se remplissent souvent d'une masse noire. La peau finit par devenir adhérente à la tumeur : celle-ci présente un point saillant, devient rouge et s'amincit ; les veines se gonflent, le mamelon se rétracte et forme une excavation. Enfin la peau se fendille et forme un ulcère qui s'étend dans toutes les directionsetprésentedes bords durs, d'un rouge foncé, luisants, une surface très-inégale, grisâtre, qui sécrète une matière ichoreuse, fétide, peu abondante. Cet ulcère ressemble du reste plutôt à une fissure profonde et ne présente pas d'excroissances. Les glandes de l'aisselle, de
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la région claviculaire, de la nuque , etc., se tuméfient, si cela ne s'est pas d^& fait auparavant...
Cest surtout h cette époque, lorsque les tumetu-s sont adhérentes, immobiles et dures comme la pierre, que les malades se plaignent d'une sensation de pesanteur pénible, avec douleurs continues, peu intermittentes, lancinantes, térébrantes, qui partent rapidement du creux de l'aisselle; en outre, de douleurs rhumatismales dans différentes parties, surtout aux lombes et dans les cuisses.
La nutrition est gravement altérée, la face prend un aspect maladif, terreux; le bras du côté affecté se gonfle et ne peut pas être écarté du corps; enfin la coUiquation Tient se joindre aux douleurs insupportables, continues, et la malade ne tarde pas à succomber.
Les phénomènes concomitants du cancer du seio varient encore sous d'autres rapports. Souvent le squirrhe existe longtemps sans causer la moindre incommodité ; d'autres fois il se développe promptement, et avec lui l'affection générale : dans d'autres cas celle-ci ne se manifeste que plus tard. Souvent aussi le passage à l'ulcération est la conséquence d'une violence extérieure, quelquefois de l'aménorrhée. Le cancer ulcéré est excessivement douloureux ; cependant il n'en est pas toujours ainsi.
En général, plus les douleurs sont vives dans le squirrhe et le cancer, plus sa marche est rapide. C'est sous ce rapport que l'on peut admettre un cancer du sein aigu et chronique. Le premier commence comme une tumeur dure et profonde qui, d'abord mobile, finit, au bout d'un ou deux mois, par adhérer à la peau qui devient alors terne. La dureté envahit bientôt toute la mamelle et ne devient proéminente que dans un point circonscrit; elle est d'un rouge pourpre luisant, et élastique, comme si elle contenait un liquide, et les douleurs se manifestent
par des élaucemeots vifs, comme dans le panaris. La glande mammaire ne s'accrott pas d'une manière uniforme, mais elle présente des tumeurs isolées; les glandes de la peau semblent être agrandies, etla surfaceest garnie de petits points blancs qui deviennent de plus en plus distincts à mesure que la tumeur augmente de volume. Uq suintement se forme à son sommet, sans cependant passer à la suppuration ; mais, dès à présent, le squirrhe s'étend avec augmentation de rougeur et de douleur ; la face prend une expression de douleur et d'anxiété, la peau a une teinte jaune-paille ; la malade est très-faible et abattue. Les plus volumineuses parmi les tumeurs deviennent noires, se rompent et versent une petite quantité de sang, et plus tard de la sérosité. La surface se détache subitement dans une grande étendue ; la mamelle semble comme excavée par un ulcère irrégulier, rempli de plaques noires, mortes, et dont les bords sail- .lants sont garnis de tubercules qui s'ouvrent, se vident et forment des ulcères profonds, grisâtres, qui augmentent constamment l'ulcération. Le squirrhe chronique est sec et dur comme le cartilage : arrivé à un certain degré, il se racornit, de sorte que la tumeur présente, par suite de la contraction et des rides de la peau, différentes entailles, dans lesquelles le mamelon rétracté est tout k fait caché. On l'observe surtout chez les vieilles femmes maigres qui ont la fibre sèche et rigide. Les douleurs ne sont pas très-considérables, et le mal peut persister pendant des années sans faire de progrès notables.
Une foule de tumeurs du sein présentent une grande ressemblance avec le squirrhe, mais elles se guérissent bien plus facilement. C'est à elles que se rapportent trèsprobablement les cas des prétendues guérisons de squirrhe. En les énumérant, je laisse aux praticiens le soin
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de rechercher leurs particularités et leurs signes distiuctib. Les void :
l* AffectiMi ioflammatoire et gonflement douloureux des glandes lymphatiques ou de la glande mammaire elle-même; 2» tumeurs laiteuses; 3° gonflement scrofuleux ; 4* affections herpétiques et psoriques, surtout au pourtour du mamelon; 5° tumeurs enkystées; 6* dégénérescence stéatoraateuse ^ 7° fongus médullaire; 8° tumeur h^natode ; 9° hypertrophie (1).
Traitement. Malgré le nombre assez considérahle des moyens en apparence salutaires, la thérapeutique de cette aflfection laisse encore beaucoup à désirer. Plusieurs d'entre eux correspondent aux divers états morbides, et procurent souvent la guérison. Mais il en est autrement du cancer de la mamelle : la guérison n'est possible que dans les premières périodes de la maladie : au delà, elle est tout à Tait impossible, dans l'état actuel de la science. Espérons cependant que les recherches assidues des médecins homœopathes arriv erontà combler ce vide si sensible dans noire matière médicale.
On connaît une foule de remèdes qui peuvent résoudre les duretés douloureuses survenues, sans cause appréciable, dans le sein des jeunes filles.
Chamomilla m'a rendu de grands services quand des douleurs rhumatismales, tractives dans les tu meurs glanduleuses indurées, sur lesquelles l'impression de l'air exerçait une influence fAcheuse, s'aggravaient la nuit ; on bien si une rougeur érysipélateuse se montrait sur lu glande mammaire indurée, avec douleurs déchirantes, tractives et grande sensibilité au toucher.
Arnica rivalise avec la camomille, à moins que celle-ci
(t) Chelius, Handbuch <ler Chirurgie. Bd.ll, p. 615. — Vidât (JeCassii;), Tfalfi de Palhtlo0e externe. Paris, 1818, l. IV, pag. »9.
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ne soit indiquée par les symptdmes caractéristiques de l'aggravation nocturne.
Bellaéotma n'est pas moins importante dans un état semblable, lorsqu'une inflammation érysipélateuse accompagne la tumeur et l'induration de la glande mammaire, avec élancements brûlants, exaltés par le toucher et par le mouvement. Dans ce cas, arsenicum pourrait aussi être indiqué, si le brûlement ne s'accompagnait pas de douleurs déchirantes au lieu d'élancements, qu'il ne fût pas soulagé par te mouvement, ni a^avé par la chaleur extérieure, et qu'il n'empécbât pas la malade de rester couchée sur le côté affecté.
Bryonia mérite aussi attention dans cette sorte de duretés et d'indurations du sein, lorsqu'il est te siège de douleurs tensives, tractives et déchirantes , semblables aux douleurs rhumatismales, et s'aggravant par le mouvement du bras du câté affecté, ainsi que par le toucher.
Clematis est un moyen incomparable dans les indurations de glandes isolées du sein, qui ne sont douloureuses qu'au toucher, et convient, en outre, dans les dégénérescences cancéreuses, et même dans les ulcères cancéreux avec douleurs pulsatives, brûlantes, et quand il existe des douleurs lancinantes au toucher dans les bords de Vulcère. Ce moyen l'emporte sur cicuta virosa, qui répond mieux à la douleur d'excoriation, ou àla sensation 'comme après un coup ou une contusion, et qui se manifestent dans d'autres parties du corps, et non dans le sein.
PtdsatUla , ce remède par excellence des femmes, offre aussi de nombreux pointa de rapport avec celte maladie. Elle est indispensable pour résoudre les duretés douloureuses chez les jeunes filles.
Parmi les préparations mercurielles , c'est surtout mercuritts corrosivus qui pourrait trouver ici son application. Il y a longtemps que je n'emploie plus le mer-
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cure dans le traitement de ces affections, parce que son action n'est que passagère.
Lorsque tous ces moyens n'ont amené aucun résultat, c'est une preuveque la maladiedépend d'une cause interne et cachée. Quand elle a été produite par un coup, une contusion, une chute, etque le médecin est appelé à temps, on emploiera amica à l'eitérieur et à l'intérieur. Mais s'il s'est déjà écoulé un temps plus ou moins long depuis l'accident, qu'il y ait des tubercules, et que des élancements passagers s'y fassent sentir, on ne doit rien attendre de l'arnica et il faut recourir à un moyen plus énergique, c'est-à-dire plus spécifique.
Conium se trouve alors souvent indiqué, bien qu'il ne suffise pas dans tous les cas. Il est indispensable dans la période avancée du cancer; mais il trouvera sa véritable sphère d'action si les glandes , sans avoir pris déjà un caractère suspect, passent cependant, à la suite du moindre refroidissement, à un état en apparence inflammatoire, et que les douleurs brûlantes, lancinantes deviennent de plus en plus fortes, et surtout tellement vives ta nuit, qu'elles troublent le sommeil. Mais, lors même que conium serait dans la plus par^ faite harmonie avec la maladie, il oe suffira que rarement pour la guérir, parce que la psore latente dans le corps, en se joignant à la cause occasionnelle souvent peu apparente, revêt la maladie, en dépit des médicaments les plus convenables, d'une forme bien plus grave qui alors nécessite l'emploi d'une foule d'autres agents thérapeutiques, tels que beUadoana, arserUcum, clematis, et surtout :
Kreoaotum. qui m'a semblé être très-utile lorsque tout le sein étaitdur, d'un rouge livide, et farci de tubercules, sur plusieurs desquels se montrait une petite croûte, surtout au pourtour du roatnelon, où elle était plus grande ; ces
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croûtes en se détachant souvent, donnaient lieu à l'écoulement fréquent d'une grande quantité de sang épais et foncé/suivi ordinairement de syncope. A l'aide de comum, j'ai arrêté ces hémorrhagies pendant un certain temps et apaisé au moins les douleurs ; mais je n'ai pu ni avec acidum nitri. ni avec thuja, conium. hepar ni autres, faire rétrograder cette désorganisation aussi avancée, et la malade succombait à ime nouvelle hémorrhagie violente qui amenait une anémie complète. La kréosote a incontestablement une grande puissance d'action dans le cancer du sein parfaitement développé ; mais elle doitêtreemployéeplustôtque je n'ai pu le faire, et avant • que la maladie soit devenue incurable.
Carbo animalis et vegetabilis sont l'un et l'autre trèsutiles dans ces affections ; c'est ce que les médecins allopathes savaient beaucoup mieux dans le temps qu'aujourd'hui qu'ils paraissent les abandonner, parcequ'Usen ignorent les vertus médicinales. De tels moyens en nature n'ont qu'une action restreinte; il en est de mêmede natrum muriaiicttm, lycopodium, st/tcea et autres; il faut que leurs vertus médicinales soient développées par le broiement avec un véhicule non médicamenteux, et alors leur action se montre en raison du degré de développement qu'on leur a donné. C'est pourquoi on n'emploiera que les dynamisatJons élevées, c'est-à-dire les 12', 15% 18*, etc., mais non les plus élevées et moins encore les hautes puissances , et alors on sera étonné des résullats brillants qu'on obtiendra avec elles, quand on en aura fait un choix convenable.
Carbo animalis m'a procuré les plus grands avantages dans les tumeurs glanduleuses de toute sorte, mais surtout dans les tumeurs dures, douloureuses du sein. Je lui préfère carbo vegetabilis lorsque les douleurs sont brûlantes et déchirantes, que la malade accuse un
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de la dyspnée et de Tanxiété avec découragement et désespoir.
Phosphorus est iadiqué lorsque les parties musculaires ambiantes et les glandes axillaires sont siraultanément affectées, ou bien qu'elles l'ont été auparavant déjà. Les symptômes concomitants qui, pour la plupart, sont trèsmanifestes, décident ici du choix du remède presque plus que l'aflection principale ; il faut aussi que le caractère général de ce médicament soit considéré avec une grande attention : un thorax d'une conformation faible, avec disposition prédominante et même manifeste à la formation de tubercules, une grande sensibilité au froid, l'augmentation des douleurs à la uuque , la roideur des bras à chaque changement de température, etc., tous ces signes appellent le phosphore.
Lackesis, k en juger par ses effets pathogénétiques, peut rivaliser avec le phosphore. Ses symptômes saillants sont : saignement des plaies en général et surtout de l'ulcère cancéreux; le sang est noir; le fond de l'ulcère livide, rouge foncé, et présente comme des stries noires de sang caillé.
Ferrum aceiicum, bien que ses symptômes ne parlent que fort peu en faveur de son emploi contre le cancer du sein, m'a cependant rendu de grands services dans cette maladie. Je l'ai administré en alternance avec arsenicum chez une paysanne que j'ai traitée tout récemment. Elle avait subi plusieurs fois l'extirpation des glandes ; mais après la dernière opération elles avaientapparu en si grand nombre dans le creux de l'aisselle, que l'opération devenait désormais impossible. Son peu d'intelligence ne lui permettait pas de me renseigner sur la nature des douleurs. Je lui donnai d'abord sulpkur, ensuite ferrum, arsetttcum, graphites, kreosotum, et avec ce traitemeot le mal II. la
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sembla au moins s'arrêter; plusieurs petites tumeurs finirent même par disparattre.
Grupkites ne doit pas non plus être négligé, comme l'indiquent suffisamment parmi ses symptômes la tumeur et la dureté des glandes mammaires. Au reste, ce moyen montre dans beaucoup de particularités une action tellement salutaire sur les parties génitales de la femme, et notamment sur les organes glandulaires, qu'on peut en conclure à son efficacité dans le cancer du sein. L'expérience ne me permet pas d'en certifier toute l'utilité dans cette affection.
Bepar stdphuris convient parfaitement contre les in* flammationset les suppurations des tumeurs glanduleuses en général, ainsi que contre le cancer du sein comme le prouve son symptôme : * ulcères carcinomateux au sein, avec douleurs brûlantes, lancinantes et répandant une odeur de fromage fort. •
Lorsque je reconnaissais l'existence de la psore, je ne manquais jamais de débuter par une ou deux doses de psoricnm . suivies de sulpkur qui correspond aussi aux affections cancéreuses de la mamelle. Outre ces moyens, lycopodium, aurum muriaticum elbaryta muriatica. nitri acidum, siliceii, sejum, colocyitthis, etc., peuvent être pris en considération.
L'emploi de l'instrument tranchant rend la maladie incurable pour l'honiinopathie ; elle éclate alors avec une violence bien plus grande en faisant des progrès irrésistibles et en envahisnunt même jusqu'aux ovaires. On ne doit jamais avoir recours aune opération chirurgicale contre les duretés squirrheuses et l'ulcère carcioomateux du sein. Toutes les prétendues guérisons ne sont basées que sur uneerreur de diagnostic; au lieu d'une tumeur squirrheuse, on n'a fait qu'extirper une glande engorgée, À moins qu'on ne s'imagine avoir guéri par
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ropération, si, au bout de six mois ou même pins tard, une affection autre que celle du sein se déclare et amèoe uue terminaison fatale.
CHAPITRE IV
CANCER DE LA FACE ( DES LÈVRES, DES JODBS, DU NEZ ET DE LA langue).
Le cancer de la face s'observe le plus souvent à la lèvre inférieure, d'où il s'étend aux parties voisines; quelquefois il se manifeste dans d'autres parties. Il se développe tantôt dans nu endroit recouvert d'une croûte ou d'un ulcère^ qui s'étend petit à petit, et donne naissance k des excroissances fongueuses, etc. ; tantôt la lèvre se tuiuéOe, durcit, devient inégale, volumineuse, très-douloureuse ei finit par s'ouvrir. Il envahit successivement la peau du menton, la muqueuse de la cavité buccale, les gencives, les glandes sous-maxillaires, et détruit la lèvre et les os. I^s ulcères de la lèvre prennent souvent un caractère de malignité, sans être précisément cancéreux; c'est ce qui arrive notamment pour les ulcères syphilitiques.
Le cancerdela langue commence ordinairement par un engorgement dur, circonscrit, siégeant sur un côté de la langue et dans lequel se font sentir desdouleurs lancinantes, suivies bientôt de l'ulcération de la tumeur qui gagne rapidement en étendue. La texture lâche de la langue, l'action incessante de la salive, le contact avec les pointes aiguës de dents cariées, qui irritent la partie correspondante du bord de la langue, l'ulcèrent, et, par'la continuité deleur action, unissent par provoquer la dégéoératioD cancéreuse de sa surface. Quelquefois les papilles de la face dorsale de la langue sont hypertrophiées et for-
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ment des excroissances fongueuses. Les ulcères syphilitiques de la langue deviennent souvent carcinomateux.
Comme tout autre cancer, celui de la face dépend d'une diathèse cancéreuse qui peut aussi être héréditaire.
Causes occasionnelles. Les coups, les contusions, les topiques irritants appliqués sur un ulcère, une induration ou une excroissance de la face, des lèvres ou du nez, les scrofules, la syphilis, la suppression dcssécrétionshabituelles.
Le pronostic n'est pas toujours favorable, bien qu'un grand nombre de cas aient été guéris par un traitement honiœopathique secondé par un régime convenable. La gravité du pronostic croît en raison de l'étendue du cancer et de la constitution du sujet; il est également sérieux pour le cancer qui reparaît après l'excision. L'instrument tranchant doit être évité dans ces formes de cancer comme dans toutes les autres.
Traitement. — Arsenicum est le remède principal. L'allopathie l'emploie sous forme de liqueur de Fowler etde pâle de frère Côme : cependant aucune de ces préparations ne renferme l'arsenic pur , mais mélangé avec d'autres substances , et on les prescrit à des doses tellement fortes qu'elles détruisent plutôt qu'elles ne guérissent. Ce n'est que par des intoxications arsenicales que nous connaissons la plupart des symptômes du cancer de la face ; ils sont cependant tellement caraciérisés, qu'ils peuvent parfaitement bien servir comme indication curative. Le petit nombre d'effets pathogénétiques obtenus par l'expérimentation, n'en sont pas moins propres à faire ressortir le caractère particulier et la grande importance de l'arsenic. Ces symptômes sont : tumeur brûlante dans le nez, douloureuse au toucher; tumeur noueuse dans le nez; ulcération à la partie supérieure des narines avec écoulement icboreux, fétide ; ulcères au visage ;
■|.,,i,.., vX.OOc^lc
CANCBH DE Lk FACE, ETC. 377
ulcère verruciforme à la joue ; sécheresse et gerçuresdes lèvres; bande bruoâtre semblable à une brûlure à la partie rouge des lèvres ; saignement de la lèvre Inférieure ; ulcération autour des lèvres ; éruption carcinomateuse à la lèvre inférieure, à croûte épaisse , k bords durs et boursouflés et d'un aspect lardacé, accompagnée de douleurs brûlantes, surtout quand les parties se refroidissent ; ulcère rongeant à ta lèvre , douloureux le soir, au lit, avec douleurs déchirantes et cuisantes le jour, occasionnées par le mouvement, s'aggravant surtout par le toucher et le contact de l'air, et troublant le sommeil. Érosion de la langue sur le côté et sur le bord antérieur avec cuisson; langue noirâtre, fendillée.
Bien que l'arsenic ne guérisse pas à lui seul tous les cas de cancer de la face , et qu'il doive être appuyé et même quelquefois remplacé par d'autres agents thérapeutiques, il est néanmoins d'une grande efficacité lorsque la dyscrasie carcinomateuse est évidente et trèsdéveloppée dans l'organisme. Il est sans contredit le moyen le plus énergique contre le cancer du nez , de la laîtgm et le cancer alvéolaire.
Clematis, dont l'expérience a constaté les bons effets dans les souffrances occasionnées par l'abus du mercure, les indurations même squirrheuses, est souvent indiquée contre le cancer des lèvres. Elle guérit fréquemment les ulcères sypbilitico-mercuriels des lèvres , qui ont dégénéré en ulcères carcinomateux; elle n'est pas non plus sans utilité dans le cancer alvéolaire, lorsqu'il survient, dans les bords de l'ulcère au toucher, des douleurs tractives, tressaillantes et des élancements brûlants qui rayonnent vers tout le côté de la face jusqu'à l'œil et à l'oreille.
Aurum melalUcum l'emporte sur la clématite dans le cancer dunei, des lèvres et alv&^aire , cbsi les sujets af-
fectés d'une dyscrasie syphilitique ou syphilitico-mercurielle. Cependant la diatbèse scrofuleuse ne doit pas non plus en être exclue. Je ne peux pas affirmer si ce moyen convient à la dyscrasie carcinomateuse seule; je crois néanmoins que la présence des autres cachexies n*e5t pas toujours la condition indispensable du succès de For. La nature du carcinome nous est peu connue ; nous ignorons s'il ne faut pas peut-être pour déterminer cette dyscrasie, l'action combinée de différentes autres pendant plusieurs générations, et qui niera alors qu'elle soit au moins très-rapprochée de la dyscrasie syphilitique?
On prescritaitrum muriaticum lorsque l'nlcéralion cancéreuse de la face a aussi envahi les os.
L'acide cMorhydrique est très-utile dans certaines formes du cancer de la face. Je l'ai prescrit avec succès, alternativement avec l'arsenic, contre le cancer de la langue. On trouve parmi ses symptômes : langue pesante et commetrop longue, en sorte que le maladepuisse à peine la remuer; grande sécheresse de la bouche et de l'arrière-bouche ; pustule brûlante et ulcère profond sur la langue , à fond noir et bords superposés. Lorsque la dégénérescence cancéreuse a attaqué les os , qu'il eiiste ou non une dyscrasie syphilitique , il faudra peut-être avoir recours k mercurius, qui peut être un excellent remède intercurrent dans ces affections et principalement dans le cancer des lèvres. Comme l'acide nitrique , il convient surtout quand les ulcères saignent beaucoup et qu'ils sont !e siège de douleurs lancinantes, brûlantes. Asa trouve aussi alors sa place quand, en outre , les bords des ulcères sont durs, livides et sensibles au toucher.
Coniwn s'est montré salutaire dans plusieurs affections cancéreuses dues à un coup ou à une contusion»
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Les ulcères rongeants noirâtres de ta face et des lèvres, avec écoalemeot ichoreux, sanguinolent, fétide, semblent réclamer l'emploi de ce puissant antiscrofuleux dans le cancer de la face.
Carbo animalis ne possède qu'un très-petit nombre de symptômes qui soient en rapport avec cette affection. Les essais inutiles faits par les allopathes avec le charbon pur ou mêlé avec la pâte de frère Cônie ont peutêtre déterminé les homœopathes à s'en servir à leur tour contre le cancer de la face et surtout du nez.
Calcarea carboiiica, bien que ses symptômes n'offrent pas une grande analogie avec l'ulcère cancéreux, trouve néanmoins, comme antiscrofuleux, sa place dans le traitement de celte affection, attendu que celle-ci est particulièrement favorisée par la diatbèse scrofuleuse. Les polypes dans le nez, qui correspondent à la chaux, sont des dégénérescences de la muqueuse nasale, qui facilitent le développement du cancer du uez, surtout quand le sujet est dyscrasique ; il en est de même des boulons , des ulcérations et des croûtes dans le haut des narines, avec tuméfaction, lorsque la durée de ces symptômes s'est trop prolongée, ainsi que des affections des lèvres.
Les symptômes des diverses dermatoses, auxquels correspond siUcea, comme par exemple les taches tubéreuses, noueuses ; les gon&ements des glandes lymphatiques suppurants; les indurations squirrheuses ; les ulcères putrides, rongeants sm-tout par suite de Tabus du mercure, avec odeur pénétrante ; les ulcères accompagnés de douleurs térébrantes , lancinantes , et avec suppuration au-dessous] de leur surface; d'un autre côté, le foogus hématode dans l'ceil (bien que dans ces cas, caicarea, sepia, lycopoditim, Ihuja, rivaliseot avec la silice), les escarres et ulcères dans le nez, les gerçure et lesrhogades de la peau, les indurations squirrheuses
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au visage et à la lèvre supérieure; les croûtes que l'on observe sur ses bords avec douleur cuisante ; les ulcères douloureux, fougueux et carcÎDoinateux à la lèvre inrérieure : tous ces signes dénotent sa convenance dans les affections carcinomateuses.
Ou a vanté refficacité de sulphur dans le cancer des lèvres surtout ; je le regarde en tout cas comme un moyen très-propre à seconder la médication, à moins que les progrès rapides du mal n'exigent l'emploi d'autres remèdes plus héroïques. Lorsque l'amélioration s'arrête, même avec les agents thérapeutiques les mieux choisis, une dose de soufre réveillera facilement la réceptivité de l'organisme. C'est là la véritable sphère d'action du soufre dans le cancer de la face ; car, même dans les cas où la suppression d'exanthèmes chroniques a provoqué des métastases sur la face, et que celles-ci on t pris un caractère carcinomateux, le soufre n'est pas le spéciGque et ne doit pas être donné dès le début, mais seulement après l'apaisement des symptômes les plus graves.
Sepia mérite d'être recommandée dans le cancer du nez, surtout quand il y a une douleur brûlante vive dans les éruptions qui forment de grandes escarres ; ceux-ci s'épaississent, s'étendent et laissent écouler un liquide corrosifqui fait que l'ulcère cancéreux gagne rapidement en étendue. Bientôt des phénomènes fébriles, se répétant plusieurs fois par jour, prouvent la participation de l'organisme tout entier. Le moral du malade doit aussi être pris en considération, et à cet égard tepia est indiquée par la mélancolie, une inquiétude très-grande sur sa santé, la pusillanimité, avec accélération du pouls et de la respiration, comme si elle allait être suspendue. — J'ai encore à dter deux rraièdes qui m'ont procuré d'excellents résultats contre les txcrrMtamxt contes de la face, qui avaient une grande tendance à se transformer
CANCBB DE LA FACE, ETC
en ulcères malins. J'ai guéri avec antimonium crvdum, une corne de la lèvre ioférieure, qui se détachait tous les huit jours et se reproduisait sans cesse. La surface de la peau sur laquelle se trouvait la base de la corne était alors mise au vif et s'engorgeait de plus en plus après chaque chute ; les bourgeons charnus ressemblaient aux papilles de la racine de la langue, et chacun d'eux séparément était recouvert d'une matière visqueuse.. Quand l'escarre restait plusdehuitjours.alorsce liquide suintait entre elle et la corne, et développait celle-ci en largeur. Du reste, cette végétation était indolore, elle ne devenait qu'un peu sensible au toucher et saignait alors légèrement J'administrai à l'intérieur la 3* dilution d'antimoine, une fois par jour ; àl'extérieurjerecouvris la partie d'un emplâtre enduit de beurre d'antimoine.
Rantmculus bidbosiis. Chez un autre sujet il y avait une végétation cornée, semblable à celle que je viens de décrire ; elle siégeait sur le front et était très-sensible ; le malade y ressentait un prurit brûlant et l'escarre se formait plus rapidement. A l'endroit qu'elle avait occupé, il se forma un ulcère rongeant à bords aigus. Après avoir employé sans résultat l'antimoine pendant six semaines, la G' dilution de rantmctdus à l'intérieur matin et soir, et la 1" à l'extérieur, amenèrent promptement une amélioration, et la guérison fut parfaite au bout de quelques semaines.
Quant à ni£rt acidttm dont j'ai vanté les bons effets dans les affections carcioomateuses de la face, qui dérivent d'une dyscrasie syphilitique ou syphititico-mercurielle, je l'ai également employé avec beaucoupde succès contre les végétations de la face semblables aux granulations de la fraise et contre les autres excnùssances qui gagnent rapidement en volume et en étendue. Dans ces ca» je l'administrais & l'intérieur k une dilution
élevée, à l'extérieur à la 1" dilution. L'afiection ne présentait pas toujours un caractère syphilitique.
CHAPITRE IV
GUraRËŒ DE LA, BOUCHE, CANCEE AQUATIQUE {^'oma,
cancer aquaticus).
h» pustule maligne attaque les tissus en commençant par la peau, tandis que dans la gangrène de la bouche un travail morbide semblable se fait dans la membrane muqueuse buccale. On n'observe que rarement des symptômes généraux au début de ta maladie ; un bouton ou une pustule blanchâtre, rougeâtre, souvent noirâtre s'élève toutà coup dans la cavité buccale et forme une escarre; le tissu cellulaire environnant est tuméfié, dur, sans douleurs, et il n'est ni rouge ni très-blanc ; lesjoues, les lèvres, les paupières sont fortement œdématiées ; la peau est pâle, livide, comme la cire, luisante ; les glandes de l'oreille et du col sont en même temps sympathiquement affectées. La pustule s'ouvre promptement, verse une sanie noirâtre et devient livide ; il se forme tout autour à une grande étendue une escarre gris cendré ou noire, pulpeuse, ou bien une pulpe putride, terne, dans laquelle toutes les parties indistinctement sont dissoutes. La destruction commence immédiatement au milieu de la joue ou à la commissure des lèvres, et envahit nonseulement les parties molles, mais encore les os, les dents; elle peu t gagner l'orbite, le front, et même le cou et la poitrine. L'tilcëre est irrégulier, déchiqueté , insensible, et sécrète une matière sanieuse, teroe, sanguinolente, d'une odeur gangreneuse; les bords sont durs, dentelés, noirs comme du charbon, entourés d'un cercle rouge foncé.
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Inisant ; les parties qui ont été détachées ne saignent pas. Au l>out de trois à huit jours, les Joues, les lèvres et les paupières peuvent être converties en une masse putride, mollasse. La respiration devient gênée, le pools petit et fréquent; il se déclare une diarrhée colliqualive, etc. Si l'on parvient à arrêter la destruction, la partie gangrenée se délimite par une ligne rouge ; l'odeur cesse; l'ulcère sécrète, au lieu de la matière ichoreuse, un pus de bonne nature, et sa surface offre de bonnes granulations.
La gangrène de la bouche n'affecte presque que les enfants de deux à dix ans, très-rarement les adultes, et plus rarement encore les enfants h la mamelle. Ce sont généralement des sujets délicats, blonds, malsains, scrofuteux, mal nourris, vivant dans un air vicié, élevés dans des maisons d'enfants trouvés, d'orphelins, dans les hospices. Quelquefois ce cancer se manifeste comme affection secondaire des morbilles, de la scarlatine, de la variole , de la coqueluche, de la dysenterie , des fièvres typhoïde et intermittentes. II ne se montre pas sous forme épidémique et ne se rencontre que très-rarement.
Le pronostic sera toujours fâcheux, tant que l'homœopathie n'aura pas trouvé un spécifique. La terminaison est généralement £atale.
Traitement. Bien que je n'aie jamais observé cette maladie, je crois cependant qu'elle tombe dans la sphère d'action de plusieurs remèdes.
Secah cornuium semble être le premier spécifique de la gangrène de la bouche. Ce remède, éminemment perfide, tend constamment à détruire la vie de dedans en dehors , sans pour ainsi dire donner le moindre avertissement. Mais ce n'est que dans le corps sain et pris à forte dose qu'il accomplit son œuvre de destruc-
tion ; tfindis que, pris à faible dose, il exerce une actioD salutaire sur l'organisme malade. J*ai trouvé dans les autopsies la confirmation de mon opinion ; en effet, celles-ci nous montrent assez souvent des traces de gangrène de Testomac, des poumons et d'autres viscères ; le cœur et les poumons sont ordinairement pâles, flasques et anémiques. L'arsenic est le seul remède dont les symptômes offrent de ta ressemblance ou de l'identité avec ceux du seigle ergoté ; mais il semble lui être inférieur dans cette maladie. Comme je l'ai déjà fait remarquer à propos du cancer utérin, on ne peut tracer qu'un tableau général du seigle ergoté; il faut qu'on connaisse parfaitement le caractère du remède pour en faire usage dans le traitement de la gangrène de la bouche.
T.a grande ressemblance que présente celte maladie avec la pustule maligne, d'après quelques autres avec le charbon, me suggère l'idée déjà émise parGross (i), que peut-être Vanthraàne pourra être d'un bon secours quand le seigle ergoté a échoué. Sans être partisan des médicaments isopalhiques que je ne regarde que comme des pis-allers, je croîs que dans des cas aussi désespérés on ne doit négliger aucune chance de salut.
Mercuritts corrosivus a été recommandé par plusieurs médecins qui ont donné quelques détails insignifiant!» sur cette maladie, bien que ses symptômes ne parlent que très-peu en faveur de sa vertu curative, et que son caractère général n'offre pas la moindre analogieavec le aoma.
Je ne pense pas non plus que l'ellébore nmr, administré de bonne heure , puisse prévenir l'affection. L'érup-
(i) AUg. homaop. Zettimg, LUI, p. 92.
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tioD de la bouche qui caractérise l'ellébore , n'a rien de comuiuD avec la gangrène ; elle tient plutôt des aphtbes.
lodium, peut-être aussi kali hydriodicum, paraissent mieux convenir que les deux précédents. C'est ce que prouvent les symptômes de l'iodé : ulcère de la joue gauche avecturaeur des glandes et nodosités dures ; vésicules dans la bouche avec écoulement abondant d'une salive infecte et gonflement des gencives, petites élevures sur la face interne de la joue droite avec inflammation des parties voisines; exhalaison d'une odeur putride par la bouche; amaigrissement rapide jusqu'à l'état de squelette, avec flèvre hectique. Quant aux inconvénients qui résultent de la longue durée d'action de l'iode, on pourra facilement y remédier en l'administrant à des doses plus fortes et plus rapprochées. Pour ma part, je ne m'élève jamais au-dessus du juste milieu quant aux doses, et je n'emploie jamais les puissances élevées et moins encore les hautes puissances ; car id il s'agit de saturer le plus proraptement possible l'organisme malade avec le médicament qui lui convient.
J'appelle encore l'attention des médecins sur acïdum muriaticum, tanarus emelicus, carbo veget(Unlis, clUontm, kreosotum.
CHAPITRE VL
SQUIRBHE ET CANCEK DE l'bSTOHAC, INDUKATIONS DE
l'estomac (Scirrhus et carcinoma ventricuît).
Symptômes précurseurs : Dyspepsie, douleurs sourdes, pesanteur, tension à Tépigastre, flatuosités, quelquefois avec pyrosis, vomituritions, vomissements aqueux ; le matinàjeun.régurgitationsd'un liquide aqueux, muqueux,
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filant, souvent en forte quantité, après quoi les accidents cessent pendant le reste de la journée. A une époque plus avancée il s'y joint des vomissements, une ou deux heures après le repas ou plus tard, et bien qu'une nourriture facile à digérer puisse prévenir pendant un certain temps cet accident, il se reproduit cependant ordinairement après le moindre excès, et même sans aucune cause, par suite des progrès de la dégénérescence cancéreuse de l'estomac. Cet état peut- durer des années, .
Symptômes du cancer développé. Si Ton palpe la région épigastrique et l'hypocondre droit, on y sent une tumeur dure, résistante, circonscrite, plus ou moins considérable, tantôt facile à déplacer, tantôt immobile et adhérente aux parties voisines. A mesure que la lésion anatomique fait des progrès, les vomissements deviennent habituels et se montrent trois ou quatre heures après le repas, et même àjeun. Les matières vomies sont noirA- Ires, couleur de chocolat, de marc de café, ou de suie ; quelquefois même on y trouve du sang pur. Ces vomissements constituent le signe patbognomonique du cancer de l'estomac.
C'est dans cette période que les phénomènes de dyspepsie atteignent leplushaut degré d'intensité; le malade craint de prendre la moindre nourriture parce qu'il en éprouve chaquefois del'angoisse, qui vajusqu'à la piertede connaissance, des douleurs violentes d'estomac et enfin des vomissements. Souvent des douleurs continues amènent l'insomnie ; il y a généralement de la constipation, de l'inappétence, une soif vive; les urines sont peu abondantes, la peau sèche, parcheminée. Par suite des troubles de la nutrition, le malade maigrit jusqu'à l'état de squelette; il survient des symptômes bydropiques ; la face devient creuse et porte l'expression de la douleur ;
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lesyeai soDt caves et éteints ; la peau, d'abord terreuse, preod la teinte jaune-paille caractéristique. La circulation ne présente souvent que peu de temps avant la mort quelques symptdmes remarquables ; le pouls devient alors faible, petit et irrégulier. Quant au moral, le malade est en proie aune sombre mélancolie, au désespoir.
Tous ces phénomènes varient beaucoup; souvent la tumeur n'est pas appréciable, surtout quand le cancer occupe la cavité interne de l'estomac ou sa petite courbure. Les vomissements varient également sons le rapport du temps, de la quantité et de la qualité des matières vomies : il en est de même des selles, des symptômes de la dyspepsie et des douleurs (Canstatt).
La maladie affecte généralement une marche chronique,le malade succombe après des années de souffrances, si le médecin n'est pas parvenu à écarter l'affeclioQ pendant la période prodromique.
Etiologie. I^e squirrhe de l'estomac se montre le plus ordinairement entre l'âge de soixante à soixante-dix ans, puis entre quarante et cinquante ; il est plus fréquent chez les hommes que chez les femmes, probablement parce que chez celles-ci le cancer affecte plus souvent l'utérus et le sein. On regarde aussi la diathèse cancéreose héréditaire comme une cause prédisposante au cancer, de même que des influences endémiques, l'abus du cidre, des vins durs et acerbes, etc. On l'observe souvent chez les vieai ivrognes, surtout à la suite de l'abus des liqueurs alcooliques prises à jeun on sous l'impression de passions tristes, de chagrins prolongés. Les acides, le café, le thé, les émoUons de toute sorte, la vie sédentaire, le jeûne prolongé, la misère, les privations. TabuB des vomitifs et des purgatifs , les préparations de plomb, les poisons, l'abus du sel, la sup-
pressioD de la fièvre intermittente, des hémorrhagies, des exanthèmes chroniques, peuvent également devenir des causes occasionnelles.
Le pronostic est toujours fAcheux, quel que soit le traitement suivi.
Traitement. C'est sur le régime qu'il faut insister dès le début ; on empëcliera l'abus des boissons alcooliques, l'usage des reiuùdes stomachiques que désirent tant les malades et qui aggravent déjà le mal pendant la première période. On mettra le malade, autant que possible, à Tabri de toute émotion morale déprimante , il s'abstiendra des aliments et des boissons nuisibles. Ues allopatbes ont conseillé de faire boire de fortes quantités d'eau, surtout te matin à jeun, tant que la maladie n'est caractérisée que par le pyrosis. Sans blâmer ce moyen, je crois qu'il est préférable d'avoir recours aux moyens curatifs dont l'homœopathie dispose contre cette maladie. Beaucoup d'entre ceux indiqués dans la Gastralgie {Voy. Section Xill), notamment nux vomica et arsenicum, correspondent également aux symptômes précurseurs du squirrhe de l'estomac. T-e premier est en outre quelquefois utile dans des cas isolés d'indurations de l'estomac, lorsqu'il est appelé par l'ensemble des symptômes.
Les douleurs brûlantes, rongeantes, continues à l'estomac et au creux de l'estomac, qui accompagnent l'une et l'autre forme de maladie, expliquent la grande efficacité de l'arsenic, dont les effets pathogénétiques présentent les mêmes sensations de douleurs. 11 est en outre indiqué par la grande angoisse, le ballonnement et la tension de la région épigastrique et du côté gauche audessous des fausses côtes, par la douleur sécante , déchirante, alternant avec la douleur brûlante, rongeante, l'exaspération des souffrances après le repas et après
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miDuit, accompagnée d'une faiblesse extrême, par les Tomissements d'aliments mêlés de mucosités, dont la violence détermine souvent des défaillances. Dans ces cas, mezereum eiplumbum rivalisent quelquefois avec Tarsenic.
Mezereum est un moyen incomparable quand les douleurs d'estomac sont brûlantes, rongeantes, comme si la muqueuse était au vif, avec sensation comme si les aliments séjournaient longtemps dans l'estomac sans être digérés et y occasionnaient de la pression ; souvent il survient des vomissements sanguinolents et le malade est très-abattu et triste. Cetétat pourrait peut-être être attribué aussi à une gastrite chronique.
Plumbum mérite particulièrement égard dans le squirrhe développé de l'estomac. Si un remède peut dans ces cas encore rendre des services, c'est sans contredit le plomb, comme le prouvent les symptômes suivants : vomissements fréquents qui ne soulagent pas le malade, avec constipation opiniâtre; les matières vomies sont verdâtres, noirâtres, bilieuses, amères; les douleurs brûlantes , constrictives de l'estomac, qui reviennent par accès, sont très-violentes et s'accompagnent d'une pression anxieuse à la région du cœur et de sueurs froides avec angoisse.
Dans ces derniers temps , j'ai en outre fait usage de veratrunif carbo animaUs, conium et lycopodium ; le dernier surtout procure un grand soulagement dans le squirrhe de l'estomac. Administré & doses répétées, il est incontestablement le meilleur remède dans les induratiotis de cet organe, ainsi que carbo animaUs, qui est aussi très-efficace dans les crampes d'estomac violentes, as» sociées continuellement à une sensation de griffement et de ramassement dans l'estomac, k des flatuosltés et à un ballonnement du bas- ventre.
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Veratrum correspond aussi à cette dégéDérescence carcinomateuse de l*estomac. Bien qu'il ne puisse, pas plus que les autres remèdes, la guérir seul, il est cependant toujours bien placé lorsque l'amélioration s'arrête à la suite de l'usage prolongé du remède approprié, ce qui fait craindre une recrudescence. Je regarde le rératre comme principalement indiqué contre les vomissements noirâtres semblables à de la bile noire et à du sang, qui se déclarent de temps en temps.
J'ai vu conium produire d'excellents résultats dans divers cas déterminés par une contusion et par un coup de pied porté sur l'estomac.
Phosphorus s*est montré spécifique dans une espèce d'induration ou de rétrécissement du cardia, accompagnés de douleurs constrictiveset d'une sensation de tournoiement au creux de l'estomac, et de vomissements de matières claires, acidulés vers le soir et quelquefois la nuit, souvent avec renvois aigres, les aliments remontant dans la gorge aussitôt qu'ils étaient ingérés. Je l'ai prescrit récemment à des doses répétées : six, huit au plus suffisaieot toujours.
CHAPITRE PREMIER
DES HIDROPISIES EN GËNËRA.L.
Bien que Thydropisie ne soit pas une maladie idiopathique, mais seulement le symptôme d'une autre aiïectioD locale ou générale qu'il importe avant tout de guérir, ce D'en serait pas moins laisser un grand ride dans cet ouvrage que de la passer sous silence. Le médecin manquerait à son devoir si, uniquement porté & remplir l'indication des causes, it négligeait celle des symptômes. n s'agit pour lui surtout de soulager les souffrances du malade, dût-il même quelquefois paraître infidèle à son système. Remplir ce but, c'est pratiquer le véritable art de guérir. Nous avons aujourd'hui, il est vrai, des noms, des formes de maladies, des remèdes, des idées, des définitions tout à fait différentes de celles du passé ; mais ni l'art de guérir, ni la nature n'ont changé, et pourêtre bon médecin, il faut posséder toujours les mêmes qualités que du temps d'Hippocrate.
Caractères physiologiques des hydnqn'sies. Le travail morbide a son siège dans le tissu cellulaire, dans les membranes séreuses et quelques autres qui ont quelque analogie avec elles, comme par exemple la membrane
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interne de l'utérus. On peut démontrer dans toutes les hydropisies l'existence d'une affection locale, ou bien des altérations du sang. Le poids spécifique de celui-ci subit des changements k mesure que la maladie fait des progrès ; d'un autre côté, la quantité du sérum est plus forte et l'albumine et la fibrine diminuent ainsi que les globules.
C'est pourquoi la coagulabilité est moindre et les phénomènes de la dissolution sont apparents. La température baisse & la périphérie des organes ; la peau devient pâle, terreuse et prend une teinte cachectique. La nouvelle production morbide consiste dans une forte quantité d'eau, mêlée d'albumine et d'un peu d'osmazdme et de sels. Les altérations que l'on rencontre daos les autres sécrétions sont : diminution des sécrétions cutanée et urinaire.avec changement dans la composition des urines. Dans certaines formes d'hydropisies celles-ci contiennent beaucoup d'albumine ; dans d'autres, comme dans rhydrothorax consécutif à la scarlatine, de la cruorine en assez forte quantité; dans l'hydrothorax qui se rattache k la dégénérescence de la rate et du foie, beaucoup d'urée et d'acide urique, de l'acide rosacique et des purpurates. Enfin , on observe aussi des symptômes de la pression exercée par la sérosité sur les organes. Tels sont dans l'hydro thorax, troubles de la respiration ; dans l'hydropisiedu péricarde, troubles des fonctions du cœur; dans l'ascite, troubles des fonctions des organes digestifs.
Caractères anatormques. L'autopsie fournit les résultats suivants : accumulation de sérosité tantôt limpide, tantôt trouble, ressemblant à du petit-lait, puriforme, ou contenant des concrétions filamenteuses, ou bien des hydatides. Les membranes séreuses sont toujours altérées ; elles sont épaissies dans l'hydropisie inflammatoire ,
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amincies dans l'hydropisie torpide , et en tous cas , elles ont perdu leur transparence; coutrairement à ce que l'on observe dans l'état normal , elles présentent des réseaux vasculaires très-étendus et très>distincts. Le système veineux, surtout les veines de Forgane affecté sont bypérémiques. La graisse a disparu de la périphérie au centre, et persiste le plus longtemps au milieu, comme on peut le voir distinctement dans le tissu cellulaire du bas-ventre, dont chaque cellule renferme dans son milieu un noyau graisseux, entouré de liquide comme un Ilot ; la graisse a été remplacée par de la sérosité. Le ramollissement général des organes se déclare insensiblement j ils deviennent comme pulpeux et p)erdent leur turgescence. C'est principalement dans les muscles que cela s'observe. Les capsules surrénales paraissent constamment subir une altération : elles se gonflent, s'agrandissent et reviennent h l'état dans lequel elles étaient pendant la vie fœtale. Les vaisseaux lymphatiques n'offrent que peu ou pas de changements ; ceux-ci n'ont lieu que dans les veines.
La part que l'organisme entier prend à l'hydropisie n'est pas toujours manifeste au début ; quelquefois il survient de la fièvre, surtout quand la maladie est due à un rhumatisme aigu ou à un exanthème traité d'une manière intempestive , ainsi que chez les jeunes sujets. Quelquefois la fièvre est synoque, par exemple dans l'hydropisie consécutive à la scarlatine ; mais bientôt elle prend le caractère du torpor. De cette fièvre difiêre celle qui se montre pendant le cours de l'hydropisie et qui est le symptôme précurseur de la mort : le pools est dans ce cas petit, accéléré, filiforme, vide; la langue est sèche; il y a commencement de délire, ou bien le malade tombe aussitôt dans un état comateux ; souvent des parties isolées du système nerveux sont
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intéressées ; ainsi Thydrothorax et l'œdème des poumons s'accompagnent d'accidents asthmatiques graves ; l'ascite, de douleurs colicatives violentes, qui ont pour point de départ le pleins cœliaque et disparaissent à mesure que s'accroît l'épanchement. (Schœnlein).
Eliologie. Age. L'hydrocéphale aiguë, l'ascite et l'anasarqne sont fréquentes dans l'enfance ; les hydropisies sont bien pins rares à la fleur de l'âge, excepté peut-être celles des organes génitaux à la fin de cette période de la vie ; elles sont surtout fréquentes et présentent les formes les plus variées dans les années de l'involution.
Sexe. L'hydroiborax est plus fréquent chez les hommes, l'ascite chez les femmes. L'hydrocéphale des vieillards se rencontre aussi plus souvent chez les hommes.
Influences extérieures. Les brusques variations de l'atmosphère, les brouillards fréquents et continuels.
Causes déterminantes. L'hydropisie apparaîtdans la convalescence des maladies aiguës, lorsqu'un traitement intempestif a épuisé à un haut degré les forces vitales, ce qui ne peut jamais avoir lieu après un traitement homœopathique. Elle est aussi consécutive aux hémorrbagies violentes, à la scarlatine, h la goutte, aux maladies organiques du cœur, de la rate, du foie.
Terminaisons. Guérison par des crises prolongées souvent pendant des semaines, surtout par la peau et les urines; quelquefois aussi, dansl'hydrothorax, par l'augmentation de l'expectoration, et dans l'ascite par une diarrhée aqueuse. Dans beaucoup de cas, le liquide est rendu au dehors par les voies naturelles, comme dans les hydropisies de la matrice et de l'ovaire, ou bien, quoique plus rarement, par une issue artificielle qu'il
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se fraye, par exemple, par l'ombilic dans l'ascite, et par les fissures de la peau dans l'anasarque. Dans la gttérison partielle, les crises sont imparfaites et ne s'opèrent que jusqu'à on certain point , Taffection reste stationnaire et détermine alors des dégénérescences dans les organes. — Mort.
Le pronos/ic n'est pas très-favorable. Il varie selon que la maladie est accompagnée ou non de fièvre. Les hydropisies aiguës sont plus faciles à guérir que celles qui ne présentent aucun symptôme fébrile : celles qui ont le caractère du torpor sont très-graves. La gravité augmente en raison de l'impoitance de l'organe affecté ainsi que de l'étendue de la maladie et du plus ou moins de trouble qu'elle apporte dans les organes voisins. Quant à la cause, les hydroplsies qui proviennent d'hémorrhagies violentes et fréquentes et d'une faiblesse générale, admettent un pronostic bien plus favorable que celles qui sont dues àd'autres maladies, ou à des dégénérescences ; il devient très-sérieux quand l'érysipèle survient dans les parties œdémaliées et que le sujet est avancé en âge et décrépit. Enfin le degré de diminution des sécrétions normales exerce aussi une grande influence sur le pronostic (1).
TTaitement. Les résultats obtenus jusqu*& présent par rhomœopathie sont bien moins satisfaisants que ceux de la vieille école. Il ne faut pas parler ici de ces quelques cas où les malades, après un traitement allopathique empirique, ont été guéris par l'homceopathie qui savait mieux apprécier les causes. Dans les faydropisles torpides, toutes les dilutions et même les teintures-mères
(!) Voyez A. Portai, Obtervationa sur la nature et le traitement de tkydropUie. Paris, 1824, 2 toI. iD-8.
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sont impuissaDtes pour exciter la réaction : l'allopathe au contraire sait l'activer et bien que ce ne soit qu'un secours palliatif, il provoque l'activité consensuelle de la peau, des reins, du canal intestinal, des membranes muqueuses, et il réussit ainsi souventpar des voies détournées. Je n'ai nullement l'intention de soutenir ici ce mode de traitement ; car j'ai souvent guéri des faydropisies contre lesquelles les allopathes avaient échoué, bien que d'un autre côté j'aie vu des malades renoncer à mon traitement qui leur semblait trop fastidieux et se rétablir par les soins d'un allopathe. J'admets volontiers que la cause de mon insuccès puisse-être attribuée à mon ignorance delà sphère d'action des médicaments par rapport aux symptômes hydropiques ; en tout cas le nombre de ces remèdes est pour le moment très-restreint, si on le compare à celui dont l'ancienne médecine peut disposer. Les recherches infatigables de DOS jeunes ne tarderont pas à remplir cette lacune, et l'homœopathie pourra alors lutter avec avantage contre sœur aînée dans le traitement de cette afTection.
Le médecin homœopatbe a une double indication & remplir, en agissant tantôt contre la cause, tantôt contre les symptômes ; ce sera le moyen le plus sûr d'obtenir ta guérison et de conserver le malade. La pression exercée par la sérosité sur les organes primitivement affectés, anéantit en grande partie la force de réaction nécessaire à la guérison, et empêche en même temps les remèdes de déployer leur activité. Il sera convenable dans ces cas de commencer par écarter cet otfôtacle avec lequel disparaîtront une foule de symptômes qui donnaient un caractère bien plus grave à toute la maladie. On nous dira que ce traitement n'est pas homœopathique, qu'il tient trop de l'allopathie, enfin qu'il n'est que symptooiaUque et par conséquent pallia-
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tif. Hais à présent que rhomœopathie n'a pas & sa disposition des remèdes pour toutes les maladies et qui correspondent toigours à la totalité des symptômes, elle ne pourra pas encore se passer d'un pareil mode de traitement. En éloignant la sécrétion morbide, de quelque ma-> uière que ce soit, on gagne du temps, ou faitdisparattre en même temps une foule de symptômes, on affaiblit la maladie et on prépare la voie que l'on pourra suivre désormais sans difficulté. Lorsqu'après un temps plus ou moins long, l'hydropisie reparaît, le médecin se gardera bien de la laisser arriver au même degré d'intensité, il agira & temps pour l'écarter de nouveau, afin de pouvoir combattre la cause. De cette manière, il se rapprochera de la guérisoD ; ce n'est qu'à desintervallesde plusen plus éloignés qu'il aura à recourir au traitement palliatif, et bientôt il pourra l'abandonner entièrement pour s'occuper uniquement de l'indication principale. Ceux-là mêmes qui blâmeront mou • procédé, n'en seront pas moins quelquefois dans la nécessité de le suivre. Trente années de pratique m'ont fait comprendre combien nous sommes encore loin du but que nous nous proposons, celui de guérir tes maladies d'après un système unique, et il faut se garder de blâmer d'une manière absolue les méthodes différentes de la nôtre.
Vhygiène est une chose capitale dans le traitementdes hydropisies ; sans elle la meilleure cure même ne peut pas réussir. L'air cbaud, sec et pur, convient particulièmentaux malades; l'air froid et humide leur est nuisible, ce qui fait qu'ils succombent généralement au commencement de la mauvaise saison. On mettra le malade k l'abri de l'humidité en exposant dans l'appartement des vases contenant de l'acide sulfurique. Un changement de séjour ^ des voyages sout ici bien plus utiles que dans la phtbisie, surtout dans les formes
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qui dépendent d'affections abdominales et qui sont liées k une fièvre intermittente antérieure. Ces hydropisies ne guérissent pas dansles vallées marécageuses ; le séjour des montagnes dans un air raréfié, sec et pur au contraire suffit souvent seul pour en amener la guérison. L'alimentation est la même dans les hydropisies aiguës, fébriles, que dansles maladies aiguës en général. Dans la forme chronique il faut une nourriture substantielle, mais d'une digestion facile ; toutefois le malade ne doit pas en prendre trop h la fois et plutôt manger plus souvent. Cette recommandation doit surtout être faite dans l'ascite où il faut observer avec soin les organes digestifs, notamment les troubles fonctionnels qui pourraient exister dans le foie. Souventleshydropiquessonttourmentfe par une soif inextinguible. Dans ces cas, on leur permettra de boire fantqu*ils veulent, en ayant soin toutefois que la boisson ne neutralise pas l'action des médicaments. Les boissons les plus convenables sont : l'eau fraîche ; un jaune d'œuf battu dans de l'eau bouillante (boisson qui introduit dans te sang un élément qui lui manque ) ; le lait, le petit-lait et le lait de beurre leur conviennent aussi. Les boissons diurétiques, telles que les infusions de cynosbatos , de persil, les décoctions d'asperges et de raifort sauvage, sont aussi permises danslecoursd'untraitement homoeopatbique, parce qu'en général elles ne troublent pas l'effet des médicaments.
Parmi les agents thérapeutiques dont l'action sur les hydropisies est très-marquée, en dehors de celle qu'ils exercent sur les causes déterminantes, arsenicwn doit occuper le premier rang. Nous trouvons parmi ses effets cliniques : les affections des membranes muqueuses, les hydropisies, les suites de l'abus du quinquina, de l'action d'un froid humide ; parmi les symptômes de la peau: anasarque générale , gonflement de la face et du corps,
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OU bien du côté droit seulement jusqu'aux hanches, avec œdème de la cuisse gauche, de la face et des pieds; gonflement du ventre; parmi ceux du sommeil: gémissements avec agitation , jactitation et impossibilité de se réchauffer, chaleur interne anxieuse; réveil en sursaut avec frayeur: enfin parmi les symptômes fébriles : froid général, sécheresse parcheminée de la peau aux parties qui sont le siège de l'hydropisie, avec face jaune, terreuse. Eu un mot, l'arsenic est le remède de l'ascite, de l'hydrothorax, de l'anasarque, de l'hydropisie de l'utérus et de l'ovaire.
thdcamara esl d'un bon secours dans les afleclions des membranes muqueuses, dans le gonflement du corps après les raorbilles ; dans l'hydropisie générale après la scarlatine ou dans celle qui apparaît comme symptôme tenant lieu de la scarlatine épidémique, enfin dans l'hydropisie consécutive à un refroidissement. On le voit, la douce-amère est le remède des hydropisies aiguës.
Helleborus niger a été préconisé dans les gonflements hydropiques subits du corps, dans l'anasarque consécutive, surtout à des exanlhèmes supprimés, tels que la scarlatine, les maladies morbilleuses, le pourpre miliaire, avec sensation dans les parties enflées, comme si elles étaient trop pesantes, et qu'elles fussent écartées violemment l'une de l'autre; dans l'hydrocéphale aiguë et chronique , dans l'ascite.
Chinaesi indubitablement un des meilleurs moyens curatifs dans les hydropisies qui surviennent à la suite de maladies graves très-épuisantes, d'hémorrhagies trèsprolongées , d'émissions sanguines souvent répétées , de sueurs abondantes, de pertes séminales, de l'abus du coït , de la masturbation , de veilles prolongées et fuligantes , etc. , ainsi que dans celles qui pro-
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vieDoent de troubles dans le système de la veiae-porle du cœur, des dégéoérescences du foie et de la rate.
Colchictan a été de même vanté dans les gonflements œdémateux et dans l'anasarque après une suppression de la transpiration , comme cela s'observe souvent par un temps brumeux, froid et humide et après le contact de vêtements mouillés. Dans ce cas rkus peut aussi être indiqué; je m'en suis toujours bien trouvé dans les bydropisies qui se déclaraient k la suite de la scarlatine , et qui étaient dues à ces causes occasionnelles.
Bryonia m'a rendu souvent de grands services dans l'ascite ainsi que dans les gouflements hydropiques du scrotum. J'ai toujours réussi avec ce moyen quand je l'avais bien choisi , chose assez difficile dans cette maladie où les symptômes primitifs sont souvent tellement voilés par les symptômes secondaires qu'il devient impossible de bien envisager l'état morbide.
Zincum metallicum est selon Wahle un des principaux remèdes dans les affections hydropiques , notamment lorsque les malades se plaignent de douleurs ou d'incommodités dans ta région rénale.
Le même auteur assure avoir guéri avec aurum murior tictan 6*, unehydropisie générale dont les détails lui ont échappé , excepté que ce cas différait essentiellement de ceux qui correspondent à ononis spinosa : le muriate d'or donnant lieu à la sécrétion d'une urine claire et limpide, ce dernier au contraire à celle d'urines troubles et exhalant une forte odeur ammoniacale.
J'ai trouvé dans kali carbonicum un remède sans pareil contre l'anasarque et l'ascite chez les femmes, lorsqu'elles se sont développées après la suppression des règles.
DigitaUs et sqidlla sont rarement les véritables moyens curatifs des bydropisies ; leur action est purement palliative, énaotiopatbique , et ils ne l'exercent que
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SOUS une forme et à des doses diCFérentes de celles prescrites par l'homœopathie; la digitale eu infusion, lascille en poudre , en pilules ou sous forme d'oxymel. Toutefois l'une et l'autre doivent être administrées h des doses assez fortes pour provoquer la diurèse, autrement elles ne donnent aucun résultat, et bien que palliatives, elles n'en sont pas moins très-utiles dans les cas appropriés, en affaiblissant la maladie générale et en soulageant essentiellement les douleurs.
On a également fait un grand éloge de cantkarïs ; elle ne convient que lorsque l'hydropisie dépend d'un état spasmodique de la sécrétion urinaire, avec strangurie et ténesme du col de la vessie, et qu'elle est unie à des douleurs rhumatismales et à un coryza chronique.
J'appellerai en outre l'attention du médecin sur plusieurs autres moyens. Ce sont : ammonium carbonicum. natrum m.uriaticum, lactuca virosa, prunus spinosa, solarium nigrum, cannabis, convdvulus arvensis, urtica dioïca, lamium album, ballota lanata, asparagus, etc. Si j'ai omis de citer des remèdes qui se sont montrés utiles dans lesdifférenteshydropisies, j'aurai soin d'en faire mention dans la description de chacune des formes dans lesquelles ils trouvent leur application.
CHAPITRE II
HYDROPisiE DE POITRINE (Hydrothorox).
Si l'on entend par hydrothorai une accumulation de liquides dans la poitrine , dans l'acception la plus large du mot , alors l'empyème devrait aussi trouver ici
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sa place. Nous nous bornerons néanmoins à l'hydropisie de poitrine , qui représente un épanchement séreux dans la cavité des deux plèvres , ou seulement de l'une. Du reste, comme toutes les autres hydropisies, l'hydrothorax n'est qu'un effet secondaire d'une autre maladie. Les symptômes, peu prononcés au début, se confondent en grande partie avec ceux d'autres maladies primitives des poumons, du cœur et des vaisseaux, qui donnent lieu à un développement, souvent très-lent de l'hydrothorax. Le malade éprouve d'abord une grande Impression de poitrine qui n'est pas contiouelle , mais passagère, et se montre ordinairement quand il fait des mouvements brusques, qu'il monte un escalier ou gravit une montagne, ou k la suite d'une conver» sation soutenue; ou bien une grande gêne de la respiration se déclare périodiquement vers le soir; il s'éveille tout à coup la nuit avec un sentiment d'anxiété extrême et de pression sur la poitrine, de dyspnée. Cet état dure souvent des semaines et des mois ; il peut disparaître avec l'apparition de l'expectoration et des sueurs abondantes , surtout dans les saisons chaudes, jusqu'à ce qu'enfin les accidents deviennent permanents. Alors la dyspnée fait des progrès rapides, le malade ne peut plus rester couché , il est forcé de se tenir assis dans son lit ; vers la fin de la maladie il ne peut plus même supporter cette position et reste dans le lit les pieds pendants, ou assis hors du lit. Le réveil se fait souvent avec des battements de cœur très-violents, la sensation d'une suffocation imminente force le malade de se tenir debout et lui fait éprouver le besoin de respirer un air frais. Les membres deviennent froids , les lèvres bleues: le front se couvre d'une sueur froide; le pouls devient petit, irrégulier, intermittent, tremblotant; souvent la dyspnée dure pendant toute la nuit , ou bien
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Tasthme se reproduit chaque fois que le njalade s'est endormi; après l'accès il tombe daoa un état presque soporeui et d'insensibilité. La toux vient se joindre à ces symptômes; elle est d'abord sècfae , souvent accompagnée d'une grande irritation, et devient fréquemment périodique ; plus tard elle est humide avec expectoration abondante de mucosités visqueuses, puriformes, et même putrides.
Si l'on mesure les deux côtés de la poitrine, on reconnaît que celui qui est affecté d'hydrothorax est plus bombé que l'autre, lorsque l'épanchement du liquide n'a lien que dans une seule plèvre ; si , au contraire les deux sont atteintes à la fois , les côtes sont écartées en dehors des deux côtés.
La percussion de la poitrine donne toujours pour résultat une matité complète dans les endroits qui correspondent à l'épanchement. L'auscultation fait reconnaître, dans ce cas, l'absence du murmure respiratoire ; lorsque l'épanchement est considérable , elle fait eutendre quelquefois la respiration bronchique : le mouvement vibratoire des parois tboraciques est faible ou manque entièrement. Un point plus important pour le diagnostic c'est le refoulement, vers le diaphragme , du foie et de la rate, par suite duquel les hypocondres sont distendus, ce qui peut faire croire à une ascite. On reconnaît cet état à l'aide du stéthoscope et par la palpation. Des pbénomè* Des hydropiques généraux surviennent ; les meml»«8 inférieurs s'oedématient, ou l'un d'eux seulement; l'œdème s'étend rapidement des malléoles vers les parties génitales. La peau est sèche , froide, surtout aux extrémités;rurinepeu abondante, épaisse, rouge foncé, trèssédimenteuse ; il y a constipation, soif inextinguible, séch«%Bse de la gorge ; enfin, l'ascite se déclare vers la fin de la maladie.
Étiologie. — CataesprédispOÊanteai-^ij'&ffiKfancéjVindividualîté, la faiblesse des poumwis par suite d'an oivryza chronique qui revient souvent, la pneumonie, une constitution cachectique chez les sujets portés à l'embonpoint, les grands efTorts des poumons (chez les musiciens, par eiemple), les difformités du thorax, les déviations de la colonne vertébrale et les déformations des cdtes et du sternum qui en sont la conséquence, la goutte, les maladies de la veine-porte. L'hydrothorax est plus fréquent chez les hommes que chez tes femmes.
Causes déterminantes, — Les vices organiques des poumons, des côtes, des plèvres, des gros vaisseaux, la dilatation de l'aorte , l'ossification des artères , les masses stéatomateuses et tuberculeuses sur la plèvre. En géuéral, la maladie se déclare volontiers dans la première période de la phthisie tuberculeuse. — L'épuisement des forces vitales par des efforts excessifs ; l'abus des boissons alcooliques, et surtout de l'eau de-vie ; l'affaiblissement de l'action nerveuse des poumons ; des métastases de la goutte, d'ulcères aux pieds cicatrisés.
Prono^c. L'hydropisie active et métastatique offre le plus de facilité pour la guérison.Le pronostic est moins fevorable pour la forme passive qui dépend de désorganisations incurables , de lésions du cœur , d'oblitération des veines, bien qu'elle ne doive pas être considérée comme absolument incurable. L'âge avancé est aussi une circonstance fâcheuse. Plus les organes excrétoires sont indolents et inactifs, l'émission de l'urine rare, la peau, les intestins , les bronches secs , plus le pronosUc est grave : dans le cas contraire il est favoraWe. Les signes fâcheux sont : disparition de l'œdème externe, avec augmentation de la dyspnée , torpeur et gonflement, teinte jaune sale de la peau, haut degré d'émadation et d'épui-
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seoeot, agitation contianelle, sensation de saflbcation immineute qni chasse le malade hors du lit, état soporeux , respiration râlante, expectoration sanguine. Malgré la gravité du pronostic, l'bomoeopathie a pu opérer de fréquentes gwbisoos , ce qui prouve qu'elle dispose de moyens qni modifiant et font disparaître des désoi^nlsatioas internes, sans qu'il soit toujours nécessaire d'augmenter l'activité de la peau , des reins , du canal intestinal et des membranes muqueuses.
Traitement. — Comme dans toute maladie, Il faut éloigner la cause déterminante, mais dans la plupart des cas , cela est impossible ; d'autres fois, même en y réussissant, on ne change en rien l'état delà maladie. Ce n'est qu'en écartant l'aflection principale , la psore développée, qu'on peut obtenir la guérisui. On emploie dansée but les antipsoriqnes ; ilya cependant d'autres remèdes dont l'expérience m'a feit connaître l'utilité et qui s'administrent alors comme médicaments intercurrents , ou bien comme palliatifs dans les cas où la guérison est impossible.
Arseniami auquel lesexpériences et les observations récentes assignent sa place parmi les antipsoriques, est un des meilleurs moyenscontrerhydrothorax. II peut amener pour quelques jours un état plus supportable, lorsque les accidents asthmatiques continuels augmentent BU moindre mouvement , surtout quand le malade monte un escalier, qu'il gravit une montagne, etc. Un autre signe plus caractéristique encore auquel l'arsenic correspond, c'est le manque d'haleine quand il se couche le soir, même avec la plus grande prudence et très-lentement, ou bien chaque fois qu'il se retourne dans son lit; il en résulte moins une gêne de la respiration, qu'un 8entimentterribledesuffocationimminente,accompagnée d' angoisse mortelle qui s'exalte par des palpitations conti-
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nuelles, sinon visibles, au moios perceptibles au malade. Il s'y joint en même temps un état de faiblesse et d'épuisement excessif, interrompu par un désir continuel de boire; néanmoins le malade se contente d'humecter les lèvres et la cavité buccale. Ainsi les accès de suffocation pendant la nuit, dépendant de l'hydrothorax, caractérisent l'arsenic.
Ignatia eipulsaùUa présententles mêmes troubles oocturues et peuvent trouver leur application dans cette maladie. Cependant l'arsenic leur sera toujours préférable dans les cas qui présentent les symptômes décrits précédemment.
Ipecacuanha, à doses souvent répétées, sera supérieur à ces deux remèdes, lorsque la maladie est caractérisée par une oppression de poitrine spasmodique, non accompagnée d'épuisem^it, et indépendante des mouvements, qui persiste toujours et ne revient que par paroxysmes, sans qu'elle ait été provoquée.
J*ai toujours obtenudebons résultats avec scilla , quand l'hydrothorax était accompagné d'une toux continuelle avec expectoration de crachats muqueux, déterminant une oppression de poitrine et de la dyspnée, et que les autres symptômes correspondaient également à ceux de la scille.
Dulcamara s'est toujours montrée très-efhcace lorsque les accidents s'aggravaient par un temps brumeux, humide et pluvieux, et ne revenaient k leur ancien état que sous l'influence d'une température pure et sècbe, ce qui prouve la grande énergie d'action de ce moyen sur le système lymphatique.
J'ai eu également à me louer de tariarmemeiicus, bien que je l'aie administré plutôt empiriquement qu'en me basant sur des données précises. Je me laissais seulement guider parla perte d'haleine qui réveillait toujours
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Le malade le malin de boD^ heureietle forçait à rester assis pour respirer ; il n'était soulagé que par une toux suivie d'expectoratiou.
Colehieum est ud des remettes les fiua importants, ainsi que digitaUa. Mais l'an et l'autre, de nctéme que la scille, ne trouvent leur véritable spbère d'action que lorsque l'urine est excrétée en petite quantité. Le colchique se recommande surtout dans le» cas où la perle d'haleine devient tellement insupportable le soir, qu'elle exaspère an plus haat degré le malade; la prostration des forces est prompte, l'oppression de poitrine continue, mais elle augmente par paroxysmes, cependant h un degré moindre que le soir^
DigitaUs, anenicum, et dans beaucoup de- cas tpigeUa, trouvent principalement leur emploi dans l'hydrotbo* rax qui dépend de léakos organiques de la poitrine , surtout d'uD rétrécissement, d'une obstruction et d'une compression des troncs veineux ; de maladies des artères, du cœur et des ponraons, surtout de la sténose et de rinsufTisance delà valvule gauche, de l'emphysème pulmonaire et de la bronchiectasie.
Stammm, h^ldwrus, senega, hryonia et china ne doivent pas être négligés et peuvent seconder l'action des autres remèdes.
Parmi les antipsoriques, earbovegetainlis est de la plus grande utilité dans l'hydrothorax uni à des tractions et à des tiraillements rhumatismaux dans la poitrine, qui semble être serrée comme par un lien, la respiration est tellement gênée, que le malade ne peut ni marcher, ni se coucher, ni rester tranquillement assis. On observe en même temps un bouillounement de sang continuel, des pulsations, des palpitations avec la plus grande inquiétude, de l'anxiété et un pouls inégal et intermittent. Le charbon convient également daosl'hydro-
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thorax qui reconnaft pour cause une perte coasldérable d'humeurs, l'abus des boissons alcooliques et du quinquina.
Lycopodium est indiqué particulièrement par le sentiment de plénitude dans la poitrine avec oppression coo- Unuelle, accompagnée d'anxiété qui s'exalte après le souper. Il y a aussi ballonnement considérable du ventre, avec douleurs pulsatives et gloussement dans la région précordiale , en outre, battements du cœur.
KaU carboTucum trouve en général sa place dans les maladies de poitrine, dans l'bydrothorax, quand le malade se plaint continuellement d'une grande lassitude le soir ; il ne peut pas monter les escaliers et la conversation lui fatigue la poitrine. Cet état s'accroît avec la maladie ; l'oppressiou devient plus forte, la perte de l'haleine le réveille, et il survient des palpitations avec intermission fréquente des battements du cœur.
Ou vante les effets de lachesU contre l'hydrothorax accompagné de toux et d'ulcères aux pieds. Je n'ai pas eu roccasion de l'employer; néanmoins ce moyen ne devrait pas être négligé dans les lésions organiques du cœur et dans les autres désorganisations qui se font dans la p<Htrine et que nous avons décrites au sujet de spigelia.
J'ai guéri dans le temps un cas semblable parunedose de mnmonium carbonitum, répétée tous les quatre jours ; mais ceux que j'ai traités depuis ne m'ont pas pennis de confirmer de nouveau son efficacité.
CHAPITRE m
HYDBop[siE, OEDÉuz DES PouuoNs {Hydr(^s, œdcma pulmotmm).
Pierre Frank a le premier appelé l'attention des médecins sur cette maladie; mais c'est à Laëonec que revient le mérite d'en avoir établi le diagnostic. Et pourtant, rœdème des poumons, comme état secondaire et corn- Inique ordinairement des symptômes d'une maladie primitive, es,t difficile à reconnaître. — Dyspnée très-grande <}ui persiste dans toutes les positions du corps, sans être soulagée quand le malade est couché sur le dos ou sur le cAté, ou qu'il se tient debout, avec crachats aqueux (spumeux, albumineux) abondants ; quelquefois expectoration nulle ; couleur violacée des lèvres, de la langue et des joues, dès le début de la maladie. La percussion fait entendre, à un point circonscrit ou dans toute l'étendue de la poitrine, une matité très-proDoocée qui, contrairement i oe qui a lieu dans Thydro thorax, persiste au même endroit, quelle que soit la position du malade. L'auscultation foit entendre peu distinctement le bruit respiratoire, qui est accompagné d'un râle sous-crépitant et en même temps un léger râle rauqueux : à l'endroit où les bronches commuoiquent avec le tissu du poumon, on entend un râle bronchique très^istinct, les bronches étant obstruées par des mucosités , ce qui provoque une toux fré quente avec expectoration abondante.
Le traitement est le même que celui de Thydrothorax ; j'ajouterai seulement que phosphortts semble parfaitement convenir à cet état qui présente une grande analogie avec l'hépatisation pulmonaire contre laquelle ce
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leinède s'est montré si efficace. Cannalns, sdlla et senegamériteat également qu'on y ait égard.
CHAPITRE IV
HYDROPisiE DU PÉRICARDE {HydfOps pericordu).
Cette maladie est le plus souvent associée à l'hydropisie de. poitrine, et le traitement est le même. Le malade éprouve une sensation de pression et de pesanteur dans la région précordiale ; il y a en même temps grande agitation et angoisse, souvent à un tel degré qu'il survient des vomissements, de l'embarras de tête, de rengourdissement et même du délire. Le creux de l'estomac est bombé ; lorsque l'épanchement est considérable et que le malade se tient debout, il présenteMne voussure avec bruit humorique. Le malade ne supporte pas de rester couché sur le dos, la tête basse;maisil se trouve mieux assis dans le lit ou étendu sur le côté gauche. Il se plaint de palpitations de cœur, et cependant en explorant cette région on ne sent pas le mouvement de. l'organe; ousi onleperçoit, il est obscur et sourd comme à travers une vessie remplie d'eau ; la percussion donne en même temps un son obscur et mat dans une grande étendue, souvent même dans tout le côté gauche. L'auscultation ne fait pas entendre le murmure vésiculaire, le poumon étant refoulé vers le côté par la sérosité accumulée. Le pouls est en général petit, faible, très-fréquent ; il n'est intermittent que lorsqu'il y a ossification des valvules, et vibrant quand il y a hypertrophie. 11 s'y joint encore un œdème des malléoles et des membres inférieurs, qui s'étend rapidement vers le haut, même un gonflement œdémateux du dos de la main gauche avec sensation
d'engourdùsement , une dimiDuliob de toutes les sécrétions, etc. (SchœQlein).
Étiologie. — La maladie est fréquente chez les jeunes niles, chez lesquelles la suppression des règles détermine facilement une cardite menstruelle qui se termine promptement par des épancbements séreux ; elle s'unit aussi volontiers au rhumatisme aigu, erratique des articulations , et surtout à l'hydrotborax ; elle dépend également de lésions organiques du cœur, d'hypertrophie, d'ossification des valvules.
Le pronostic est des plus graves.
Le traitement ne diffère pas de celui de l'hydrothorax. Les symptômes principaux de la maladie réclament l'emploi de belladona. Je l'ai administrée avec beaucoup d'avantage, pendant plusieurs semaines, àdifféreotcs dilutions pas trop hautes, d'abord toutes les deux heures, plus tard matin et soir ; la maladie diminuait sensiblement et l'état changeait alors à un tel point que s;>i(;e/iflse trouvait être indiquée. Dans le cas où cettehydropisie se joignait au rhumatisme, et que celui-ci persistait avec la même intensité, je donnai aconitum et colchiciim alternés tontes les deux heures, et j'atteignis alors mon but, sans cependant guérir d'une manière durable. Espérons qu'avec le temps l'homœopathie parviendra à trouver d'autres remèdes aptes à procurer une guérison parfaite.
CHAPITRE V
ASCiTÉ {îhjdrops abdominis, ascites).
]je bas-ventre se tuméfie et se distend uniformément de btfs éo haut. Cette distension varie selon les diveifses attitndes da malade : s'il est debout, elle est plus mar-
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quée À la. partie iDféni^m ^u bw^eotreiet.surJederaftt ) s'il est couché sur le do8«, on l'aperçoit-datu U.régiDn iagiiioale, inunédiateniMft ^au-dessus ôa la crêt& dsa es du pubis.. Oq eatesd distinctemem la fluctuatioD qtiBnd le malade fedt un mouvemeat brusque. Le meilleurmede d' exploration, pour De pas se tromper., est de le met^â daas une positiou iacUnée en arrière, le ventre en avaut, ou bien k genoux, appuyé sur la maiu : l'eau, par suite de sa pesanteur spécifique, coule alors vers les parois abdominales, et la percussion fait enleûdre dans ce cas le son humorique. A. cela se joignent les symptômes géaéraui de l'hydropisie : diminution de toutes les autres sécrétions de la peau, des reins ; urine d'un caractère particulier, ordinairement peu abondante, so^ turée, jaune foncé ou rouge jaunâtre, parfois très-sédimenleuse, goDflemeDt hydropique général, trouble delà circulation, palpitations, pouls irrégulier, faible ; cachexie générale^ pâleur de la peau, éiuactation, souvent avec fièvre hectique, ictère. Dès que la maladie Cait quelques progrès, les voies digestivessont aussi alTectées : les malades éprouvent un sentiment de plénitude, de pression, après avoir mangé ; les digestions sont difficiles, la soif est généralement vive, et les selles très- rares. Le refoulement du diaphragme produit de la dyspnée et môme des accès de sufl'ocation, qui forcent le malade à rester constamment assis dans son lit et rendent le décubitus horizontal insupportable.
Quand l'hydropisie est enkystée, la tuméfaction présente d'abord des inégalités ; elle part d'un point circonscrit, et la tension du bas-ventre ne devient jamais uniforme.
Schoenlein admet les variétés suivantes de Tascite : i* Asclte inflammatoire, aiguë et chronique ; 2° Ascite froide, torpide; 3' Ascite veineuse ou périodique;
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k" linorle wgaaique ; 9" A«eite psoriqueoD impëUgiDeuse. ■ Gattseg. — 'L'âsoiteisSatnmatoire est souvent d'origise mélastBtlqDe, pas suite de 1« réperouseioQ d'exanthènKs digDS ou chroniques, de ki suppressi^ d'hémoirhagies, . d'uD refroidissement ou de l'ingestion de boissons froides ^ le Gorp» étant en transpiration. Le plus ordioairement elle reeoBoalt pour cause fme obstruction mécanique de la circulation veineuse, on d'autres dégénérescences des organes abdominaux, du pancréas, de la rate, du péritoine et de ses annexes, etc.
Traitement. Quant au régime, les radis, le céleri, le raifort sauvage, le persil, les aspwges et antres végétaux doués de qualités diurétiques, loin de troubler l'action des remèdes homœopatbiques, la secondent plutôt avec avantage, ne fût-ce que d'une manière palliative.
Outre les remèdes énuroérés précédemment dans le traitement des hydropisies en général et de ses diverses formes, le nombre de ceux à opposer à l'ascite est trèsrestreint : quelques-uns d'entre eux possèdent cependant des vertus spéciriques.
J'ai eu souvent l'occasion de constater l'eflicacité de heUeborus niger, non-seulement dans l'œdème, mais en* core dans l'ascite. Il convient surtout dans la forme aiguë, qu'une seule dose parvient souvent à faire disparaître. Dans les formes plus rebelles, ce moyen ne suffit plus ni à une ni à plusieurs doses ; mais il détermine presque toujours un changement tellement remarquable que le remède qui convient après, semble agir pins efficacement.
China se rapproche d'autant plus de l'ellébore que ces états proviennent souvent de pertes considérables d'humeurs de toute sorte, ou d'une faiblesse prédominante d'un organe de l'abdomen isolé ou de dégénérescences du foie, de la rate, du pancréas, par exemple. Il se recom-
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Qiandeégalement quand il yaseulemeat rétention d'urine, toui incommode, courte, ou bien accompagnée d'expectoration, et gène de la respiration. La pâleur de la peau, !e froid du corps entier, la petitesse et la lenteur du pouls, ne sont pas des indices assez importants pour guider dans le choix du remède ; ces symptômes accompagnent ordinairement tous les états hydropiques , et complètent pour ainsi dire la maladie ; cependant ils ont une certaine valeur pour Tindication de ces deux moyens, pourvu que les autres signes de la maladie concordent avec les symptômes de ces derniers.
La coloration terreuse de toute la peau est, au contraire, caractéristique pour l'emploi de femtm acelicum ou mieux metallicum; il est, en outre, indiqué par d'autres symptômes : T amaigrissement excessif, une grande faiblesse, les accidents nocturnes, l'aggravation quand le malade reste assis, le pouls & peine perceptible, des embarras gastriques après les repas, avec nausées et même vomissements des aliments ingérés, enfin, la constipation.
Digiialis, colchicum, scUla et dulcamara peuvent quelquefois convenir.
Mercurius solubiUs est un des meilleurs remèdes contre les dégénérescences graves des organes glandulaires du bas'ventre , quand les douleurs, se manifestant par intervalles, font supposer la présence d'un nouvel état inflammatoire, et qu'il y a augmentation de l'épanchement qui existe déjà. On peut le faire suivre d'une dose de belladonna ou de dtdcamara, selon que les symptômes demandent Tune ou l'autre.
Bryonia et pulsalilla correspondent particulièrement à ces cas, surtout aussi à cause de la disposition morale qui caractérise cette maladie.
Eupkorbium et solanum nigrutn m'ont souvent procuré
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d*excellents résultats dans l'hydropisie générale. Une goutte de la teinture-mère déterminait chez des paysans robustes une diminution de plus en plus notable de la tuméfaction pendant plusieurs semaines. Mes observations à cet égard en sont restées là, ces malades ayant cessé de me consulter.
Ici se range encore pnaitis spinosa, dont je me suis servi récemment avec beaucoup d'avantage en réitérant la dose tous les trois jonrs.
Ledum et arsenicum méritent aussi égard; ce dernier surtout, quand la maladie a été précédée longtemps auparavant d'amaigrissement avec inappétence.
Parmi les antipsoriques, on pourra consulter, notamment chez les sujets figés, kali carbonicum, conium, sulphur, iodium et en outre, zincum jnetallicum, lycopoditcm et oleum terebentkinœ. —
Les difficultés sont, je l'avoue, grandes pour trouver les indications précises de chaque remède dans les difiérentes formes d'hydropisies, qui ne sont que le symptôme, la manifestation d'autres maladies. Bien que cet ouvrage soit écrit pour les débutants en homœopathie, je pense néanmoins qu'ils sauront assez bien reconnaître l'état fondamental d'une maladie pour juger si un des remèdes dont je viens de parler, correspond à l'étal pathologique qu'ils ont h traiter, ou si ce remède doit être cherché parmi ceux des maladies décrites précédemment, dont les bydropisies sont, pour la plupart, les affections secondaires.
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CHAPITRE VI
ANÂSARQUE ( Hydr(q)s onasarco) .
Je passerai très-rapidement sur cette forme ainsi que sur les suivantes, parce qu'elles ne présentent aucune différence essentielle. L'anasarque consiste dans une tuoiéfactioD indolQre, d'abord molle, pâteuse et plus tard rénitente du tissu cellulaire sous-cutané ; la peau est plus ou moins tendue, généralement fraîche au touctier, pâle, conservant pendant quelque temps l'impression du doigt. Ce gonnement œdémateux est plus fort aux parties pourvues de tissu cellulaire lâche, par conséquent sur le dos des pieds et des mains, à la face, aux paupières, au prépuce, au scrotum, sur le péois, aux lèvres. Il est surtout considérable autour des malléoles, quand le malade est debout ; mais il disparaît dans la position horizontale. La peau devient pâle, môme jaunâtre, transparente et marbrée par les cordons bleuâtres des veines. Cette tuméfaction forme quelquefois un contraste frappant avec l'amaigrissement de la face, du col, des mains, de la poitrine, et des parties recouvertes d'une peau flasque , terreuse , sèche. Insensiblement les parties musculaires se relâchent et rendent les mouvements de plus en plus difficiles ; enfin, la distension excessive des tissus devient sensible et douloureuse ; des taches rouges apparaissent sur la peau, s'étendent et la rendent inégale : elle devient livide, noirâtre, brunâtre ; il se forme enfin sur sa surface des ecchymoses, quelquefois des phlyctènes ou des croûtes gangreneuses.
Les remèdes indiqués dans cette affection, suivant les différentes causes, sont : dulcamora, helleborus, arsenicum.
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belladona, china, iodium, solanum nigrum, prtmus spiaosa, lyœpodium, ledum, sulpkur, etc.
V œdème des grosses lèvres (œderaa pudendorum) est quelquefois un phénomène isolé. J*ai guéri ua cas de cette sorte avec hetleborus niger ; dans d'autres, bryonia, arnica, mercurius, china, dulcamara. colchicwn, etc., peuvent se montrer utiles.
L'kydrocèle chez les hommes cède souvent à mercurius, cAsna, digitalis; s'il dépend de la maladie scrofuleuse, il trouve son spécifique dans siiicea.
CHAPITRE VII
BXDSopisiE DE l'utérus, hïdbométrie {Hydrometrà) .
Le diagnostic n'est possible que lorsque la distension de la cavité utérine est arrivée k un point tel que l'augmentation de volume de l'organe devient accessible à l'exploration.
. Les malades ont une complexion lymphatique ; les règles cessent de couler et à la suite de cette suppressicm, le bas-ventre se gonfle, mais non d'une manière aussi uniforme et graduelle que dans la grossesse ; souvent la tuméfaction atteint un haut degré dans peu de temps et s'arrête alors ; celle-ci s'étend plutôt en largeur, et le ventre ne forme pas une pointe en avant ; elle est élastique au toucher, uniforme, et insensible à la pression, et ne se déplace pas quand la femme change de position. On y reconnaît une fluctuation plus ou moins manifeste ; la percussion fait entendre le bruit bumorique avec matité. En explorant avec le doigt, on trouve le vagin froid ; la portion vaginale du col est placée en arrière et en général amincie et elTacée, le corps de la
■A'Oo^lc
318 HYDaOPISIES.
matrice distendu et tendu , la fluctuation est distincte, mais on ne perçoit aucune apparence de présentation. A ces signes viennent encore se joindre des phénomènes hydropiques généraux mais peu intenses: œdème des membres Inférieurs, des lèvres externes, du tissu cellulaire, de la région pelvienne ; peau sèche, extrémités froides ; pouls petit, filiforme, vide ; diminution de la sécrétion urinaire.
Traitemeta. Je n'ai pas observé de cas d'hydrométrie ; je pense néanmoins que sepia, secale comitfwm, pkosphorus, sidphur pourront être de quelqueutilité.
CHAPITRE VIII
HYDROPlsiE DE l'ovaibe (Hydrops ovatH) .
Il se forme sur un côté, le plus souvent sur le côté droit, à l'endroit où la branche horizontale de l'os du pubis rencontre la crête iliaque, au milieu de douleurs insignifiantes, en général tractives, lancinantes, une tU' meurqui n'excite d'abord qu'un sentiment de pression et de pesanteur et ne se perçoit qu'indistinctement au toocberàtraversles téguments de l'abdomen ;plus tard, lorsqu'elle a augmenté de volume, elle devient plus distincte, et lebas-ventre se tuméfie inégalement. Le décubitus sur l'un ou sur l'autre côté entraîne le déplacement du kyste, et la malade éprouve alors la sensation d'un corps spbérique froid qui tomberait dans cette direction. L'exploration avec le doigt nous apprend que l'utérus est porté du côté opposé ; souvent il est remonté de sorte qu'on peut à peine l'atteindre. La fluctuation est sensible. Les symptômes concomitants sont : engourdissement dans la cuisse du côté affecté , alternaut souvent avec des douleurs tractives, déchirantes ; boule
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hystérique remontant vers l'estomac , envies de vomir, vomisseoieots, envies fréquentes d'uriner avec émission difficile, constipation, flatuosités et symptômes bydropiques généraui, peu intenses du reste ; grande p&leur de la face, mais seulement quand la maladie a dépassé une certaine durée; pouls petit, accéléré; peau sèche; gonflement œdémateux autour des malléoles, précédé souvent de celui des parties génitales.
Cette hydropisie se montre le plus souvent après l'époque de l'involution, chez les femmes épuisées par des accouchements fréquents, ou bien après une surexcitation des parties génitales, sans conception.
Le pronostic est grave. Après s'être prolongée souvent pendant six ou huit années, la maladie prend une terminaison fatale.
Le traiiemeni de l'hydropisie de l'ovaire laisse encore beaucoup h désirer. La guérison serait peut-être possible si les malades réclamaient à temps les secours de l'art, avant que le mal eût fait des progrès tels que la désorganisation de l'ovaire, des trompes et même de l'utérus ne laissât plus aucun espoir. On a vanté les bons efTets de tnercurius, mais je n'ai pas eu à m'en louer ; je me suis, an contraire, bien trouvé de l'emploi de Yarsenic. Quand la maladie était très-avancée, il procurait un grand soulagement et amenait une diminution de la tumeur ; après l'usage d*un ou de plusieurs remèdes intercurrents, tels que canAarides. prunus spinosa, il maintenait longtemps la maladie au même degré, sans cependant pouvoir la guérir. J'ai, en outre, donné dans un cas iodium avec un avantage très-marqué, et je crois qu'il peut guérir parfaitement la maladie, même lorsqu'elle est portée à un haut degré. Malheureusement j'ai perdu la malade de vue avant que la guérison fût complète.
Je crois que, eu égard à la cause déterminante, china,
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acidwn phosphùricum, aepia, platina, grapkUes, slcphyaagria, administrés au début, ne senmt pas d'une utilité passagère, mais de véritables moyens curatife. Des observations ultérieures viendront ou confirmer ou infirmer mon opinion. ■ '
CHAPITRE PREMIER
LIPOTHÏMIB, SYNCOPE, A5PHTXIB.
Diminution ou suspension temporaire de Tactivité du cœur, par couséquent affaiblissement ou suspension totale du pouls et de la respiration, perte de connaissaoce, du sentiment et du mouvement.
On distingue généralement trois degrés dtfFéreuts : 1' Upoikymie, dans laquelle le pouls et la respiration sont peu affaiblis ; 2° syncope, dans laquelle on les perçoit à peine; 3° asphyxie, dans laquelle ils sont entièrement abolis.
Les symptômes précurseurs de la t^tfoftme sont : obnubilation, obscurcissement de la vue, boordounements d'oreilles, vertige, tremblement, bAillements, sensation d'anxiété à la région précordiale, éblouissements, nausées, envies de vomir, pâleur de la face et des lèvres, froid des membres, sueurs froides sur le frout et au col; pouls faible, petit, très-variable; enfin, le malade s'affaisse et tombe par terre. Il arrive quelquefois qu'il ne perd pas connaissance, et mfime qu'il entend encore ce qui se passe autour de lui, mais sans pouvoir donner ;'':cuo signe de vie.
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La syncope n'a pas de prodromes : ie malade perd subitement coonaissance. Dans ce cas, on ne s^it souvent plus les battements des artères et du cœur dont l'auscultation seule &it reconnaître les contractions faibles : il y a ordinairement absence du bruit de la systole, le bruit diastolique ne se perçoit que peu distinctement. Ia respiration est faible, moins fréquente que dans l'état normal ; souvent elle semble avoir entièrement cessé et ne se trahit que par le mouvement léger d'un duvet qu'on tient devant la bouche. Les yeui sont éteints, les traits décomposés, le nez pointu, la mâchoire inférieure abaissée, tous les muscles et même les sphincters relâchés. Le sujet ne peut ni voir, ni entendre, ni parler, ni se mouvoir ; il est froid comme marbre; il y a sortie involontaire des selles. Cet état dure de quelques secondes jusqu'à une demi-heure, une heure et au delà. Le malade reprend ses sens ou brusquement ou par degrés, en poussant ordinairement un profond soupir, au milieu de bâillements, de pandicutations, de palpitations, de légères convulsions des muscles de la face ou autres, quelquefois avec vomissements, expulsion de flatuosités et évacuations alvines.
Causes. — Les défaillances sont surtout fréquentes chez les sujets très- irritables, les femmes hystériques et les hypocondriaques, ou bien après les maladies épuisantes et prolongées et une longue abstinence. Des émotions morales vives, la frayeur, la joie, les efforts ducorps et de l'esprit,lafatigue,lescoups, les contusions sur l'épigastre, le séjour dans un air vicié, le brusque changement de la température, etc., peuvent aussi les déterminer.
Lepronostic est subordonné à la cause; la syncope hystérique, quelle qu'en soit la durée, ue présente aucune gravité; il en est autrement de celle qui provient d'une pléthore ou de 1b présence d'un obstacle dans la circulation
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du cœur et d'une excessive faiblesse, ainsi que de celle qui se déclare au début ou peudant le cours d'une fièvre. Toute syncope trop prolongée peut douner lieu h deastagnaticms du saog, surtout quand celui-ci est enflammé.
Le traitement varie également suivant les causes. Les faiblesses qui accompagnent souvent les maladies chroniques, appellent des remèdes qui correspondent à l'état général. En tout cas, il convient d'éloigner toutce qui a déterminé la syncope, les odeurs stupéfiantes, les odeurs des fleurs, les objets qui occasionnent de la peur, les vapeurs du charbon, etc., les v6tements&erréâ;onplace le malade horizontalement, on ouvre les portes et les fenêtres, on découvre le col, la poitrine, le bas-ventre, etc. Souvent cela suffit pour abréger la durée de l'accès. Sinon on asperge le sujet avec de l'eau froide ; dans la syncope faystérique, on passe sous le nez de la malade les barbes d'une plume grillée, un oignon découpé, du vinaigre, de l'ammoniaque. On frictionne les tempes, le front, les lèvres, le creux de l'estomac avec du vinaigre, du vin, et on lui instille quelques gouttes de ce dernier ou de l'eau ; on frotte aussi les extrémités et administre des lavements : et si la syncope dure trop longtemps, on applique des cataplasmes de raifort sauvage sur l'estomac et la région précordiale.
Lorsque la syncope dépend d'une faiblesse générale, accompagnée d'une anxiété continuelle, nul remède n'écartera plus facilement cet état que l'arsemc.
Veratrum lui est préférable quand la faiblesse qui a provoqué la syncope, est la suite d'une maladie aiguë violente et continue, de sorte que le moindre mouvement peut la provoquer.
Lorsque cette faiblesse et les défaillances fréquentes qui en sont la conséquence, sont dues à une perte considérable d'humeurs, par exemple à un allaitement trop
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prolongé, À desémissiODS sanguines trop souvent répétées, à des bémorrhagîes abcDdantes, à des pertes séminales fréquentes par le coït et la masturbation, à des diarrhées chroniques, etc., alors aucun remède n'exercera une action plus prompte que cAùia ; quelquefois le choix porttfa dans ces &s sur aàdtan photfhoriemn et stapAysa-
Si le bouillonnement fréquent du sang, des congestions vers la tète déterminent souvent des faiblesses, ocenttumest le remède principal, quelquefois aussi bdlordona, nux, crocus ; celui-ci mérite aussi la préférence dans le cas où lasfQcopeprovientd'unépistaxis abondant. Ces derniers moyens conviennent surtout chez les personnes jeunes et robustes. Les meilleurs moyens à opposer aux défaillances hystériques sont chamomilla, mosdius, tgnatia, valeriana, putsalilla, viola odorcOfi, cocadus, etc.
Caladium correspond le mieux à celles que produisent le travail de la pensée, de la plume, et la position couchée ;
Carbo vegetabiliset nux, aux syncopes qui se déclarent ordinairement le soir ;
Hepar sulphuris ou nux moscAoto, le soir, avec peu de douleur et vertige ;
Nux voimca, après le dîner ; colocynthU, si le corps est froid ; causticum, s'il y a nausées et prostration des forces.
Ces divers moyens employés dans les cas de syncope ou même d'asphyxie par inanition, n'ont pas d'autre but que de réveiller Taction du cœur; pouren empêcher le retour, 00 fera prendre au malade un peu de vin, plus tard un peu de bouillon, avec du jaune d'œof, du biscuit, du sagou, de la semoule, et peu à peu des aliments plus substantiels, toutefois en petite quantité.
CHAPITRE II
ASPBYXIE.
Itnage complète de la mort, qui se macifeste par la suspension de toutes les fonctloos vitales, des battements du cœur et des artères, de la respiration, par l'abolition du sentiment et du mouvement (1). Cet état ne diffère de la mort que par l'absence de putréfaction, qui fait que la cornée devient flasque et conserve l'impressiou du doigt. Quelquefois le sujet asphyxié ne perd pas connaissance et entend même ce qui se dit, sans cependant pouvoir donner le moindre signe de vie.
Pathogênie. Les causes sont celles qui forment un obstacle mécanique à l'acte de la respiration, en empêchant i'air de pénétrer dans les poumons. Telles sont la strangulation, l'immersion; l'obstruction des voies respiratoires par des corps étrangers, du larynx et de la trachéeartère par une exsudation couenneuse, des mucosités, du pus ou autres productions morbides; la compression des canaux aériens par des tumeurs, des anévrismes, des abcès, le goitre, etc.
L'asphyxie est, en outre, déterminée par la soustraction des substances immédiatement nécessaires à la vie, de la chaleur (congélation), de l'oxygène (méphitisme) ; par des influences qui épuisent directement la vie (la foudre, les émotions morales vive^, les poisons paralysants, les maladies qui produisent cet effet, comme par exemple, la fièvre nerveuse maligne, la peste). Toute syncope qui
(1} Yojei Bouchut, TYaUi det tignei de la mort et de» moyen» de prévenir Us enlerremenlt prématurés, coamnaé pBrl'lDsiitutde France, Puis, 1849, ID-IS.
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se prolonge outre mesure peut aussi dégénérer en asphyxie ; elle peut aussi se mootrer comme symptôme d'une maladie nerveuse, et chez les femmes hystériques, les épileptiques, les cataleptiques et les femmes en couches.
Traitement. — La principale indication est de remettre en liberté la force vitale enchaînée, surtout dans le cœur et les poumons, et d'écarter avant tout les obstaclesqui l'empêchent d'entrer librement en Jeu. On commence donc par réveiller la force vitale, la condition de l'excitabilité, puisque sans elle aucune stimulation ne peut agir, et tous les excitants sont inutiles.
C'est pour atteindre ce but qu'on a recours aux agents généraux de la vie : la chaleur et l'air pur. On expose l'asphyxié au grand air.on Tenvelopped'un lit de plumes on d'une couverture bien chaude, de cendres chaudes, de sable échauffé ; on lui applique sur le creux de l'estomac , sous les aisselles et aux plantes des pieds, des corps chauds qu'on renouvelle souvent (et de préférence un animal vivant), on le plonge dans un bain d'eau tiède d'abord, dont on élève successivement la température ; on y ajoute du sel ou de la cendre. On l'y laisse pendant une heure, et pendant ce temps on frictionne les membres avec la paume de la main, de la flanelle et des brosses douces. S'il y a congestion sanguine vers la tête, on fait dans le bain des affusions d'eau froide sur la tête. Au sortir du bain, on essuie bien le malade et on le couche dans un lit bassiné, en ayant soin d'y entretenir une chaleur unif<9rme. — On le déshabille avec circonspection afin d'empêcher toute secousse, toute flexion et tension des membres ; ce qu'il y a de mieux, c'est de détacher les vêtements à l'aide d'un couteau ou de ciseaux. — Il suffit souvent de Taction de cette chaleur pénétrante pour rappeler, les asphyxiés à la
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vie : elle peut être regardée comme la condition essentielle de tout traitement ultérieur, et il faut bien se garder de l'interrompre. Du reste, règle générale, il ne faut jamais faire trop à la fois, mais toujours petit i petit et à des intervalles plus ou moins éloignés, passer ^aduellement des excitants faibles à de plus forts pour ne pas épuiser par un procédé trop brusque et par des ■excitants trop énergiques le peu d'excitabilité qui reste. Four rétablir le plus promptement possible la respiration* on insuffle de l'air dans la bouche après avoir pincé le nez ; il est préférable que cet air sorte du poumon d'une personne, car la chaleur et l'aura vilalis de la resp^ation sont des excitants puissants des poumons et du cœur ; on peut aussi insuffler de l'air ou de l'oxygène à t'aide d'un appareil, mais il faut auparavant enlever de la bouche et du nez de l'asphyxié les mucosités qui y adhèrent. On provoque aussi une espèce de respiration artificielle en serrant et en relâchant alternativement une serviette passée autour de la poitrine.
Un autre excitant est le passage d'un courant électri- ■que ou gedvanique à travers le cœur, en appliquant l'un des conducteurs sur le creux de l'estomac, etl'autre sur le point correspondant de la colonne vertébrale. Ëisenmann propose d'enfoncer une aiguille dans le bord du muscle literno-cleido-mastoîdien, entre l'extrémité supérieure du sternum et Tangle de la mâchoire, une autre aiguille ^u-dassous des fausses côtes vers le bord du diaphragme, et de mettre en contact avec elles les deux conducteurs d'une pile galvanique moyenne.
Pendant le bain, ou bien dès le commencement, on asperge le visage,* le creux de l'estomac, les parties génitales avec de l'eau froide, du vinaigre, du vin ; il est plus avantageux d'employer une seringue et d'arroser avec une certaine force ; on pourra aussi essayer de faire
UHober gentte h gpuUe de réthfir>8uii> la-iréglt» <é^gutriquei et de temr dfti'janmontoyiegoua la nçgi. > ■■-■
Les frictions se [«-atiqueQt aor les œeaibres, le ocetta de l'estomao, la poitrioa, le dos, le froDt et le&tenpte;] OB peut «Qployec danB ce but, de t«npB ea itmça, des si^taeux.
11 est eocore d'auUea excitants qui consiateot à poser des Tentoustis sèches sur le creui de l'estomac, à iotro*duire la poiote d'une épingle sous les oDgles; à faire tomber des gouttes de cire, de poix, de cire à cacheter foodues sur la surlace du corps ; k le fouetter avec des orties, h appliquer uo fer incaudescent sur te creux de l'estomac et sur le rachis, ou un véucatoire sur UD point de Tépigastre dénudé de l'épiderme, un moxa sur la peau. Il est évident que ces moyens très-violents et très-douloiu'eux ne peuvent être employés qae lorsque tous les autres ont été essayés en vain. Les émissions sanguines môme doivent être pratiquées dans ces cas par l'bomœopathe, s'il veut mettre sa responsabilité à l'abri de tout reproche. La terminaison heureuse est rare dans l'asphyxie; et lorsque la mort survient, elle est presque toujours attribuée à romia&ion de la saignée. Du reste, une émission sanguine n'est jamais dai^[ereuse, k moins qu'on ne la précipite trop ; elle est souvent le seul moyen de remettre en liberté la force vitale enchaînée, et de rendre l'organisme apte k réagir sur les autres remèdes. Elle est surtout recommandée danslescasoù le refoulement du sang dans les vaisseaux du cerveau, des poumons, dans les cavités du cœur, se manifeste d'une manière évidente par la lividité, la turgescence veineuse de la lace, par une'rougeur générale, pHu* la proéminence des yeux qui sont injectés, et le gonflement des veines, du col et des tempes.
Si l'on est parvenu à ranimer le malade, on ne doit
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pu le perdre de vue t carpiùs PeBfdiyxIe a été ftrte, plas la réaction qui se fait «rdinaircnent est dangereuse. On àbaave alors assea fréqnenlment des coDgestioz» ou des inflMamatJouB violentes, oa une sorte d'état typbi(]neqnl rédament les soins tes plus asfddus et doivent désctfmaia être traités bomœopathiqueraent. Souvent il se ftdt dee évacuations alvines involontaires, fétides abondantes, qui apportent un grand soulagement; si elles n^ont pas Iku, il faut administrer des lavements.
g I. Asphjxie par submersion.
L'asphyxie et ta mort par submersion peuvent avoir lieu de deux manières : soit du cdté des poumons par suite de l'isolement de la surface de re^iration de l'air extérieur, suivi de la non-oxygénation du sang; soit du côté du cerveau par la cessation subite de ses fonctions.
Parmi les personnes qui se noient , les unes perdent rapidement connaissance sans agonie, elles tombent au fond de l'eau et y restent ; il est A supposer dans ce cas qne le cerveau a été frappé de prime abord. Chez les antres qui meurent par suffocation, l'agonie dure plus ou moins longtemps, et la connaissance ne se perd probablement que lorsque le cerveau subit l'influence stupéfiante du sang non oxygéné (Canstatt).
Pronostic. — Ilya espoir de ranimer l'asphyxié quand il n'a pas séjourné plus de cinq minutes sous l'eau ; on n'y parvient que très-rarement quand il y est resté plus d'un quart d'heure. Le pronostic est d'autant plus grave que l'eau est plus froide.
Trmtement. — Il s'agit ici avant tout de procéder méthodiquement. On retire le noyé de l'eau avec le plus de précaution possible, on le place dans une position borïzonlale dans un lieu chaud ; pendant les dialeiu-s de l'été
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on peut le laisser exposé au grand air et au soleil. Pour que la chaleur extérieure puisse agir librement sur kt peau, on le déshabille eutièreraent en coupant les vêtements, la cravate, la chemise, et on essuie le corps avec des linges secs ou de la flanelle chauffée. On le couche sur le côté droit, la tête et la poitrine élevées, afin que le liquide qui a pénétré dans la bouche et la trachée-artère puisse s'écouler librement, et ou fait sortir de la bouche et du| nez le limon et les autres immondices qui pourraient s'y trouver. On place sur le dos et aux pieds des bouteilles d'eau chaude, et on recouvre le creux de l'estomac de liages chauds ou d'une vessie remplie d'eau chaude. Il faut frictionner la plante des pieds, les extrémités, la région épigastrique, le dos alternativement avec une flanelle chauffée ou avec des brosses dures; irriter la membrane pituitaire par les émanations d'ammoniaque, d'acide acétique, d'éther ; frictionner la peau ' avec des spiritueux aromatiques ; chatouiller la plante des pieds, la membrane pituitaire; titiller la luette avecjles barbes d'une plume; administrerdes lavements de tabac auquel on ajoute du sel, du savon, du vinaigre. Cependant tous ces excitants doivent être employés avec ménagement. On essayera de déterminer uœ sorte'de respiration artificielle en comprimant les fausses odtes vers le haut, et en exerçant en même temps une légère pression sur le bas-ventre dans la direction du diaphragme qu'on refoule ainsi vers la poitrine. Quand on pratique l'insufflation, il faut avoir soin de presser doucement le larynx de dehors en dedans, afin que l'air ne pénètre pas dans l'œsophage, mais dans la trachéeartère. Od peut également recourir au courant galvanique, ou bien faire tomber goutte à goutte de l'eau sur le creux de l'estomac, de la cire à cacheter fondue sur la peau, appliquer des ventouses sur la région ombilicale
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OU sur la face interne des cuisses. Si tous ces moyens échouent, on recouvre le corps jusqu'au cou de cendre chaude, à laquelle on mêle, au besoin, -du saUe ou du sel, et on l'y laisse pendant qu^ques heures.
Dès que la chaleur et la réaction se manifestent, on le place dans un lit bassiné, et on lui fait prendre une infusion de thé vert avec un peu de rhum, pour provoquer des sueurs; mais ou doit se garder de l'échauffer trop, afin de prévenir les suites fâcheuses qui pourraient en résulter. Si le sujet est pléthorique et qu'il y ait des congestions, il convient de pratiquer une saignée, qui serait inutile avant le rétablissement de la circulation.
Tous les moyens excitants doivent être continués pendant (^elques heures et mâme plus longtemps : on ne les cesse que lorsque le corps offre la rigidité cadavérique,
3 ll< Asphjxie par slroogulation.
En gâoéralt la mort détrarainée par la strangulation a lieu en mâmetemps par apoplexie, et par suffocation; il résulte, en effet, des données fournies par les sujets qu'on a pu railler à la vie, que tes sensations et les phénomèses qui proviennent de l'hypérémie cérébrale sont les premi«^ effets de la strangulation. Ces phéncnnènes sont : rongeur livide de la face, proéminence des yeux ; sensation de douleur, de chaleur, de vertige dans la tête ; Mairs devant les yeux, suivis d'obscurité ; bourdonnements et tintements d'oreilles; en dernier lieu, perte du aentâmait et de la connaissance. Les sujets eu question ne se ressouvenaient pas d'avoir éprouvé de la gêne dans la respiration ; une stupeur complète précédait la suffocation. Chez les hommes, des érections et des pertes séminales trahissent souvent les derniers moments de la vie.
Traitement. — 11 faut couper la corde avec précaution
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pour que le corps ne tombe pas par terre, le déshabiller et le coucher dans une position horizontale, la tète et la poitrine hautes. Si la face est livide et dénote un état apoplectique, on aura recours au magnétisme animal, qui fait cesser immédiatement la congestion vers la tête; le meilleur moyen de rétablir la circulation est une passe négative exécutée rapidement avec le plat de la main droite, depuis le haut de la tête jusqu'au delà du bout des pieds, à un pouce environ de distance du corps. Plus le mouvement est rapide, plus la décharge est forte ; on répète cette manipulation toutes les deux à trois heures, en employant pendant les intervedles tous les autres moyens que nous avons indiqués. Quand malgré cela on ne parvient pas à dissiper l'état apoplectique entretenu par les congestions, on ne doit pas tarder à saigner, de préférence, la veine jugulaire, et ne laisser écouler qu'une quantité modérée de sang pour rétablir la circulation, si cela est encore possible. Ce but atteint, les symptômes de l'hypérémie cérébrale, qui pourraient encore survenir, seront combattus par aconitum, helladona, bryonia, mercurius, etc., et on en secondera l'action à l'aide de cataplasmes de gruau d'avoine appliqués sur la plante des pieds. Dans le cas où ces moyens échoueraient encore, il faudrait frictionner les régions précordiate et temporale avec du vin chaud ou de l'éther acétique, brosser la plante des pieds, et recourir aux lavements excitants et même aux bains tièdes ou k la cendre chaude, et donner de temps à autre une dose de coffea, précédée toutefois de quelques doses de la solution alcoolique de camphre. La saignée ne doit pas être pratiquée si la face est pâle et qu'il y ait absence des signes d'bypérémie cérébrale; les excitants de la peau et de la muqueuse, la respiration artificielle et le galvanisme suffiront. On applique sur les contusions du col des fo-
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meotations émollientes, et y fait des frictions avec de rjiuile d'amandes douces.
S Itl. Asphyxie par coDgétaLioD.
Symptômes, — D'abord une grande lassitude et une pesanteur comme de plomb dans tous les membres; faim excessive, embarras dans la tête, hébétude, lutte pénible avec le sommeil ; enfm la fatigue musculaire l'emporte, le malade ne peutplus se tenirdeboutni marcher; ou s'il marche, c'est en chancelant comme un homme ivre ; le sommeil le surprend quoi qu'il fasse, et il tombe dans un sommeil léthargique qui passe à une extinction complète de la vie. La respiration et le pouls persistent ordinairement encore quelque temps pendant cet état soporeux. On parvient souvent à réveiller la force vitale de l'asphyxié vingt-quatre heures et même deux jours après. Les membres et le corps sont roides, complètement gelés, souvent cassants comme la glace.
Traitement. — Il faut pour éviter de fracturer quelque membre, transporter l'asphyxié sans secousse, et procéder avec circonspection dans toutes les manipulations auxquelles on le soumet. La chaleur est la condition la plus indispensable pour le rappeler à la vie ; mais on ne doit l'appliquer d'abord qu'à un faible degré, et passer successivement et lentement à des degrés plus élevés, afin de ne pas anéantir entièrement ce qui reste de force vitale. Après avoir déshabillé le sujet en coupant les vêtements, on le couche dans la neige et on en recQUvre tout le corps, excepté la bouche et les narines, à la hauteur de deux à trois pouces, en la tassant fortementcontre lui; on la renouvelle dès qu'elle commence k fondre. Après une heure on l'en retire et on lave tout le corps avec de la neige fondue, en ayant soin de remuer les
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membres avec précaution. Peu à peu on élève ta température de l'eau ; on frictionne le creux de l'estomac avec de l'eau, du vinaigre, du vin, de l'éther et fait flairer de temps à autre de L'ammoniaque ou de l'alcool camphré.
Si la chaleur commence k se répandre sur tout le corps, que les membres perdent leur rigidité, on essuie le malade avec soin, on le transporte dans une chambre dont la température soit moyenne, on l'y couche dans un lit légèrement bassiné, et commence à pratiquer les frictions et la respiration artificielle; on lave les mem- ' bres dégelés avec du vin tiède, du vinaigre ou avec de l'eau et de l'eau-de-vie ; puis on lui instille du tbé vert en petite quantité qu'on augmente successivement, en y ajoutant un peu de rhum ou du vin rouge. Mais le meilleur moyen est dans ce cas la teinture de café, dont l'expérience a constaté l'action palliative dans les états qui demandent un prompt secours, tels que le mal de mer, l'empoisonnement par l'opium, l'ellébore blanc; l'asphyxie par submersion, par suffocation, et surtout par congélation. Plus tard on lui donne du bouillon, etc. Si le sujet éprouve encore pendant quelque temps de Tengourdissement dans le nez, les oreilles, aux mains, aux pieds, etc. , il faudra continuer le même procédé. Je passe sous silence les symptdmes fébriles et les autres accidents qui surviennent généralement après le rappel à la vie, ainsi que leur traitement.
S IV. Aspliyxie par fulguration.
L'asphyxié conserve souvent l'attitude dans laquelle il se trouvait au moment où il fut frappé par la foudre. S'il n'a pas été tué sur-le^hamp, il est engourdi, plongé dans un état de catalepsie, avec battements très-faibles
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du cœur, ou bien sbds battements et sans respiration ; la face est souvent rouf^e, livide ; les yeux fixes, injectés ; quelquefois le saog coule de la bouche, du nez, des oreilles ; ou bien il est p4le, les membres sont relâchés ou spasmodiquemeut contractés. Les vêtements sont souvent brûl^, déchirés ; la surface du corps présente quelquefois des brûlures superficieiles, çà et là des cloches, des stries rouges, des cheveux brûlés. Si le sujet reprend connaissance, il se plaint ordinairement de maux de tète, de douleurs dans les membres, d'un sentiment de paralysie ou bien d'une Digression de poitrine, de points douloureux dans la poitrine, d'engourdissement des extrémités. Souvent la fulguration laisse après elle des paralysies, la surdité, la cécité, une forte propension au sommeil, te mutisme, un tremblement, symptômes qui disparaissent plus ou moins promptement ou qui persistent; quelquefois des mouvements convulsifs comme par des décharges électriques.
Trailemeni. — J'ai pu ra'assurer dans plusieurs circonstances qu'il est quelquefois possible de rappeler à la vie les personnes asphyxiées par fulguration. Quand le sujet avait été frappé dans une chambre, je le faisais transporter en plein air ou dans une autre pièce. Dans un cas où je pouvais disposer d'une machine électrique, j'administrais de petites étincelles sur différentes parties du corps, et je parvenais bien plusfacilementà le ranimer que dans d'autres cas où j'étais privé de ce moyen.
11 sera peut-être plus convenfd)le de faire passer un courant électrique à travers la tête, la poitune et le dos. Comme l'électricité est dans ces cas bien moins un excitant qu'un moyen curatif, je n'avais pas à combattre les accidents consécutifs qu'on observe constamment après tout autre mode de traitement, et dont l'électricité est également toujours le meilleur remède.
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Après l'électricité, ce qu'il f a de mieux à foire, c'est d'ensevelir l'asphyxié jusqu'au cou k une profondeor ds deux pieds dans la terre fraîchement remuée, et au h»* soin dans le fumier. Si on ne peut pas disposer de oe moyen, on l'arrose avec de l'eau froide et on frotte avec des brosses rudes la plante des i»eds, la paume des mains, la face interne des cuisses et des bras. On passe un flacon d'ammoniaque sous le nez, et frïctionne le creux de l'estomac avec quelques gouttes d'éther acétique qu'on y a fait tomber ; l'insufflatioD d'air, et des lavements d'eau froide avec du sel et du vinaigre sont aussi d'un boa secours. S'il existe des symptômes de congestion, la saignée est indispensable, et après elle on a recours au magnétisme animal.
J'ai administré souvent avec succès quelques doaes d'aconit aux personnes que j'avais pu rappeler à la vie. Vopiian, à petites doses souvent répétées, s'est montré utile quand il y avait embarras de la tète et obnabîlation, en sorte que le malade ne revenait que difficilement k lui.
S T. Aipfajmlc V" 8" ^'^^ ruinnbtes.
1' Par la vapeur du charbou.
Symptômes, — Dans le début, pesanteur, embarras de la tête, vertige, quelquefois engourdissement agréable, souvent sentiment de constriction dans les tempes ; céphalalgie intense, térébrante, avec bourdonnements d'oreilles continuels et grande lassitude dans les membres; rougeur, bounîssure, teinte violacée de la foce, gonfla ment des veines de la face et des tempes, proéminence et aspect brillant des yeux. Enfin, la respiration devient difficile, profonde, suspirieuse et très^née par suite d'une sensation de constriction au-dessous du sternum ; il y a palpitations de cœur violentes , pouls accéléré et
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ctor; Je» symi^tômeft ressemblent plus ou moins à ceux #UD état apoplectique; assez souvent délire, nausées, voBiltnritioDS, vomissements, spasmes convulsifs des musclés de la fecet trismus. La somnolence dévient bien- Wf irrésistible, et 11 survient un état comateux; le pouls est petit, irrégdlier; les battements du cœur sont pres< que imperceptibles; enfin, abolitiiDn des sens, suspension de la circulation et de la respiration, reUcbement des sphincters, sortie involontaire des selles et des urines. La mort 'arrive quelquefois au milieu de convulsions.
Le pronostic est grave lorsque la roideur musculaire s'est déjà déclarée et que l'évacuation involontaire de l' urine et des selles a déjà eu lieu. La persistance de la chaleur normale du corps; la présence de mouvements convulsife des muscles , des paupières, reudent le pronostic plus fav{Mrable.
Traitement. — On déshabille promptemént l'asphyxié et Texpose à l'air Hbre, h un courant d'air frais, dans une position horizontale, la tête élevée ; on fait des aspersions froides sur la foce et tout le corps ; ou bien on lance de l'eau d'une certaine distauce, à l'aide d'une seringue, sur la face et le creux de l'estomac. Il est aussi indispensable de le soumettre à des frictions et à des lotions avec du vinaigre. L'insufflation, la respiration artiûcielle, les lavements de vinaigre; les aspirations d'ammoniaque, d'élber acétique, d'adde nitrique alcoolisé, etc., le magnétisme animal, conviennent particulièrement dans ces ^rconstances.
3° Par k gaz des fosses d'aisances, des égotits.
Les individus exposés à l'atmosphère viciée des fosses, etc., éprouvent ordinairement un sentiment d'oppression, de malaise et de faiblesse toujours croissantes, qui peuvent passer à la syncope et & l'asphyxie et dispa-
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raissent généralement aussitôt qu'ils s'exposent pendant quelque temps à t'air frais, sans laisser de phénomènes morbides. Les accidents soot plus graves lorsque ie gaz qu'ils ont respiré est formé par l'acide sulfhydrique ou le sulfhydrate d'ammoçiaque. Ils tombent alors instantanément comme frappés par la foudre ; d'autres fois, cet effet ne se produit qu'après un temps plus ou moins long.
Symptômes. ^— Douleurs excessives à l'estomac, aux articulations; resserrementàla gorge ; cris involontaires, semblables à une sorte de rugissement; délire, rire sardonique, convulsions générales avec courbure du tronc en arrière. La face est pâle, les pupilles dilatées et immobiles, la bouche remplie d'une écume blanche et sanguinolente; la respiration laborieuse, spasmodique; l'haleine exhale une odeur qui se rapproche de celle de l'hydrogène sulfuré; les mouvements du cœur sont désordonnés, et un froid glacial est répandu sur toute la surface du corps.
Les précautions à prendre pour éviter les accidents consistent à renouveler l'air dans la fosse avant le curage, en y introduisant des chandelles allumées afin d'observer si elles y brûlent, ou bien un réchaud rempli de charbon bien allumé. Celui-ci s'entoure d'une auréole lumineuse toutes les fois qu'il y a du gaz- acide sulfhydrique en quantité suffisante dans la fosse. Pour en chasser ces vapeurs méphitiques, on a recours au feu, aux ventilateurs, au chlorure de chaux ; on y verse une dissolution de chlorure de chaux, remue les immondices avec de longues perches, et on choisit, pour effectuer le curage, un temps froid et sec ; on conseille aux ouvriers de détourner la face lorsque le gaz se dégage trop fortement, et de sortir au moindre malaise qu'ils ressentent.
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Le traitement ne diffère pas essentiellement de celui des autres asphyxies.
Les vidangeurs de Paris, lorsqu'ils éprouvent les symptômes qui indiquent Timminence de l'asphyxie, prennent quelques cuillerées d'huile d'olives et ensuite un verre d'eau-de-vie, ce qui produit généralement des déjections par le haut et par le bas qui les soulagent. Dupuytren a conseillé particulièrement le chlore. On recouvre la bouche de l'asphyxié d'un linge ou d'une éponge imbibée d'une solution aqueuse de chlorure de chaux ou de chlorure de soude. On fait en même temps des affusions froides, etc.
â" Par le gax acide carbonique.
Le gaz acide carbonique se rencootre surtout dans les caves, les celliers où se trouvent des cuves renfermant du vin, de la bière, du cidre, qui subissent la fermentation alcoolique ; dans le voisinage des sources d'eau acidulée, dans les mines, dans certaines grottes, dans les marais remplis de végétaux qui éprouvent la décomposition putride, enfin dans l'air non renouvelé des chambresou des écuries eucorabrées d'hommes ou d'animaux. Dans ces cas, l'asphyxie se déclare instantanémeut. -Si le dégagement du gaz n'est pas trop considérable, elle est précédée de vertige, de bourdonnement dans les oreilles, de la suspension des fonctions des sens et de la perte de la sensibilité, de hoquet, de céphalalgie, de coma, de délire avec rougeur de la face et injection des yeux.
Le traitemetu est le même que celui de l'asphyxie par la vapeur du charbon : on jette dans les lieux infectés des torchons de paille, ou on décharge des armes à feu; les personnes qui s'y rendent doivent tenir devant la bouche une éponge imprégnée de lait de chaux et se faire
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descendre à l'aide de cordes afin qu'on puisse les retirer immédietenient eu cas d'accident.
Le traitement que suit l'homœopathie contre ces diverses asphyxies est à peu près le môme que celui de l'ancienne école (1 ) . Ce dernier mérite même la préférence jusqu'au moment où la force vitale a été réveillée, mais alors l'homœopathie l'emporte sur l'allopathie pour la médication interne à suivre. Je le répète, il est indispensable de recourir à l'appUcation externe des doses allôpBthiqnes, jusqu'à ce que le retour de la vie se soit manifesté par des signes positifs. L'organisme étant privé de la faculté de réagir, l'emploi simultané <!es médicaments homœopalhiqoes resterait sans aucun effet ; ils agissent, au contraire, énergiquement dès que l'asphyxié a été ranimé, et alors tout remède excitant doit être rejeté.
§ VI. Asphyxie des nouïeau-nés (Mort apparcnlc.)
1° Asphyaûe hypéi-émique ou apoplectique. Cet état provient d'un obstacle dans la circulation des vaisseaux du cou, d'une pression exercée sur le cordon ombilical, de l'enroulement du cordon ombilical autour du cou, d'un séjour trop prolongé de la tête dans le détroit inférieur, de violences exercées sur l'enfant pendant lu parturition avec le forceps ; de tiraillements de la moelle épinière, par exemple dans l'extraction par les pieds; de l'accumulation de mucosités dans la bouche, l'arrière-gorge, la trachée-artère (2).
Signes. — L'enfant est ordinairement gros, pléthorique : il a la face rouge, violette, bouflSe ; les yeux proéminents ;
(1) p. Frank, Traifé de médecine pratique, Paris, 1812, t. H, p. «0.
(2) Vojez SauTfi, Noufelles reclierches sur la morl apparente des nou' ^ixa-iits{BuUetin de r Académie demidetine,Vst\s\Wi, t. XIV, p.92S).
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le corps chaud, rouge, parsemé de taches livides, mais du reste fort et complètement développé ; la peau est tendue; les vaisseaux ombilicaux sont engorgés, souvent avec battements sensibles à la vue ; le pouls est perceptible ; en général, les signes de l'hypérémle existent ; la tête est souvent allongée par la compression. Cette forme d'asphyxie est la plus facile à guérir.
2* Apoplexie anémique ousyncopale des nouveau-nés. Elle se montre souvent à la suite d'accouchements prématurés, de fortes hémorrhagies utérines pendant la grossesse et après les couches chez les femmes faibles ou chez celles qui pendant leur grossesse ou peu de temps avant Taccoucheraent ont été affectées de maladies épuisantes ou sous l'influence d'émotions morales vives.
Signes. — Le corps est flasque, faible, incomplètement développé, pâle et recouvert en partie de méconium ; la face décolorée et affaissée, les lèvres bleues, la mâchoire pendante, les membres froids, la bouche et l'anus ordinairement ouverts, le pouls insensible, partout des signes de faiblesse et de vacuité.
Traitemenl. — On a conseillé de laisser couler dans l'asphyxie apoplectique une ou deux cuillerées de sang du cordon ombilical avant d'en faire la ligature. Dans une foule de cas ce procédé pourra être utile si l'on considère qu'il s'agit ici de réveiller la force vitale de l'enfant, et que l'équilibre entre l'afflux du sang dans les parties isolées du corps et les autres organes qui charrient du sang n'a pas pu s'établir. Cependant je crois qu'il ne faut avoir recours à ce moyen que lorsque les autres ont échoué.
J'ai réussi plusieurs fols avec le procédé suivant : je ne sépare pas immédiatement l'enfant de la mère ; j'enlève avec le doigt les mucosités qui remplissent la bouche ; je fais fricUonner le corps et principalement la
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IK)itrine avec des linges chauds, la [^ote des pieds 6ll<i paume des mains avec uoe brosse pas trop dure, et je cberclie h rétablir le mouvement respiratoire en insufflant de l'air. Si le Douveau-né ne se nmlme pas proniptement, je fais tomber une ou deux gouttes d'éther acétique sur le creux de l'estomac en le frottant ensuite doucement avec la main chaude. Dans le cas où ce moyen demeurerait aussi sans résultats, je coupe le cordon et je laisse couler le sang.
On a vanté les bons effets obtenus avecd'autres moyens, et qui consistent à pratiquer des aspersions froides, ou à faire tomber quelques gouttes d'eau froide d'une certaine hauteur sur le creux de l'estomac, ou bien à arroser cette partie avec de l'eau lancée à l'aide d'une petite seringue.
Si, malgré cela, on n'a pu rappeler l'enfant k la vie, la seule chose qui reste à faire est de le plonger dans un bain tiède, dans lequel on renouvelle toutes les tentatives que je viens de décrire, et on met au besoin sous le nez une plume brûlée, de l'éther acétique, de l'ammoniaque, etc.
On procède de la même manière dans l'asphyxie anémique, seulement on ne laisse pas couler de sang par le cordon. Les résultats heureux sont ici bien moins rares que dans la forme précédente.
II importe que tous ces moyens soient employés l'un après l'autre avec méthode et persévérance. Dès que des signes du retour à la vie s'annoncent, on cesse peu à peu le traitement à l'estérieur, en le continuant toutefois jusqu'à ce que la respiration se fasse d'une manière régulière. Les premiers signes de vie sont : faibles convulsions et mouvements tremblotants autour de la bouche, contractions à peine perceptibles des muscles de la poitrine ; retour de la chaleur, de la rougeur des lèvres;
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mouvemeDt de l'écume à la bouche, enfia respiration seDsibte à Toule.
Si l'entant a été ranimé, il faut, pour venir en aide à la faible réactiOQ qui se manifeste, seconder Te traitement externe par une médication interne. Nul remède ne convient mieux dans l'asphyxie hypérémique que l'aconit : on en imbibe un ou deux globules qu'on place sur la langue de l'enfant. Dans l'asphyxie anémique, cftitw semble être le moyen le plus approprié.
CHAPITRE PREMIER
APOPLEXIE CÉBÉBRALE, SANGUINE (Apoplexta ccrebrolis , sanguinea).
On comprend par apoplexie une perte subite plus ou moins complète de la connaissance, avec abolition du sentiment et du mouvement (1). Quelquefois le malade sent et peut encore se mouvoir, mais à un faible degré : les forces vitales, le pouls et la respiration ne subissent aucune diminution, et souvent même s'accomplissent avec plus d*éDergie. L*invasion de l'apoplexie est presque toujours précédée de prodromes. Ce sont des symptômes de pléthore générale, tels que grand embarras, pesanteur de la tête, hallucinations, trouble de la vue comme par un voile, bourdonnement d'oreilles, souvent dysécie, répugnance pour les travaux de tête; forte propension au sommeil, qui n'est pas réparateur, mais interrompu par des rêves pénibles. Ou bien ce sont des symptômes dTiypérémie, comme yeux injectés, augmentation de la rougeur et de la température du cuir chevelu, battements des carotides et des artères temporales, froid des pieds et des mains, assez souvent engourdissement dans les membres et sensation comme s'ils étaient velus, senti-
(1) Vbyez J. A. Rocfauux, Reckerchet tur l'apoplexie, 2> édition, Pari^ 1833, ÎD-8. — I. Cruveilltier, arl. apoplexie dti Diclionnaire demédectiu et de cklntrgU prattgue», t. III, pag. VH et suivuiles.
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ment d'irritation cérébrale, d'uo commeDcement de compression du cerveau. Cette période des prodromes manque rsrenaent ; elle est souvent caractérisée par une grande paresse des organes aUdoihinaux ; ampouls plein, intermittent; un cauchemar fréquent.
Hapofhxie sanqxdne frappe comme la foudre : Tactirité du cerveau s'éteint brusquement avec la sensation d'un déchirement au cerveau ; le malade s'affaisse et tombe privé de connaissance et de sentiment, paralysé de toutes ses parties, ou d'un ou de quelques membres seulement: il y a sortie involontaire des selles et des urines; coma complet ; respiration stertoreuse, haletante ; pouls dur, plein, lent; relâchement comme paralytiquedes paupières; contorsion de la bouche vers le côté non paralysé; yeux fixes, largement ouverts; pupilles insensibles, souventdilatées; paroletrès-difficileetmême impossible, etc. ; souvent vomissements sympathiques; turgescence violette de la face
h'apoplçxie nerveuse [paralysie cérébrale) a lieu lorsque la pression de l'épanchement paralyse soit moments* nément, soit complètement, les fonctions cérébrales. Les symptômes sont ceux d'une forte commotion du cerveau : paralysie complète, pâJeur mortelle de la face, perte de connaissance; pouls faible et irrégulier; nausées et vomissements. Parfois, après quelques heures, le pouls se relève, la face devient rouge; les phénomènes d'hypérémie deriemient de plus en plus manifestes, comme après une commotion cérébrale. Dans d'autres cas; tes malades ressentent d'abord une céphalalgie subite trèsviolente; ils deviennent pâles et vomissent; souvent ils peuvent encore marcher, mais la douleur fixe de la tête et les vomissements persistent ; la face est très-pâle, le pouls mou ; ils ne perdent pas connaissance, mais ils sont assonpis. Peu à peu la face devient rouge; l'assou-
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pissemeDt augmeDte ; les répooses du malade sont lentes et difficiles ; enfin il tombe dans un coma d'où il est impossible de le tirer. C'est probablement dans ces cas que la rupture d'une artère du cerveau a lieu et détermine un épanchement sanguin qui augmente par de^és.
La plupart des apoplexies laissedt après elles une paralysie parUelle. Souvent le malade est paralysé d'un seul cdté du corps (hémiplégie), ou d'une extrémité seulement ; ou bien elle est fixée sur un membre supérieur et inférieur du côté opposé (paralysie croisée) ; quelquefois elle est bornée à une moitié de la face, A ta langue, au larynx, sans perte de connaissance.
Vapopleane séreuse, comme l'appellent tes auteurs, est caractérisée par la. pâleur et la bouffissure de la face, un aspect cachectique, une constitution lymphatique, un pouls vide et mou ; par le développement graduel d'une paralysie, tantôt générale, tantôt unilatérale ; par des vomissements et des nausées, des influences épuisantes antérieures, des métastases, des écoulements supprimés, des maladies du cerveau qui se terminent par des épan- , chements séreux. Mais les autopsies nous ont souvent démontré que, malgré les signes évidents d'une apoplexie séreuse, il se faisait néanmoins un épanchement sanguin, et dans Tapoplexie sanguine, au contraire, un épandiement séreux seulement : ce qui prouva qu'il est impossible d'établir une délimitation bien tranchée^ pendant la vie, entre l'apoplexie sanguine et l'apoplexie séreuse, et qu'elle n'a aucune influence sur ta thérapeutique (Canstatt).
Apc^lade gastrique. On diagnostique un état gastrique en se basant sur la constitution régnante, le genre de vie passionné ou déréglé du malade, les causes occasionnelles, telles que le dépit, une indigesUon, la constipation. Les symptômes principaux sont : langue chaînée,
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ho^iuet, envies de vomir, vomissenienb bilieux, coloration jaunâtre des yeux et des replis de la peau; la région précordiale est tuméfiée, tendue, «ensible ; le malade y porte quelquefois la maio.
Causes. — L'âge avancé favorise Tapoplexie. Elle est plus fréquente cliez les homme& que chez les femmes, et même héréditaire dans beaucoup de familles. 11 esisLe en ouM% une eoasiiltUion apoplectique, qui prédispose à l'bypérémieetàl'bémoiTbagie cérébrale : elle se caractérise par la construction du corps, un col court et gros ; une tête très-développée, enfoncée entre les épaules ; un corps court et trapu, de l'embonpoint, un gros ventre; une face livide, rouge foncé ; le gonflement des veines du front et des tempes. Cette prédispositioD augmente par une constitution pléthorique, par des hémorroïdes, et par une vie luxurieuse et sédentaire ; de 1& sa fréquence chez les savants et chez les artistes,- chez les hommes qui mènent une vie oisive et se livrent aux çxcès de table.
Les causes exUriettres sont traumatîques; atmosphériques : ainsi le froid sec (ce qui explique leur fréquence pendant les hivers rigoureux), une température élevée; l'insolation, chez les faucheurs par exemple; le passage brusque du fixtid à la chaleur et tnce veraâ: surtout le temps de l'équinbxe du printemps; l'altération du sang par l'abus des alcooliques, par l'ingestion de substances narcotkiues, par le scorbut, etc.; — les métastases, telles que la suppression brusque d'hémorragies, des sueurs des pieds, la cicatrisation de vieux ulcères, etc. ; — les obstacles au retour du sang par une cravate trop serrée, par des tumeurs au cou, le goitre, les angines, des troubles de la circulation pulmonaire et, par suite, un afflux trop considérable de sang vers la tête; des accidents asthmatiques, la coqueluche, l'emphysème pulmonaire ; — les vices oi^oiques du cœur et des gros
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vaisseaux et principalement l'Iiypertropbie du cœur gou^ elle, des rétrécissements de l'aorte , la désoi^uisation des vaisseaux de la tâte.
Pronostic. — L'apoplexie estd'autantplus gravequ'elle a été précédée d'accès plus fréquents. Les sujets avancés en Age et ceux qui sont doués d'une constitution apoplectique sont le plus en danger. Le pronostic est surtout très-sérieux quand la paralysie s'étend aux organes de la respiration et de la circulation : la respiration devient difficile, râlante, lente, superficielle, irrégulière; k cbaque expiratiwi les joues se boursoufient et s'afiaissent ensuite par suite de la paralysie des muscles des lèvres et des joues ; le pouls devient plus lent, plus petit, intermittent, et la déglutition difficile; les sphincters se relâchent et les excréments et l'urine sortent involontairement. D'autres signes. fâcheux sont: froid des membres, sueur visqueuse aux parties supérieures du corps, persistance ou accroissement de la paralysie ; le malade porte machinalement la main toujours sur le même endroit de la tête.
Malgré cela le pronostic d'une apoplexie soumise k un traitement homœopathique est souvent moins grave qu'avecuntraitementallopathique ; je suis même parvenu à<Atenir la guérison dans des cas où toutes les circonstances accessoires faisaient craindre une terminaison fatale, et où la force médicatrice de la nature ne promettait aucun appui. Dans le cas individuel, on établit le pronostic principalement d'après le caractère de l'apoplexie, et l'expérience nous a appris qu'une apoplexie sanguine et gastrique est bien moins dangereuse que l'apoplexie nerveuse etséreuse qui, même avec le traitement le plus sage, laissent après elles des maladies consécutives très-graves.
TraUement. — L'homœopathe aussi doit faire son possible pour éloigner ou du moins affaiblir la cause dé-
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termioante. 11 feut dter les vôtements qui pourraient serrer le corps, eit exposer Le malade à l'air frais en le plaçant dans une position assise. Si l'apoplexie est due à UD empoisoDQemeDt par des substances narcotiques, on a recours d'abord aux aatidotea, et, les symptômes d'iotoxicatiou écartés, on prescrit les remèdes qui correspondent à ce qui reste de la maladie. L'empoisonnement par l'cputn trouve un excelient antidote dans le café fort, lugéré en grandequan tité par le haut et par le bas ; on pratique en même temps des frictions sur tout le corps. Si l'extiDction de l'irrilabilité musculaire ne permet |plus d'administrer le café, et que tout le corps soit déjà comme glacé et complètement privé de sentiment, des inspirations répétées d'une dissolution saturée de camphre seront très-utiles ; on frictionne les tempes et les articulatitms métacarpo-pbalan^euDes avec ce même liquide, et plonge le makde dans un bain tiède. Si ce traitement demeure sans effet, depetitesdoses répétéesd'ipecacuanAa seront bien placées. Quand c'est un empoisonnement par belladone qui a donné lieu k l'apoplexie, on fait également prendre beaucoup de café fort pour diminuer d'abord (anUpatbiquement) l'irritabilité, et écarter ensuite complètement l'état apoplectique par Vopium etlajusgutame. Mercurius soluinlis et quelques décharges d'électricité positive corre^ondent le mieux, suivant les circonstances, aux divers accidents consécutifs; néanmoins pour obtenir une guérison parfaite, il y aura souvent lieu de recourir à d'autres remèdes indiqués par les symptômes.
Si de fortes doses de ju$quiame avaient déterminé les accidents apoplectiques, il n'y aurait pas de meilleur antidote que des inspirations répétées d'une dissolution saturée de campfare. Quand l'apoplexie est due à l'excès des boissons alcooliques, une ou deux doses de nwo dissipe-
roQt au bout de quelques heures cet état. Si elle dépend de violences extérieures qui ont porté sur la tête, de plaies de tête et d'épanchenients sanguinolents externes, l'emploi d'arnica à l'extérieur et à l'intérieur est indispensable ; dans beaucoup de cas de cette sorte on ne pourra pas se passer d'autres moyens chirurgicaux.
Le plus souvent nous avons affaire à une apoplexie nerveuse. C'est que l'apoplexie sanguine dépend généralement d'une pléthore apparente seulement et, comme nous venons de le voir, de causes plutôt passagères, à moins que des lésions organiques de l'appareil circulatoire et respiratoire n'aient déterminé l'apoplexie. Celleci provient alors d'une faiblesse nerveuse ou d'une autre affection du même genre. Je crois au moins que l'apoplexie nerveuse se présente au traitement de l'homœopathe bien plus souvent que tontes les autres formes, pour cette raison déjà qu'il envisage le mode d'origine des maladies en général sous un point de vue différent de celui de l'allopathe, et que le résultat de son traitement confirme la justesse de ses vues pathogénétiques. C'est pourquoi nous nous occuperons ici principalement du traitement de l'apoplexie nerveuse.
On peut souvent prévenir une attaque d'apoplexie en combattant les prodromes par des remèdes appropriés. Ce sont d'ordinaire les mêmes qu'on emploie pendant l'attaque elle-même: aœnilum, nux, coffea, belladona, ipecacuanha, arnica^ bryonia, ignatia,elc., surtout contre les prodromes d'une apoplexie gastrique ; nux, acoiùtum, ipecacuanha, coffea, belladona et mereurius correspondent le mieux aux signes qui précèdent l'apoplexie sanguine et qui dépendent principalement de congestions vers la tête. (Voy. plus haut, p. ISOetsuiv.) Le choix des remèdes indiqués contre cet état dépend des particularités du cas individuel. L'observation suivante
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pourra servir à renseigner le débutant homœopatbe sur la manière dont il devra procéder pour trouver le remède convenable.
Une femme de quatre-vingts, ans, grêle, chétive était affectée depuis plusieurs semaines d'un œdème des extrémités inférieures, qui l'avait forcée de garder le lit pendant buit jours. L'œdème s'étendit à la région précordiale ; les fonctions animales et vitales, quoique légèrement troublées, s'accomplissaient encore avec une certaine régularité, lorsque les jambes, les bras, le cou, la langue furent subitement frappés de paralysie. Je la trouvai assise dans son lit, la tête penchée eo avant, la bouche tirée de côté; la respiration était courte, stertoreuse; la peau froide; le pouls petit, faible, à peine perceptible ; toutes les excrétions étaient supprimées ; les questions que je lui adressai restèrent sans réponse; en un mot, tout son état dénotait un trouble grave dans les fonctions de l'irritabilité, de la sensibilité et de la nutrition. La déglutition était devenue impossible ; une petite cuillerée de liquide, qu'où lui introduisait dans la bouche, découlait chaque fois par gouttes le long du menton. Il fallait donc avant tout écarter ce dernier symptôme. J'administrai aussitôt quelques globules imbibés de la trentième dilution de belladona, qui est de tous les moyens celui qui correspond le mieux k ce symptôme et aux autres que je viens de décrire. — En général, la belladone convient le plus souvent quand il y a perte de la parole, du mouvementetdu sentiment; diminution des fonctions des organesdessens, engourdissement, paralysie, ou bien aussi mouvements convulsiis de muscles et de membres isolés, dysphagie, écoulement de salive. — Déjà le lendemain, la malade pouvait avaler un peu de liquide, et l'amélioration alla en croissant jusqu'au quatrième jour, avec diminution des autres phénomènes morbides ; seulement
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rœdème et le reste de la paralysie persistèrent au même degré. Mais le même jour il survint une ébulliUtm violente de sang, qui se manifesta par UD pouls plein, accéléré et par de l'agitation, symptômes qui me firent craindre une récidive. Quelques doses d'aconit les dissipèrent promptement; il restait cependant une dyspnée très-intense et un râle qui s'aggravèrent à chaque mouvement. Chamomilla demeura sans efTet contre cet état; mais j'obtins d'excellents résultais avec arsenicum. Après quinze jours de traitement, la malade pouvait relever la tête et articuler quelques sons qui manifestaient une plus grande mobilité de la langue; la poitrineétait libre; elle commençait à avaler des aliments solides ; les selles et le sommeil étaient réguliers, les urines seulement moins abondantes ; l'œdème et la paralysie des membres inférieurs ainsi que du bras droit semblaient avoir plutôt augmenté que diminué. Hellebonts niger ; six jours après, ferrum; quatre jours après, china, enlevèrent complètement l'œdème et il ne restait plus que la paralysie des membres et des organes de la parole. Statinum détermina alors une amélioration essentielle ; mais comme elle semblait vouloir disparaître dès le quinzième jour, j'administrai causticum, à la plus baute puissance, avec un succès tellement marqué, qu'après quinze jours la malade pouvait marcher dans la chambre à l'aide d'une canne, et commençait à articuler quelques mots, toutefois incohérents. L'amélioration n'ayant pas fait de progrès notables au bout de quatre à cinq semaines, sincum qui était indiqué après le causticum, rendit la marche plus facile ; tes mouvements furent moins embarrassés; la parole devint un peu plus intelligible ; la malade put mieux remuer la langue et prononcer avec moins de peine qu'auparavant quelques mots faciles et cohérents.
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Cependant aucun moyeu ne détermina une amélioration aussi surprenante dans la parole que baryta carbonica X. Ce moyeu est incontestablement, avec causiîcum, le principal et le plus indispensable dans cette forme de maladie, surtout chez les vieillards ; au moins sera-t-il toujours très-efficace contre les paralysies qui persistent après l'apoplexie.
Les remèdes que je viens d'énumérer ne sont pas les seuls que réclament les apoplexies.
IpecacuaiAa, à petites doses répétées, se recommande quand le malade pousse des gémissements fréquents, et qu'il fait des inspirations courtes, quelquefois trèsprofondes. En tout cas il est bien plus souvent indiqué dans l'apoplexie sanguine (dans laquelle carbo vegclabili, comme me l'ont appris des observations récentes, est également un remède capital) que dans l'apoplexie nerveuse, et aussi , suivant tes circonstances, daus l'apoplexie gastrique et séreuse. Dans ces dernières mtx et digitatis pourront aussi trouver leur application.
i4conùum peut convenir à toutes les apoplexies ; mais i\ trouve sa véritable spbère d'action quand la pléthore et l'orgasme ont déterminé l'apoplexie et s'unissent à elle ; il peut être aussi indiqué dans les cas oii tous les agents thérapeutiques opèrent avec trop d'énergie chez les sujets irès-nerveux, irritables.
Coffea, à une ou plusieurs doses, répond au même but quand il existe une exaltation morbide de l'irritabilité et de la sensibilité, qui se reconnaît par ce que les malades, dès qu'ils ont repris connaissance, se plaignent de douleurs insupportables.
BeUadona, arnica, coffea , kyoscyamus, stramonium, iodium, etc., resteront toujours les remèdes principaux
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de l'apoplexie nerveuse ; aconitum, ipecacuanha, nuxy heUadona, mereurius, lauroceraaus, opUim et autres de l'apoplexie sanguine ; mtx, bryonia , ignalia^ ipecacuanha, anlimonium crudum et tartaricum^ pulsaliRa et quelques autres, de l'apoplexie gastrique; anùca, ipecacuanha, mercunus, opium, etc., de l'apoplexie séreuse.
Belladona , ce héros de notre matière médicale , se recommande dans toutes les apoplexies, excepté peut-être la forme gastrique. Antidote du mercure, de l'opium, de la valériane, du seigle ergoté, etc., et apte à dissiper les effets consécutifs souvent si graves de ces substances, elle ne peut qu'être d'une grande efficacité dans les apoplexies qui doivent leur origine à l'abus de ces médicaments ; mais elle présente en outre beaucoup d'autres signes qui en font un excellent antiapoplectique. Elle correspond notamment à la constitution replète, pléthorique, et est pour cela un remède éminent dans les états congés tionnels de la poitrine et de la tète, et dans l'apoplexie sauguine. La belladone n'est pas non plus dépourvue des symptômes hypérémiques qui dépendent d'une irritation et d'une compression du cerveau, tels que: conjonctive rouge, injectée ; yeux élincelanls , pupilles Irès-dilatées , mouches volantes, diplopie; grande inquiétude dans les membres , et tremblement , paresse et répugnance pour le mouvement ; accidents léthargiques , surexcitation et excès de sensibilité ; somnolence avec sommeil profond et ronflement; anxiété qui force le malade à quitter le lit; caractère peureux , disposition à s'effrayer facilement, à se fâcher; humeur pleureuse ; grande faiblesse et même perte totale de la mémoire ; hallucinations, exaltation de l'imagination; embarras de la tête, vertige, pesanteur et douleur au front comme s'il allait éclater ; tractions, déchirements, chaleur dans la tête, etc.
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Quant à Yaeonit, il en a été si souvent question, que !e lecteur trouvera facilement le portrait d'une apoplexie qui eo demande l'emploi.
Coffea méritera toujours égard dans les apoplexies déterminées chez des sujets surexcités par diverses émotions morales vives ; ainsi son cercle d'action est plutôt dans l'apoplexie nerveuse que dans la sanguine. Le café n'exerce ici qu'une action palliative et trèspassagère et doit par conséquent être bientôt remplacé par un autre moyen. Il est surtout indiqué chez les sujets, qui présentent dans l'état de santé, une surexcitation très-grande des organes sensoriels et du système nerveux en général : humeur triste, chagrine ; insomnie par suite de la grande agitation de l'esprit et du corps, accès fréquents de chaleur fugace à la face, pesanteur de la tête avec vertige, anxiété générale, céphalalgie tensive avec sensation de meurtrissure, sensibilité excessive de l'ouïe.
Opium est le remède de toutes les apoplexies, moins la forme gastrique, lorsque les symptômes ressemblent à ceux qu'on observe dans les apoplexies des ivrognes. Dans l'apoplexie en général, la force vitale est souvent tellement déprimée qu'elle ne réagit plus sur les médicaments les plus appropriés; l'opium, au contraire, possède la propriété d'écarter ce défaut de réaction et de tirer la force vitale de sa léthargie. Pour atteindre ce but, il ne faut souvent qu'une seule petite dose, quelquefois cependant plusieurs. Gomme la sphère d'action de l'opium est très -restreinte, et qu'il ne semble réussir que dans des cas récents, il est indispensable de l'administrer sans retard. 11 est surtout indiqué par une somnolence comateuse avec ronflement stertoreux, la mâchoire pendante ; il est très-difficile d'éveiller le malade en le secouant; si l'on y parvient, il
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regordc autour de lui saos connaissaoce et ne peut répondre aux des questions qu'on lui adresse : face rouge, bouffie; soupirs, gémissements; mouvements continuels des lèvres, comme s^il allait parler; pouls fort, lent; respiration gênée, anxieuse; sueurs abondantes, fréquentes, froides à la face ; tête comme trop lourde, retombant aussitôt qu'il veut la relever; battements visibles des artères temporales. Tous ces signes appartiennent à l'apoplexie sanguine, et l'on serait tenté de croire que l'opium ne convient qu'à elle ; cependant il n'en est pas ainsi ; car si l'irritation, la compression du cerveau ont duré quelque temps, ils se manifestent avec une grande intensité et induisent alors facilement en erreur.
Laurocerasus sera toujours employé avec avantage dans toutes les apoplexies qui se déclarent subitement, sans prodromes. Le sujet tombe tout à coup par terre dans un état d'engourdissement qui ressemble en quelque sorte à celui qui survient à la suite d'une intoxication et qu'on observe quelquefois après de fortes doses d'acide cyanhydrique. Si l'apoplexie peut encore être guérie, c'est-à-dire que les fonctions vitales soient seulement supprimées mais non entièrement anéanties, alors deux doses de laurier -cerise suffisent pour obtenir l'amélioration désirée, qui se reconnaît par un sommeil très-profond, avec ronflement. 11 faut en continuer l'usage, jusqu'à ce que le soiiinicil ressemble plutôt à un état soporeux d'où le iiuilade sort parfois sans avoir cependant parfaite connaissance de lui-même.
L'apoplexie qui appelle hyoscyamus, présente tout d'abord une ressemblance très-grande avec celle dont le laurier-cerise est le remède. Le sujet tombe aussi subitement par terre, sans cependant être engourdi, en
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poussant des cris violents et en faisant des mouvements convulsifs, suivis de râle et de ronflement. Cette espèce d'apoplexie a pour prodromes : lassitude et fatigue générales, de sorte que le sujet ne peut pas rester debout ; perte passagère de la conscience ; propension fréquente au sommeil qui devient, lorsqu'il s'y livre, profond et prolongé, avec réveil fréquent en sursaut; pendant le sommeil, le pouls devient plus petit, une sueur abondante et froide couvre tout le corps. Il éprouve des vertiges fréquents et très-violents ; des hallucinations de la vue et des secousses vives dans le cerveau ; la face est décomposée, d'un aspect terreux ; il est triste et morose.
Stramonhan trouve moins souvent que les remèdes sus-mentionnés son application dans l'attaque ellemême; il convient plutôt aux prodromes et aux accideuts consécutifs.
Arnica est préférable à la pomme épineuse ; il se recommande surtout dans les apoplexies déterminées par des lésions mécaniques de la tête. Il l'emporte dans ces cas sur tous les autres moyens, et bon nombre de ces apoplexies ne pourraient être guéries sans lui. Beaucoup de chirurgiens de la vieille école emploient l'arnica contre des plaies de toute sorte, surtout de la tête, sans se rappeler que c'est surtout l'faomœopathie qui leur a fait connaître toute lavaleur de ce moyen. L'arnica n'est, du reste, utile que dans les apoplexies sanguine et séreuse, lors même qu'elles ne présentent pas toujours le caractère traumatique; car il convient surtout au tempérament sanguin, chez les sujets replets, pléthoriques , à face colorée, avec ébullition du sang et bouffées de chaleur.
Ipecacuanha, je le répète, est incontestablement le remède souverain dans l'apoplexie gastrique, principalement si l'estomac est surchargé de viande de porc ou de
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pâtisserie grasse , ou si des excès de table pCDdant la nuit ont contribué à faire naître In maladie. Dans ce cas, OD observe toujours comme symptômes précurseurs, un sommeil agité pendant la nuit, aouTent avec réveil en sursaut, de l'irritabilité, une disposition k se fâcher.de» voraituritions sans résultat , et d'autres acddents gastriques. Après l'ipécacuanha viennent plusieurs autres remèdes comme pulsatilla, nux, bryoma, ignatia et les anHnumiaux,— L'apoplexie gastrique tend toujours à devenir séreuseet sanguine, ce qui explique la fréquente convenance de l'ipécacuanha aux autres formes' de l'apoplexie.
Mercurius solubUis pourrait être opposé à toutes les formes de cette affection. L'abus du café, du vin laisse à sa suite, en outre de beaucoup d'incommodités que nux, arsenkunif etc., peuvent enlever, une foule d'accidents qui ont une grande ressemblance avec ceux de l'apoplexie, notamment les congestions vers la tête. Celles-ci se manifestent par une céphalalgie teosive et expansive, pressive comme si le crâne devait éclater, avec bouillonnement et pulsation dans le front, ainsi qu'on l'observe souvent chez les personnes pléthoriques, replètes; inquiétude contiauelle et pesanteur dans les membres ; lassitude, fatigue après le moindre travail ; engorgement des vaisseaux du globe de l'œil, avec perte de la vue, souvent subite, et se renouvelant par accès, ou obscurcissement de la vue avec vertige qui force le malade à se coucher; bruissement et bourdonnement d'oreilles. Tous ces signes qui ont une grande conformité avec ceux de la belladone, font du mercure un excellent moyen après celle-ci.
Plumbum aceticum ou metalUcum est un remède incomparable ; mais comme son effet primitif ne se manifeste pas assez promptement pour combattre conve-
,L.oo^ le
APOPLEXIE Gi£fiiBRALE. 359
nabletoest une affeclion d'une acuité aussi grande, Je crcMS, à eu juger par ses effets pathogéoétiques , qu'it vaudra mieux ne pas l'administrer au commeocemeut, mais la faire précéder d'une petite dose d'opium, de bt/osqfamus, de belktdona, ou d'un autre remède convenable qui puisse préparer ainsi la voie k son action. Le plomb pourra souvent prévenir l'apoplexie, si l'on sait bien apprécier les prodromes: lassitude, abatte meot^^mnoleDce avec paresse, perte fréquente de coDscieuce; pouls faible, lent; d'autres Cois, pulsations par tout le corps, surtout dans le col et le ventre ; chaleur à la face, grande sensibilité des organes des sens, vertige avec embarras de la tête.
Veratrum présente dans ses pbénomèues tant de particularités de rap<H[>texie, qu'il doit être compté infailliblement parmi les remèdes les plus efficaces : froid général de tout le corps, chute instantanée; yeux convulsés, saillants hors des orbites comme dans la suffocation ; écoulement continu de salive par la bouche, perte de connaissance; face pâle, défigurée comme dans la mort; muscles flasques, mâchoires serrées, respiration imperceptible. Dans le temps, j'ai eu recours dans ces cas à du café fort, ingéré en grande quantité par le haut et par le bas, et j'atteignais alors mon but, quoique très-lentement. Mais le vératre l'emporte en tout point sur le cftft: ainsi que sur beaucoup d'autres médicaments. Lorsque l'apoplexie reconnaît pour cause l'usage intempestif du vératre ou l'empoisonnement par cette substance, alors te café chaud, pris en forte quantité par le haut et par le bas, sera de préférence te moyen curatif.
Quand il y a excitation générale de la circulation , battements violents des artères, surtout des grosses artères, en général ébulliiioa violente du sang et propension à des hémorragies, avec pouls accéléré, fort et plein,
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anxiété et oppression, grande irritabilité nerveuse chez les sujets d'un tempérament flegmatique, etc., alors aucun moyen n'est plus propre à prévenir l'apoplexie imminente que iodium. Cette sul>stattoe n'est pas assen con^ nue et a été rarement employée dans les cas de celte sorte.
On pourra aussi seconder l'action des remèdes par le mesmérisme (ventiler, calmer, etc.) ; pour les symptftmes locaux, on appliquera les mains on 1^ bout du doigt sur la partie malade, en prenant une volonté fixe, bien arrêtée.
CHAPITRE II
Ces affections se caractérisent par l'aboHiion ou la diminution des deux fonctions Tondamen taies du système nerveux, le sentiment et le mouvement, ou de l'une d'elles seulement. La cause procbaine est une suspension de l'action des nerfs, qui peut être produite, tant par un défaut réel de force, une véritable faiblesse , que par une cause extérieure qui empêche les manifestations de la force, comme par exemple : plénitude des vaisseaux, extravasatton, corpsétrangers, tumeurs, luxations, ligature; ou par des affections spasmodiques. C'est pourquoi la paralysie peut alterner avec des spasmes et même être associée à ceux-ci et à des douleurs.
La paralysie peut avoir pour point de départ tant l'extrémité périphérique que l'extrémité centrale du nerf. Hle est pour des branches isolées du système nerveux ce qoe l'apoplexie, et surtout l'apoplexie nerveuse , est pour le cerveau, et en diffère en ce qu'elle ne présente pas de troubles fonctionnels. Le diagnostic de la paralysie
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est facile, quand elle arflecte des parties exteroes; il Test beaucoup moins quand elle s'attaque aux or» ganes internes, et, dans ce cas, l'impuissance totale d'un organe à accomplir ses fonctions, peat seule nous guider pour l'établir. — Si une paralysie apparaît d'emblée, ce n'est qu'au moment de l'invasion de l'apoplexie; lorsqu'au contraire, elle se déclare knlement, elle est précédée de prodromes, tels que spas^ mes, convulsions, douleurs dans la partie affectée; plus souvent encore, sensation de titillation, de formicatioo, d'engourdissement, de faiblesse et de froid, ou sensstion de gouttes d'eau froide traversant le membre malade.
Le début de la paralysie elle-même se trahit par l'abolition complète du sentiment et 'du mouvement [para~ lysie complète) y ou seulement de l'un ou de l'autre, le plus ordinairement du mouvement (paralysie incomplète). Lorsqu'elle est bornée à un seul côté du corps, on lui donne le nom d'hémiplégie: si elle affecte ou les extrémités supérieures ou bien, ce qui arrive le plus fréquemment, la moitié inférieure du corps seulement, c'est la paraplégie; on l'appelle jïara/ysic croisée, quand elle a atteint un membre supérieur et inférieur du c6té opposé. Outre les symptâmes cités parmi les prodromes et qui persistent quand la paralysie est développée, on observe encore les caractères suivants : pouls lent, faible, petit, mou, privé d'énergie ; absence de la chaleur naturelle et de la coloration de la partie paralysée; manque de nutrition, émaciation graduelle, atrophie ou gonflement œdémateux de cette partie.
La paralysie partielle prend diverses dénomioations Suivant les oignes qu'elle frappe; ainsi, dans V hémiplégie, la moitié de la face est décomposée, la mâchoire pendante; il y a balbutiement, surdité, cécité, oppres-
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sion et pesanteur dans la poitrine, avec râle continu dans le côté malade.
Lorsque la paralysie occupe, au contraire, la totalité ou la presque totalité des organes qui peuvent en être le si^, on l'appelle générale, comme par exemple celle que Ton observe fréquemment dans l'apoplexie et dans beaucoup d'autres maladies peu de temps avant la mort.
Les paraplégies et surtout celles des extrémités inférieures sont souvent accompagnées de la sortie involontaire des excréments et des urines, rarement de rétention d'urine et de constipation.
La paralysie des paupières (blépharoplégie) a lieu de deux manières : ou sous forme de blépharoptose, chute de la paupière supérieure, et alors l'œil reste toujours recouvert de la paupière supérieure sans que le malade puisse la relever spontanément; ou comme lagopktJu^me, dans laquelle l'œil reste constamment ouvert. Les suites de cette paralysie sont : larmoiement continuel, photophobie, ophlhalmies souvent très-prolongées, produites par l'introduction de poussière dans l'œil. ■
La paralysie de la langue (gtossoplégie) est souvent le symptôme et la suite de l'apoplexie : elle se trahit par le balbutiement, la parole inintelligible, la difficulté de remuer la langue dans la cavité buccale, l'impossibilité de mâcher, l'écoulement involontaire de la salive et des liquides ingérés.
La partdysie du pharynx (dysphagie paralytique) est souvent associée à la forme précédente. Le malade ne peut pas avaler, surtout les liquides ; quand il essaye de le faire, il est souvent menacé de suffocation. —
Les altérations anatomiques de cette maladie ne sont encore qu'imparfaitement connues. Les nerfs ne présentent pas de lésions notables ; ce n'est que rarement qu'ils
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sont ramoUis et réduits en bouillie ou desséchés. D'un autre côté, dans les parties avoisiDautes on trouve, souvent des glandes gonflée» et indurées, des stéatdmes, des indurations, des squirrbes, etc.
Etiologie. — Ce que nous avons dit au sujet de la prédispositioa à l'apopleiie,' s'applique également h la paralysie.
Causes déterminantes, — Émotions morales vives et passions violentes ; douleurs fortes, prolongées ; convulsions; fièvres nerveuses; empoisonnement par des narcotiques; fulguration ; vices organiques et lésions du cerveau, du rachis et de la moelle épinière; luxations, difformités, hernies ; carie de la colonne vertébrale ; coutusions, déchirures et ligature de nerfs isolés; pression exercée sur ceux-ci par une force mécanique, par des tumeurs, des indurations; suppression d'hémorrhagies ; répercussion d'exanthèmes; goutte, rhumatisme, hystérie, grossesse, état gastrique, ascarides.
Le pronostic varie suivant les circonstances déterminantes et la possibilité de les écarter. Il est surtout grave quand la maladie dépend de vices organiques du cerveau ou des nerfs; ilest, au contraire, plus favorable si elle est consécutive à un typhus ou à la dyssenterie. 11 s'établit, en outre, d'après l'importance de la partie paralysée, la durée de la paralysie, la constitution et Tâge du malade, le degré et l'étendue de l'altération.
Le traitement de la paralysie se rapproche, sous bien des rapports , de celui de l'apoplexie. Les remèdes qui se sont montrés utiles dans l'une , s'appliquent aussi souvent dans l'autre ; et quelquefois le médicament qui a pu dissiper proraptement une apoplexie , s'emploie avec avantage contre les paralysies qu'elle laisse à sa suite. Le lecteur fera bien de se péné-
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trer des détails relatifs au traitement des apoplexies; je m'abstiendrai de revenir ici sur les phénomènes caractéristiques des remèdes que j'ai décrits dans ce chapitre, et je ne traiterai d'une manière spéciale que de ceux qui n'ont pu y être mentionnés.
Le médecin homœopatbe, b*il veut réussir dans son traitemeai , ne doit pas perdre de vue les diverses causes qui ont pu donner lieu à la paralysie. C'est là une chose indispensable ; "car si la maladie est de fraîche date, on peut souvent entraver et même anéantir l'action de la cause. Il en est ainsi, par exemple, de ta paralysie déterminée par l'ingestion de substances narcotiques. Lorsque celles-ci séjournent encore dans l'estomac ou dans le tube digestif, il importe avant tout de les faire rendre par les vomissements ou par les selles. Le moyen le plus facile pour atteindre ce bat, est le café à l'eau, ingéré en grande quantité par la bouche et par l'anus; on favorise le vomissement en irritant le gosier avec les barbes d'une plume. Le café est, dans ce cas, le remède le plus convenable, parce qu'il exerce aussi une action antidotaire très-puissante sur beaucoup de narcotiques. Si, après avoir satisfait à cette première indication, il restait encore des signes de narcotisme, alors on devra recourir à un autre antidote qu^on trouvera presque toujours dans camphora, qui anéantit les effets de la plupart des substances végétales, à moins qu'on ne dispose d'un autre moyen mieux approprié. L'action du camphre ne durant que quelques minutes, il doit être répété à des intervalles rapprochés.
Quand la paralysie provient de l'action prolongée des vapeurs mercurielles (dans les manufactures de glaces, par exemple), et qu'elle s'accompagne d'un tremblement des parties affectées, alors nul remède n'est plus utile au début du traitement et ne répond mieux à toutes lesexi-
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geDces que stramonium, bien qu'il soit loin de sufflre dans ces cas où la maladie s'est développée à la suite d'une action prolongée de l'influence morbifique ; néanmoins, comme les symptômes qui se manifestaient au début de la maladie, persistent et ne diminuent qu'iusensiblemeat par l'effet des médicaments qu'on emploie, la pomme épineuse doit être souvent répétée pendant toute la durée du traitement. Dans la plupart des cas, la guérison parfaite s'obtient par ftepar sidpkuris, stUphur, nitri acidum, argeniuni, cicuta, china et staphysagria ; sinon, le choix devra porter sur un des remèdes dont il sera question plus loin.
II en est de même lorsque la maladie reconnaît pour cause les vapeurs arsenicales. Dans ce cas, on ne réussira pas si l'on débute par les remèdes spéciûques des paralysies, sans avoir employé auparavant des antidotes, peu importe que l'intoxication ait eu lieu d'une manière brusque ou graduée. On peut regarder l'arsenic comme cause certaine de la paralysie, quand cet état s'associe de temps à autre à des accidents semblables à ceux de la fièvre intermittente et à des douleurs d'une autre nature, qui apparaissent toujours la nuit, souvent avec grande prostration des forces. Ce tableau trouve sa plus grande resseuiblance dans l'ensemble des symptômes de china, qoi sera alors le premier remède à employer, et cela par doses répétées a des intervalles convenables.
A côté de chv^ se place veratrum; il lui est presque préférable quand la sensation fréquente de faiblesse et la chute rapide des forces prédominent tellement sur tous les autres phénomènes morbides, que le malade demande avec instance à être soulagé. Lors même que ces mauï accessoires n'existeraient pas, on tirerait toujours utilité de ces deux moyens ; cependant, les symptômes indiqueront souvent d'abord l'emploi de ipecacuanha ; en outre,
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le médecin ne pourra pas se passer d'établir des compnraisoDS entre les symptômes de la maladie et ceux de jèr- }'um, nna>, sambucus, graphites et hepar.
La plupart des autres causes occasionnelles sont plus difficiles à combattre que les précédentes; du moins n'ya-t-ilpas pour elles des remèdes aussi spécifiques, et le médecin doit s'efforcer de trouver parmi les moyens que nous allons citer celui qui convient le mieux au cas individuel.
On connaît généralement la grande efficacité de rhus dans les paralysies ; mais on ignore qu'il est supérieur à tous les autres dans celles qui se produisent à la suite des fièvres nerveuses ou typhoïdes, ou, ce qui est la même chose, qui restent après elles.
Dans les hémiplégies, surtout celles du côté gauche, quand le malade éprouve une' sensation de fardeau douloureux au bras et au côté, avec sueurs nocturnes abondantes, siannum, à doses répétées, est le moyen principal ; on peut y revenir lorsque d'autres intercurrents convenables, tout en diminuant l'état morbide, n'en ont cependant pas modifié les caractères.
Causticum mérite surtout qu'on y ait égard, lorsqu'eii se levant de son siège, les parties souffrantes sont prises d'un tremblement qui ne cesse que quand le malade se rassied. Dans ce cas, dcuta convient aussi, principalemeii t si les membres inférieurs paralysés sont le siège de violentes douleurs spasmodiques, périodiques, dont la rémission s'accompagne de môme d'un tremblement involontaire de ces parties.
Dans les paralysies indolores, oleander peut être pris en considération.
Si des hémorragies supprimées ont contribué à la naissance de la paralysie, on secondera raclion des remèdes
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indiqués par des pédiluves de sel et de cendre, des bains de siège tièdes; des cataplasmes chauds de gruau d'avoine, de farine de graine de lin, etc., appliqués sur la plante des pieds.
Quand la suppression des sueurs des pieds par l'humidité est une des causes occasionnelles, on prescrira surtout rhus, colchicum, mercurim, linctun et autres; quand il y a, au contraire, refroidissement général: nux, dulcamara.
Des paralysies produites par des violences extérieures, trouvent leurs remèdes dans arnica, calendula, cicuta, conium, platina.
Je passe maintenant aux remèdes les plus importants, dont quelques-uns peuvent être regardés comme spécifiques dans certains cas. A l'époque où la matière médicale homœopathiquen'était pas encore aussi riche en matériaux qu'elle l'est aujourd'hui, j'ai guéri avec rkus plusieurs cas de paralysie des extrémités inférieures, dont deux consécutifs à des fièvres nerveuses. Le rhus est un excellent an liparaly tique : il a pour effet primitif la tendance à anéantir l'activité organique jusqu'à la paralysie; et, en général, la torpeur, l'engourdissement des parties déjà affectées semble constituer un de ses symptômes principaux. Bien que je ne compte pas parmi les signes de la paralysie, la crampe et la tension produite comme par un raccourcissement des tendons, on ne saurait néanmoins nier qu'elles ne dépendent, en quelque sorte, d'une diminution de l'action de quelque cordon nerveux. Il en est de même des douleurs de brisement et de luxation que le sujet mis en expérience éprouve souvent dans une moitié du corps, symptôme qui a été souvent d'une application avantageuse dans la pratique. Ce ne sont pas toujours des accidents paralytiques que nous avons d'abord à combattre, mais plutôt des douleurs tractives daus
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des membres isolés pendant te repos. Celles-ci s'exaspèrent graduellement et, pour être dissipées, demandent des mouvements d'autant plus forts qu'il a fallu tes supporter plus longtemps pendant te repos. Elles ont cela de particulier qu'elles laissent après elles une faiblesse paralytique dans la partie malade, qui devient de plus en plus constante à raesureque ladouleurpersiste,etannonce clairement l'approche de ta paralysie. En effet, la sensation de torpeur et d'engourdissement si caractéristique de rhus n'est rien autre qu'un léger degré de paralysie temporaire. Mais son symptôme principal est une roideur paralytique dans tous les membres et dans toutes les articulations, s'aggravant surtout en se levant après avoir été longtemps assis ; ou bien paralysie complète, soit unilatérale, soit surtout des membres inférieurs, avec marche traînante, lente, difficile. Le rfuts serait par conséquent un remède très-important dans l'fiémiplégie et la paraplégie, dans Vinconlmence d'urine paralytique et dans la paralysie du rectum, quand les autres signes de la maladie correspondent à ses symptômes; il peut même convenir alors dans l&btépharoplégie et la dysphagic paralytique.
Cocculus m'a procuré souvent d'excellents résultats dans les paralysies qui, ayant la région lombaire-pour point de départ, envahissaient les extrémités inférieures, etque les malades attribuaient toujours à un refroidissement. Dans ces cas je n'ai jamais pu découvrir la présence antérieure d'un exanthi'iue chronique; mais un certain nombre de malades so (ilaignaient de démangeaisons nocturnes dans les parties qui se recouvraient le lendemain de petits boutons rouges; chez beaucoup d'entre eux il y avait œdème des pieds, et ils étaient en proie à une grande surexcitation nerveuse. La coque du Levant correspond encore h une hémiplégie de la moitié
gauclie du corps, surtout avec sensation de froid dans la partie afTectée, ainsi qu'à l'abolitioa du mouvement du bras et de la jambe du côté droit avec engourdissement. Elle peut aussi être d'un bon secours dans la dyspkagie paralytique.
Causticum, préparé selon le précepte de Habnemann, est un moyen important, très-énergique, surtout dans les maiadies chroniques qui sont la pierre de touche non-seulement des médecins, mais encore de la vertu curative des médicaments. La défaveur partielle dans laquelle il est tombé, doit être attribuée à ce que ses effets primitifs se font attendre plus longtemps que ceux d'autres remèdes qui ont aussi une longue durée d'action. Je l'ai vu produire d'excellents résultats dans les paraly sies partielles et dans les paralysies unilatérales, déterminées par un courant d'air fort, par la répercussion de la gale ou d'une autre éruption chronique, et dont les symptômes prédominants sont l'engourdissement et la stupeur des parties affectées , auxquels se joint peu à peu une sensation de froid, surtout h la tête et aux pieds. Je ne suis pas encore fixé sur son utilité dans les apoplexies ; mais il est, sans contredit, un des principiaux remèdes dans les paralysies consécutives qui se font reconnaître par le défaut de fermeté des membres supérieurs et par la marche mal assurée et traînante, souvent avec congestion fréquente vers ta tète et anxiété. Le vertige, l'embarras dans la tète, qui accompagnent fréquemment ces paralysies, sont une indication de plus pour l'emploi du causticum. Je m'en suis servi plusieurs fois avec succès dans la paralysie unilatérale de la face, consécutive à un refroidissement et s'étendant depuis le front à la face. Bien qu*il compte parmi ses symptômes caractéristiques la paralysie de la langue, avec balbutiement et parole sifflante et très-indistincte, je n'ai néanmoins pu, n. 34
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dans aucun cas, otuleoir la guéri^D'avec ceiremède^eul^ et il m'a fallu recourir eocore à ^^ramoniuiTt, dulcamarae^ qddumnmri^iicum.W esl d'un bon effet dans Tùicanfittcfwe pwalytique de r urine.
OleatUer. BieD que je ne sois pas à même de fovrair des données détaillées sur sou eoiplol dans cette a0ectioQ, je m'e^ suis plusieurs fois bien trouvé dans les pa^ralysies nqa douloureuses des pieds et des jaiubes, ave,c froid aux. pieds et accès de vertige fréquents, vio^ lents, précédant de longtemps la paralysie. C'est donc plutôt un moyen purement empirique qui n'a une cer-. taine valeur que lorsque d'autres remèdes plus importants et bien choisis d'après la similitude des symptdmas ont échoué.
Sccale comutum est un excellent moyen dans les $pa§> mes de toute sorte. On sait que des spasmes prolougéft ou qui se renouvellent souvent dans les mêmes parties, laissent à leur suite des états paralytiques et même deti paralysies réelles de membres isolé», qui ne disparaissent que par les secours de l'art, lors même que les spasmes» ne se reproduisent pas. Lorsque la paralysie a frappé le» nocmbres inférieurs, elle s'accompagne de la sortie involontaire des excréments et de Turioe, avec amaigrissement rapide des parties malades.
Cupntm est un des meilleurs médicaments contra cesformes de maladie et se rapproche beaucoup du seigle ergoté sous le rapport de la cause déterminante. Ainsi donc, le cuivre trouve son application quand la paralysie survient après le choléra asiatique ou après une fièvre nerveuse et typhoïde consécutive à cette maladie. Il estéga^lement bien placé quand la paralysie qui succède à une apoplexie, offre les symptômesaccesaoires suivants: sensation de congestion vers la poitrine.avec violents battemienta de coeur, lorsque le mal a dépassé une certaine durée ; ea
outre, ipools lent, Mbie et petite occlusion fréquente des paupières et cHgnoteiaënt ; vacilleriaent et monrements iDqniets du globe de l'œil, côninle on les observe après une apoplexie promptement guérie. La faculté d'ouvrir les yeni revient plus tard avec la connaissance.
Plumbum n'est paë seulement d'un excellent effet dans l'apoplexie en général, mais souvent dans les paralysies que laissent après elles les apoplexies nerveuses. Bien que dons les paralysies en général, les parties afTectées perdent graduellement leur force musculaire et que, par conséquent, leur nutrition soit considérablement altérée en raison de l'affaiblissement de la force nerveuse, ce trouble de la nutrition se montre néanmoins avec une rapidité beaucoup plus grande dans les paralysies qui appellent le plomb. Il est donc le remède des paralysies de parties isolées, avec amaigrissement rapide et abolition du sentiment dans ces parties; il convient cependant aussi aux paralysies, principalement des bras, caractérisées par ta douleur, la sécheresse et la pâleur mortelle de la peau qui est toujours froide, ainsi qu'aux hém^légies et à celles qui reviennent par accès.
J'ai obtenu plusieurs fois de bons résultats avec zincum, administréempiriquement. 11 correspond auxpara%5i6S(Jf parties isolées, aux hémiplégies, aux paralysies des cuisses, despeds, des paupières supérieures.
A l'aide de stannum seul, j'ai guéri une hémiplégie du bras et du pied gauches, survenue après une frayeur chez un sujet psorlque. L'expérience m'a appris que l'étoÎD ne convient que dans les paralysies de membres isolés, teDt supérieurs qu'inférieurs, compliquées de psore latente.
S<Ui ear^onietmt mérite une mention particulière dans les paralysies de membres isolés qui se développent trèslentement et qu'on est porté à attribuer à un léger re-
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froldissement. Cependant, cette cause ne pourrait être admise que pour les sujets qui ont une forte propen^on à transpirer, tandis que dans ce cas ils accusent au cou-r traire une grande sécheresse de la peau. Toutes les fois que j*ai eu recours au carbonate de potasse, les malades se plaignaient longtemps auparavant d'accès de vertige fréquents et violents, surtout en plein air, avec marche chancelante comme dans i'ivresse, qui bientôt persistait même après le vertige, et finissait par passer a ue faiblesse paralytique, et enfin à la paralysie complète des membres inférieurs. Deux ou trois ans après, les extrémités supérieures furent également affectées. C'est dans un pareil cas que le carbonate de potasse s'est montré très-utile, sans cependant amener une guérison parfaite, pas plus que d'autres moyens que j'employais concurremment.
Nairttm muriaticum est un moyen d'une haute portée dansles paralysiesdes extrémités ioférieures,déterraiuées par des excès vénériens et par la masturbation, et procédant principalement de la cotirfaeçMma. Le muriate de soude est également le remède des paralysies dont le développement a été favorisé par le dépit, la colère, et d'autres vives émotions morales; il est d'une utilité incontestable dans les douleurs nocturnes violentes, produites fréquemment par des irritations de peau insignifiantes en apparence, mais qui entravent le libre usage des membres intéressés et ramènent ainsi des paralysies passagères, souvent môme unilatérales. En reparaissant souvent, elles fînisseni par persister et s'accompagnent ordinairement d'évacuations alvines et d'urines iovoloïitaires. Les effets pathogénétiques de cet agent thérapeutique indiquent son utilité dans les affections paralytiques : engourdissement des membres ; roideur et craquement dans les articulations ; raccourcissement des
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tendoDs; pesanteur, paresse, et, par suite, répugnance pour le travail, avec grand relâchement des forces physiques ; amaurose coaimençaote ; douleur de brisure, de tension et de paralysie aux reins ; pesanteur comme paralytique dans les bras, qui sont engourdis et morts, ainsi que les jambes.
On commence le traitement par stilphitr, lorsque la paralysie a été précédée d'un exanthème chronique répercuté ou imparfaitement guéri. C'est eu vue de la psore latente qu'on trouvera toujours à faire application du sonft%, surtout quand on est embarrassé sur le mode d'origine de l'atTection. Mais si ce moyeu ne répond pas à tontes les exigeuces, il n'en aura pas moins préparé la voie pour l'action salutaire des remèdes subséquents mieux appropriés. Ainsi donc, il faudra y revenir de temps en temps pendant le traitement. Nul remèden'est alors plus apte à exciter la réceptivité de l'organisme pour d'autres médicaments. Ilestdif^cile, j'en conviens, de choisir dans cette maladie le remède qui convient dans chaque ces particulier, puisque les autres symptômes ont généralement disparu; mais c'est précisément le soufre qui réveille une foule d'accidents que le malade se rappelle vaguement avoir éprouvés. Du reste , ce médicament rencontre surtout sa sphère d'action dans les paralysies de membres isolés, notamment des jambes et des pieds.
On dit encore s'être bien trouvé de slTontiana dans les paralysies des jambes et dans les hémiplégies, surtout du côté droit ; je n'ai pas encore été à même d'en faire Usage , pas plus que de argilla, dont plusieurs bom€eopathes vantent les bons efTets dans les paralysies de parties isolées, particulièrement du bras et de la main.
Dans les paralysies de parties isolées, surtout des jambes, qui sont consécutives à l'apoplexie, j'ai tiré plu-
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sieurs f(ns un parti avantagenr de (macaréimn ; cependant il me lallait toujours danfr œs cas recourir à d'antres inédioameDts pour amener ia guérison^ Peut>-ètre dans ces cas ^ mon impatienoe ou ' cette des malades m' ontelles empèdhé d'atteadre qu'il eût accompli son action.
Baryta carbonica est incontestablement un des meilleurs remèdes des paralysies consécutives à l'apoplexie, «ins^ que de celles des vieiHarda. Ceiix^ci:^^OQiieDt préal&bleBMotiUQeifalblesfie générale qui. se Uvhit dans le maintien du corps; les genoux ûéohissent, eii marcbant; desdoutoursse manifestent aux reins. En général, le carbonate de baryte est la véritable panacée des maladies des vieillards'; il txuivieot, en outre, comme .antiparalytique dans d'aatt^ cirooDSlottces : las panifies de la langue, par eaemple, gtiériSBeiit rarement sans ce moyen.
jDu/camara,. l'un de-ines remèdes favoris, est loin d'être appréciée à sa juste valeur par les homœopathes ; beaiiceup.d'entre eux la regardent même Comme inutile. Cependant sa vertu, curative est grande : employée alteroativement avec «t(/pAur, le douce-amère est le spédfi^e des paralysies dues à l'actico violente du froid' et de l'hnmidité,. ides exanthèmes scabieoiet herptôques répercutés, en un mot des paralysies qui reconnaissent pour sousce la psore latente. Ainsi donc, elle est le spécifique de toutes les paralysies de cette sorte ; administrée en alterosnce avec stdpfmr, elle se montre presque toujours salutaire, particulièrement dans cell^du bras, avec froid glacial, comme produites par un coup; des membres supérieurs et inférieurs ; de la langue, de ta vessie.
Colchicum, eu égard à la cause déterminante, prend place à côté de la douce-amère ; il guérit souvent seul des paralysies consécutives à la suppression subite de la transpiration du corps entier ou des sueurs des pieds, quand le corps a été refroidi par l'humidité. A eo juger
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{Hir les sytupl6nie&, il pourra aussi âtre iodiqué dans les parallèles caractérisées par des douleurs tractives, tres- «aULantfts et déctùraotes-laDciDantes dans les muscles et à travers le périoste, accon^tagnées de faiblesse paralyti- .((ue et r^le ; par la foiblesee paralytique, Houloureuse «le L'artiCulatioo des genoux, arec chute rapide des forças, etc.
La plupart des remèdes que j'ai signalés au diapitre itie l'apoplexie , trouveront aussi leur empUâ dans les jKiralysies. £□ outre, phospharas, veratrum, ataphysagria, ^iiUceà, sefâa, carbav^eUéUi^, angastura, araenictan, etc., méritent mention.
' Reste encore & citer gaaco, dont la patfaogénésie n'est paseucore du domaine public et qui a été préconisé par les docteurs WolF et Elb. On affirme que «e mi^en a réasék idatis deux cas de pandyaie des membKB inEârieurs due A un itefroidistameat.
Vineontineiice d'utiiK trouve s^ remèdes ^ns magnes mustntlis, ixBadamna^ aaonittimt duicamara , taurocerasus , .cmthandeSi sCannum, lycopodium, magnesia carbomca. ■aaifum mttriaticwn.
he%parali/sie9dea'fnedêdBais»uiphur,mix, nncwn, coccuiMSt; themme TepUaeaset.
•.JMipariUy9ie$ 4» paupières t Aaxastramonimn , dtamoimUat ^tigeHot veratrum^ Miadontui, t^pia, âmcttm, etc. I Lss paralytiet ipà affectent des parties maladest dans 'plumhutn, colckiaait., natnm tmiriatician.
Les p€iraiiysiei de la Umgue, dans siramoncwm, tktkamara, opium^ aeidum mwialicum, baryta carbomea.
CHAPITRE PREMIER
VES n£VRAL61ES EN gInËRAL.
Caractère» physiologiques :
i* Jj'affecUoQ réside dans le système oerveax périphérique ; c'est pourquoi les néTral^^es se divisent en cérébrales, spinales et gaDglioanaires.
â* Toute névralgie consiste en une série d'accès de durée variable, et dont les intervalles, quoique irrégoliers, sont exempts de symptômes morbides.
â" La douleur qui l'accompagne est de nature différente ; elle est déchirante, lanciDante, brûlante, etc. Dans les névralgies centrales, cette douleur suit en général une direction centrifuge (de dedans en dehors] ; tandis qu'elle est plutôt centripète dans celles des nerfs ganglionnaires (de la périphérie au centre).
li° L'organe qui est le siège de la névralgie, diminue de volume.
5* La température de la partie malade baisse.
&> La partie affectée pâlit et perd sa couleur naturelle. L'urine se décolore également et perd son pigment caractéristique. Un autre symptôme qui n'a aucun rapport avec le précédent est le pouls spasmodique ; l'artère est
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ccMome amincie au toucher, resserrée , et paraît dimi- Duer de volume à mesure que les parties exteroes se contractent ; c'est pourquoi l'onde sanguine est beaucoup plus faible, plus petite, l'impulsion moins violente, lors mêma qu'élit œ.&e.meut pas touJouiB area One rapidité moindre.
Étiologie. — Causes inieme». L'Age : le tic douloureux affecte bien plus fréquemmeut les adultes et les vieillards que les jeunes sujets ; la colique se montre dans toutes les périodes de la vie, mais chaque âge a sa forme particulière.*!^ sexe : lesifeoiQ^es sont plus exposées aux né~ vralgies que les hommes. — Toute névralgie laisse à sa suite une forte prédisptasitioD pour U» récidives et pour d'autres névralgies (1).
Causes externes. — On regarde çomo^e exerçant -une influence sur leur apparition les vicîssitudâ& atmosphériques, le pfis^age JbruBque du chapd «u froid (Uen que dans ces cas la m^ia^e ne prenne pas toujours' att> début un caractère névralgique, et se montre plutôt sous forme d'une affectioo rhumatismale ou inflammatoire, caractérisée par une périodicité très-prononcée ] ; les irritations mêcatùques , telles que les corps étranger^, les esquilles, les exostoses, etc.; l'a-. bus de certains métaux, par exemple du plomb^ du. cuivre, etc. Une chose digne de remarque, c*<$t que la saison et même l'époque de la jouroôe inQuent eut l'apparition et ^ur la violence des accès. Cette particularité,vi^nl en aide au .médecin homœopatbe et ie met à même d'opérer la guérison d'uue manière bien plus prompte que l'allopathe, qui ignore complètement les effets i^ysiologiques des médicaments qu'il emploie et
(4) On coDsullera avec aïnnlage : Traité des névralgies oti affections douloureMUtdetner/0, par t« docteur Vollm. PsrU,184].
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D'en coanait lea eGEets pathologico-thérapeutiques t|ae sous un point de vue général, et ex wu in morbis.
Prmtoaic. — En- général, les névralgies ne sont pcdat mortelles. Si la maladie s'est fixée dans un organe nt^Ie, le pronostic est plus défavorable que dans le cas coD" traire : les névralgies aiguës sont plus graves, mais {^i faciles à guérir, que les dironiques ; les névralgies qui dépendent d'irritations internes qu*il est impossible d'écart, ter, offrent plus de gravité que celles qui sont dues i des influences atmosphériques : les névralgies, au contraire, quiselientiid'autrestravaux morbides présentent des difficultés plus grandes encore. Celles qui sont soumises dès le début à un traitement, offrent plus de cbtmce» de guérison que les névralgies anciennes, surtout lorsqu'elle^ préscntentdéjàdes symptômes de paralysie. Enfin, celles dont les attaques sont très-violentes et fréquentes et se reproduisent promptement , résistent souvent à tous les moyens curatifs et rendent le pronostic très-sérienx (Schœnlein}.
Il estinutile de s'appesantir ici sur une thérapeutique homœopatbique générale des névralgies ; noos nous bornerons à quelques détails à l'égard de la diète et de l'indication causale, pour ne pas être obligé d'y revenir U'op souvent lorsqu'il sera question du traitemeQt deb différentes formes.
Les névralgies paraissent volontiers à une certaine saison ; elles s'associeut fréquemment aux fièvres inter» xaittentes épidémiques. Il faut, par conséquent, écarter par un traitement prophylactique toutes les iuQueoces nuisibles qui en favorisent le développement, comme pv exemple les refroidissements, le contact des vétameats mouillés, le décubitus sur un sol Croid, l'exposition du corps ou dequelque i»ecai)re à l'air froid delà nuit; Tusage trop fréquent d'eau froide ou malsaine, bourbeuse.
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de frttHs acides et aqueux. La nourriture dbtt être simple et facile à digérer; ■
■Qaant & ^indication caustde, elle est quelquefois trèspeasagère^ comme la cause elle-môme, et ne se rapporté alors-qa'au régime^ Les névralgies qui sont déterminées par une influence mécanique réclament les secoure de la chirurgie, concurremment avec arnica, calendula, conrum, plalina., dtUcamtara^ riMa, etc.
Quand elles proviennentd'un refroidissement, de l'humidité, etc., duleaniara, colchicum, rkus, chantomilla, colocynàiia, ignatia, etc., peuvent souvent les anéantir dès ie débat et en empêcher le retour.
>i Aux névralgies provoquées par la gastroataxie, on oppose iostnoyensqui conviennent à ce! état {Voy. 1. 1, p. 151 et- suiv.) ; enËQ, oellea produites par des causes morales, lellesqne la frayeur (dans ce cas surtout wooZe, stramo~ ttùifn), le dépit, la crainte, l'indignation, etc., doivent être loomfaattue» par les rsmèdes que nous avcms indiqués ailleurs contre ces causes. Si la maladie a récidivé plusieurs foi^ et qu'elle soit provoquée par un léger atttuc)WD>eea de Ja partie affectée , alors china, stTamoimm, tmsenà7uVn,focouI«(5,!'é/lfMlDRna,«tc., l'apaisent facilement 'Btila'geérisseot diéne souvent, toutefois eu égard à toutes 4e6 «fToonstaAoeé et surtout aux particularités qui la caractérisent.
Càcenliia est-^n mo^n incomparable pour faire dispa- -fl^ve prompteâiéMla névralgie si elle est facilement rdppelée parl'atloucbement d'un panaris. On prescrira ■hyê^eyâmus, bfiltctêmna, sirammium, eantharis, quand la «i&ladie 'est AccasioEuiée par l'ingestion d'un liquide ; att- '^lunt, par un hnAl ou par de l'eau tiède ; eoecuUu, par -des raootemetit£ et l'usage de ta partie malade ; bella- -dbfnut ,' stramoimmi par une lumière vive.etc.
CwÀf^^wra est le meiUeur antidote quand la névralgie
.A'Oo^lc —
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reconnaît ponr cause Tempoisonnement par la coque du Levant ; slramonium, par les vapeurs mercurlelles.
Les névralgies qui sont déterminées par la maladie T^mineuse, appellent rattentïon du médecin sur igruitia, marum verum, mercurius, valeriana, hyoscyanms, cictila, etc.
CHAPITRE II
TIC DOVLOU&Eux, PHosoPALGiE (NeuTolgia factoiiSf dolor faciei Fothergilli).
La maladie se manifeste par paroxysmes qui se reproduisent à des intervalles irréguliers. La douleur s'an- DODce quelquefois par un sentiment d'anxiété, de prurit ou de froid dans la partie qui eu devient le siège, par le fourmillement et le tremblement des paupières, par une douleur tensive dans le palais et dans le nez, par une sensation comme si la langue était velue, etc. La douleur est d'abord insignifiante et ressemble à celle qu'occasionnent des piqûres d'épingles; ou elle commence comme une odoDtalgie ordinaire, mais devient insensiblement plus vive et pénétrante ; elle est très-lancinante ou déchirante, tiraillante ou préssive, pulsative, térébrante, souvent avec la sensation comme si la face était sciée ou divisée. Lesdouleurs suivent, soit le trajet des diverses ramifications du nerf trijumeau d'un des câtés de la face, le plus fréquemment du côté droit, soit une seule branche nerveuse. Si elles se fixent dans le rameau sus-orbi taire, elles commencentordinairementuuniveaudu trou ftus-orbitaire et se répandent de là sur le front, le sourcil, les paupières et dans la pmfondeurde l'orbite. Si le rameau sous-orbitaire est affecté, la douleur se porte k la joue, à
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lajèvre supérieure, à la paupière inférieure, et rayonne vers les dents, le palais, la langue. La névralgie de la branche maxillaire inférieure s'étend aux lèvres, aux alvéoles, aux dents, aux parties molles au-dessous du menton et à côté de la langue. Très-souvent la douleur semble eovabir le plexus nerveux connu sous le nom de patte d'oie et les tempes ; la branche linguale est rarement atteinte; le plus souvent le nerf maxillaire supérieur et le frontal.
Les mouvements réflexes des nerfs moteurs ne manquent presque jamais ; les muscles de la moitié de la face qui est le siège de la névralgie, sont agités par des mouvements convulsifs ; les sourcils se froncent, les paupières se contractent spasmodiquement ; la bouche se trouve tirée de côté ; les spasmes gagnent même jusqu'aux muscles de la respiration ; les contractions sont cloniqnes, oscillatoires et évidemment aussi toniques, etc., comme dans le trismus ; les mâchoires restent immobiles et serrées pendant toute la durée de l'accès. Lesfilets nerveux moteurs des vaisseaux sont également excités , ce qui se trahit par la rougeur, le gonflement, quelquefois par la pâleur, la lividité du côté affecté de la foce pendant la durée de l'accès; il peut y avoir un œdème de la joue , qui ne s'affaisse alors qu'insensiblement ; les artères du côté malade battent avec force, elles veines se gonflent. Quand la prosopalgie siège Sur la branche ophthalmique^ la conjonctive devient rouge et un larmoiement considérable a lieu pendant l'accès. Si les branches maxillaires sont atteintes, I» salive coule en abondance.
L'accès se termine ou par degrés ou brusquement; plus il est violent, plus sa durée est courte. Celle-ci est ordinairement de quelques minutes seulement, dans des cas très-rares, d'un quart d'heure et au delà. Les dou-
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leurs disparaissent générakmeni pcndadt lesijntervalles, qui peuvent rarier depuis quelques heures, jours, semaioes, jusqu'à plusieurs mois et plus; cepeDdant elles peuvent aussi se mauile&ter' alors avec uitô certaim intensité qmand la prosopalgie a duré longtemps. Les accès sont rares au début, mus avec le temps ils deviennent plus fréquents; ils ne se déclarent, du reste, que p«)dant la nuit. La sensibilité des nerfs malades est quelquefois tellement exaltée, que la moindre excitation, un léger attouchement, une pression très-faible, un sounie d'air frais, tout mouvement des muscles de la face quand le malade parle, mâche, bâille, éternue, euGn^ l'idée même de la douleur, provoquent l'attaque, tandis que les distractions la font oublier quelquefois longtemps (Canstatt).
Èiiologie. — Comme les autres névralgies, la prosopalgie peut être héréditaire. Elle se rencontre le plue sonvent chez les femmes dons les années climatériques, rarement avant cet âge, et jamais chez les enfants. Une constitution nerveuse y prédispose principalement : elle est donc fréquente chez les vieilles filles, chez les femmes qui n'ont pas eu d'enfants ; ou bien elle est déterminée par la chlorose, l'hystérie, l'hypocondrie, la déperdition d'humeurs , par des émotions morales fréquentes , comme le chagrin, les soucis, etc. Parmi les influence nuisibles qui agissent directement sur les nerfs, on dort ranger les plaies, les contusions, les échardes, les corps étrangers, l'abus de certains cosmétiques, les ulcères et les dégénérescences, les affections des dents, les maladies abdominales, les métastases, les exanthèmes chroniques répercutés (gale, dartres), la suppression d'un flui sanguin habituel, la goutte, les dyscrasies carcinomateose, psorique, syphilitique, etc.
— Promslic.Là maladie n'est généralement pas mortelte
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pareUe^mâme. La guérison diépead de Tâge du malade, d« la durée de l'aflectioUvet de son-origine.
Les prosopalgiea rbtHuatiaaales et interuiittentes SOTit }^us faciles à guérir que celles- d'orïgiue -gastrique. Ces dernières disparaissent plus facilemeut que les [vo- BOpalgles impétiginineuses, arthritiques «t cacbectiques. Le» gastralgtea qui doivent naissance à des altérations organiques des ueris, du cerveau, des os, sont graves, ainsi que celles dont les accès se sucoôdect coup sur coup. Il faut aussi avoir égard au moral et k la position sociale du sujet : la tranquillité d'esprit, une vie exempte de soucis, l'espoir, les distractions influent beaucoup sur la guMson.
rraùement.— Les résultats obtenus avec les médlutments essayés et vantés par les allopatbes, laissent beaucoup à désirer ; rbomœopathie, au contraire, qui abeaucoup moins de remèdes h sa disposition , compte un bien plus grand nombre de guériscms. £n général, au fur et à mesure que la matière médicale bomœopathique prendra du développement, et qu'elle arrivera à une connaissance plus précise de chaque médicament, on pourra guérir la plupart des proeopalgies, en remontant toutefois à la genèse de chaque cas individuel. Si cela était impossible, l'homoeopalhe devrait au moins étudier avec soin la nature et les parlicnlarités de la douleur pour baser sur elles son plan de traitement. Peu importe qu'on l'accuse de faire la médecine des symptômes : le résaltat prouvera la justesse de son procédé.
Quand la prosopalgie rêvât un caractère inflammatûire (névritede lacinquiëme paire) ; que la douleur est continue, pulsative» lancinante, dans le nerf comme dans les muscles du côté affecté de la face, avec gonflementet alternatives de frissoDs légers et de chaleur, etc., alors
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ucomtum est le remède le plus convenable, non parce qu'il est regardé comme le meilleur antiphlogistique, mais parce que ses symptômes ofifrent beaucoup de caractères de la prosopalgie, notamment les douleurs rhumatismales du visage avec gonflement. Celles-ci sont d'une violence extrême, formicantes, lancinantes; elles se déclarent sous forme de secousses, avec une excitabilité nerveuse très-grande et semblent dépendre d*un ulcère interne. Ici.commedansbeaucoup d'autres circonstances, la répétition de l'aconit est indispensable.
Belladonna est un excellent moyen dans la prosopalgie tant inflammatoire que nerveuse; on peut, sans employer un médicament intercurrent, administrer une seconde dose, avant que la première ait épuisé son action, lors même [que Tafl'ectioa ne présente aucune amélioration notable. Elle est indiquée dans les accès prolongés qui commencent par un prurit et un chatouillement trèsincommodes dans la partie souffrante, qui dégénèrent en douleurs incisives, vives ou pressives , crampoïdes, déchirantes, tractives aux pommettes et dans les os du nez , mais toujours dans un seul cAté ; souvent elles suivent seulement le trajet du nerf sous-orhitaire et sont alors incisives et insupportables ; quelquefois elles s'accompagnent de salivation et de larmoiement. La belladone convient aussi contre les douleurs lancinantes et tensives avec resserrement spasmodique des mâchoires et roideur douloureuse du col.
China est sans contredit un des meilleurs remèdes dans les douleurs pressives, lancinantes ou bien picotantes aux pommettes et au nez , principalement lorsqu'elles s'exaspèrent au toucher ou qu'elles se renouvellent si elles n'existaient pas au moment de Tattouchement, et s'exaltent alors au plus haut degré. Ici se rangent encore les douleurs nerveuses et les douleurs
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névralgiques rhumatismales, de même que les lancioationsaux pommettes, quidisparaisseatparla compression; la pressioD déchiraote et les douleurs brûlantes-incisives dans la mâchoire supérieure.
VeraiTitm se rapproche, beaucoup du quinquina ; la douleur est en partie tractive, teosive, en partie compressive et dépressive ; elle se répand sur la moitié droite du visage, revient par paroxysmes, provoque par sa violence une sorte de délire et de démence, et laisse après elle une tumeur dans le côté malade.
J'ai toujours eu à me louer de Varsenic, quand les douleurs, affectant un seul côté ou le pourtour des yeux plutôt au-dessous qu'au-dessus, envahissaient parfois en même temps les tempes et qu'elles étaient brûlantes ou lancinantes et tractives, comme provoquées par des épingles ardentes, qu'en même temps les traits s'altéraient tellement qu'ils avaient presque l'expression de la face hippocratique , symptôme qui cessait avec le paro- ;tysme. L'arsenic guérit encore les prosopalgies périodiques, caractérisées par une douleurlancinante vive, profonde, dans l'œil droit, qu'on aggrave en le remuant, ainsi que celles qui débutent par des douleurs déchirantes, tressaillantes dans les dents, qui réveillent avant minuit, se propagent sur la tempe droite et sur tout le côté de la tête et deviennent tellement violentes qu'elles portent au désespoir. La rémission n'a lieu qu'après quelques heures, souvent vers le matin seulement.
Cc^'cum est indispensable quand le malade ne désigne comme siège particulier des douleurs ni les os, ni les muscles, ni les nerfs, mais toutes ces parties ensemble ; qu'elles semanifestent au toucher comme douleurs aiguës, pénétrant les nerfs, ou par des élancements déchirants, brûlants à la pommette droite, se faisant surtout ressentir quand le malade s'endort, et s'aggravant au toucher.
A'OtH^IC
386 KlSVBALCIËS.
J'ai souvent guéri radicaleoieot avec verbasoum i", des casde prosopalgie où d'autres remèdes n'avident procuré qu'une légère amélioration ou bien seulement un soulagement temporaire. C'est un des moyens les plus importants dans la prosopalgie purement nerveuse : la douleur principale est pressive, très-sensible et interrompue quelquefois par des élancements •vifs.
DigUalis purpurea n'est pas non plus à dédaigner quand un prurit rongeant à la joue, d'ordinaire aggravé la nuit, annonce la douleur crampoïde ou tractive dans l'arcade zygomalique. la douleur crampoïde est ici caractéristique.
Après la digitale, mezereum mérite d'être recommandé contre les douleurs crampoïdes, engourdissantes dans la pommette droite, se propageant jusqu'aux partjes voisines et se transformant souvent en déchirement. Elles s'accompagnent presque toujours de frissons et d'borripilalions.
Slaphysagria, à une très -basse dilution, a été utile dans un cas où les élancements traversant le côté affecté avec la rapidité de l'éclair, laissèrent à leur suite une douleur pressive , obtuse, continue. La maladie avait persisté quinze ans avec une grande intensité; l'emploi de ce moyen permit au moins au malade de dormir la nuit. Il est indispensable de le répéter et de te faire alterner avec un autre.
Aurum s'offre aussi au choix quand il eiiste une dyscrasie syphilitique, une sureicitaiion de tou& les sens, avec sensibilité excessive à la douleur que l'idée seule peut déjà provoquer. Il y a prédominance des douleurs déchirantes et lancinantes dans les parties molles et dans les os malaires, et elles sont considérablement aggravées par la teDsiou,
Spigelia est indiquée surtout dans les prosopalgies pé-
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riodiques et nerveuses, ainsi que dans celles qui siègent dans la cavité orbitaire et qui font nattre dans le globe de l'œil une sensation douloureuse comme s'il était trop volumineux. Celle-ci se manifeste arec une grande vivacité par le mouvement du globe et des muscles de la face, et s'unit à une pression très-sensible et à des élancements fouillants dans le globe de l'œil. Dans les douleurs prosopatgiques prédominent la pression et l'ardeur, notamment aux pommettes ; les douleurs ne supportent ni contact ni mouvement; elles sont toujours unilatérales, avec angoisse de cœur et grande agitation.
Stannum mérite attention quand les douleurs sont surtout pres&ives, tractives, daDs les pommettes et sur le bord orbitaire du côté droit ; que, légères au début, elles augmentent lentement jusqu'à ce qu'elles deviennent très-violentes et diminuent de la même manière. Elles semblent disparaître plus tôt pendant la marche ; mais si le temps qu'elles doivent durer n'est pas encore passé, elles reparaissent aussitôt pendant le repos. Quand la douleur est rongeante, pressive ou incisive, surtout sur le côté gauche, avec distorsion de la face, elle est presque toujours accompagnée de gonflement de la joue.
Uepar sidphurîs convient dans les douleurs déchirantes, tractives, se propageant des joues aux oreilles et aux tempes, s'aggravant au toucher, chez les sujets devenus cachectiques par deâ souffrances épuisantes antérieures.
Colocynlhis est caractérisée par la cause déterminante. l'indignation, la mortification, qui provoquent des donleurs déchirantes, tensives ou brûlantes et lancinantes, de plus en plus vives, siégeant sur le côté gauche du visage, avec rougeur et chaleur de la joue.
Coniian est appelé par les douleurs déchirantes ou lancinantes. Les premières traversent rapidement la
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moitié gauche de la face et se renouvelleot toutes les deux à cinq minutes ; les secondes apparaissent dans la joue droite devant l'oreille, et peuvent aussi s'unir à des douleurs déchirantes. Souvent elles sont précédées d'un prurit rongeant à l'endroit où elles doivent se manifester.
Kaii carbmiaan se rapproche beaucoup de la grande ciguë ; mais il répond mieux aux douleurs déchirantes, tractives, souvent avec pression à la joue. Le déchirement, qui a presque toujours lieu dans l'os jugal gauche, se déclare ordinairement la nuit (caractère pathognomonique de la prosopalgie), avec gonflement de la joue, et occasionne par sa violence des larmes et de l'insomnie. 11 est encore caractérisé par des élancements brûlants dans la joue gauche, avec déchirements et tressaillements qui remontent vers la tempe.
Thuja trouve sa place dans les prosopalgies qui se déclarent chez les femmes à l'âge critique : douleurs crampoïdes dans la joue droite pendant le repos, tressaillantes, lancinantes, dans les muscles des joues, pendant le mouvement au grand air; térébrantes dans l'os jugal gauche, soulagées par le toucher, ou fouillantes et tressaillantes avec douleur; rongeantes, térébrantes dans la mâchoire supérieure du côté gauche ; ou bien déchirantes vives vers l'œil. Presque toutes ces douleurs laissent à leur suite pendant quelque temps une roideur des muscles masticateurs avec douleurs dans les articulations de la mâchoire.
Arnica, ferrum, nttx, hryonia, ruta, phosphorus, sepia, /ucopodtum, ledum, clematis, haryta carhonica, calcarea, et surtout sulphuT et caxniicum, à doses souvent répétées, méritent aussi égard.
CHAPITRE m
MIGRAINE, HÉMiCBANiE (Hemîcrania, Clavus).
Douleurs térébrantes, périodiques, bornées h un pcrint circoDscrit de ta tête près de la suture sagittale ou à un seul c6té, au frout, aux régions sus-orbitaire, temporale, s'étendaut an fond de l'orbite et diminuées quelquefois par la compression exercée sur la tête, d'autres fois an contraire très-sensibles à la moindre pression. Quand la douleur est arrivée k son maximum d'intensité, des vomissements aqueux et muqueux procurent quelquefois un soulagement. L'accès apparaît souvent brusquement à la suite d'un dépit, d'une frayeur, d'une joie subite, d'un refroidissement, d'une indigestion, etc. Pendant l'accès, le plus petit éclat de lumière, la plus faible odeur, le bruit, le plus léger mouvement, tout concourt à augmenter l'anxiété ; les aliments même répugnent aux malades. Il commence ordinairement au lever du soIeil,.au réveil, et ne finit que le soir ; souvent il dure plus longtemps ; la rémission est suivie d'un sommeil ré> parateur, et le lendemain le malade éprouve généralement un bien-être complet. La migraine affecte de préférence le côté gauche de la tête ; les accès se montrent le plus souvent à des époques déterminées, parfois ils sont irréguliera ; chez les femmes ils surviennent fréquemment pendant les règles. Quelquefois ils soot précédés d'obscurcissement de la vue, de vertige, de sérénité et de loquacité excessives, ou de mauvaise humeur, d'inappétence , de nausées, de renvois aigres, de vomissements, etc. ; ils sont tantôt légers, tantôt d'une violence extrême ; généralement la douleur s'accroît successivement, en commençant par une faible pression ou par une sensation de froid dans la partie qui en est le siège,
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et devient ensaite polsative et térébrante, ou bien lancinante, brûlante, déchirante, etc.
Les signes patbognomoniques de rhémicranie sont : le caractère névralgique de la douleur, sa périodicité. sans autres symptômes annonçant un trouble des fonctioDB dn cerveau pendant les intervalles, et sans réaction fébrile. Cependant, quand l'hémicranie a durer longtemps, elle peut déterminer la fièvre et provoque)des douleurs, surtout dans la suture sagittale, avec insomnie; l'endroit affecté est gonflé à Textérieur et sen^flible au toucher.
Caaaes. — D'abord t'eialtation morbide de la sensibilité, telle qu'on l'observe chez les personnes nerveuses, surtout chez les femmes hystériques , chlorotiques , a&iblies, épuisées par des accouchements laborieux, par des hémorrfaagies : elle est également très-commune dans les hautes classes de la société, chez les hommes qui mènent une vie sédentaire, les hypocondriaques. les hommes de science, etc. Parmi les causes les plus ordinaires on peut ranger les troubles des fonctions de lu digesticHi, la stase du sang dans la veine porte, la goutte, la dyscrasie mercurielle, etc. ; la suppression du flux menstruel, les efforts de l'esprit, la surexcitation de l'imagination, etc.
Traitement. — 11 est indispensable que le sujet reoomfce à l'usage du café qui, dans beaucoup de cas, est la cause eccasionnelie de la migraine ; sans cela la guérison est absolument impossible. On reconnaît qu'elle tient à cette cause, lorsque, tout en apparaissant à des époques déterminées , elle peut aussi se déclarer subitement à totvie heure du jour, et & la suite d'une contrariété, d'une surcharge d'estomac, d'un refroidissement, eto.: ou quand la douleur unilatérale est violente, tractive , pressîve et semblable à l'impression que causerait un
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dou enfoncé dans le pariétal ; ou. bien lorsque le cerveau semble avoir été déchiré, contus et brÏBé du côté aflecté; on enfin si le malade éprouve une ^ande répugnance pour le café pendant ladouleur. En pareil cas nnx vonàca est le premier moyen indiqué. On peut mëmele répéter après l'épuisement de l'action de la première dose, lorsque la maladie a beaucoup diminuéj mais sans disparaître entièrement. Cependant il pourrait se faire aussi, qu'après la première dose, l'ensemble des symptômes encore subsistants motivât remploi de ignatia ou de pulsatUla, peut-être même de chamomilla (celle-ci comme moyen intercurrent), et qu'il ne fallût redonner !« noix vomique que plus -tard, pour achever de consolider la santé.. La noix vomique convient également quand la céphalalgie unilatérale, pressive et lancinante commence de trèsbonne heure, augmente peu à peu d'intensité et arrive enfin au point que la malade perd presque connaissance ou se d^ette comme fnrieuee. Rarement 11 y a alors afllux de sang vers la tète, mais pjus souvent pAleur de la ftice avec'bouleversement total des traits. La noix vomique est donc un remède capital dans les afTecticms de ce genre.
Selon Tietzer (1), « la noix vomique est indiquée chez les hommes lorsque l'hémicrauie a pour point de -départ les nwla ganglionnaires et qu'elle se déclare surtout chez les stqets affectés d'hémorrhoïdes, qui se plaignent de maux de reius, de pression sur le rectmn, de selles difficiles et de maux d'estomac; chez les cholériques, les ivrognes et les personnes livrées aux travaux de l'esprit et qui mènent une vie sédentaire. La douleur est généralement traclive, pressive; souvent aivec sensetion comme si un clou était «ifoncé dM» un
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càité de U tète, et le cerfcaa est comme brisé, oontus. Chei les f«mine%, les rè^ee sont en avance de quelqms J9urs, quelquefois même trop abondantes. La donlenr si^ laanifeste d'ordinaire de très-bonne heure ou aasaltdt après le rq>as, ou k la suite d'efforts intellectuek.
« Ignatia se rapproche beaucoup de la noix vomique; elle est un moyen uUle dans l'bémicranie, te oerf trijumeau étant affecté sympathiqnement par les oerfe raobi* diens (T), et elle est surtout indiquée chez les personnes seosibles, irrilables. hystériques, par un tempérament sanguin, par un caractère doux, tendre, un esprit faft> ta&tique; après un chagrin tranquille, uue frayeur, une humiliation, et par des spasmes cloniques a{vè$ une commotion morale. La douleur est principalement pressive, quelquefois lancinante, de dedans en dehors, dans le front et la racine du nez. >
Â cela j'ajouterai que la douleur pressive prédomine ; en outre de la sensation d'un clou enfoncé dans lu tète, il existe une pression en dedans et non en dehors ; l'humeur morose et chagrine appelle aussi la fève Saint* Ignace.
ChamomiUa correspond particulièrement aux douleurs pulsatives, tractives, dans le côté droit de ta tête, se renouvelant par accès et par suite d'im{H%ssions morales, ainsi qu'à l'humeur querelleuse, k la disposition à se fâcher et à l'humeur hypocondriaque, etc.
PuUalilla convient surtout aux femmes chlorotiques, hystériques, ou au tempérament phlegmatique, au caractère doux, facile, ainsi qu'à la diathèse scrofuleuse, et surtout aux symptômes bilioso-gastriques qui accompagnent la migraine. Elle est le remède des douleurs lancinantes, déchirantes, unilatérales, s'a^ravant le soir et surtout ta nuit, avec humeur triste et pleureuse. Bétiadojma se place h. côté de la noix vomique ; elle se
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riKOsimeBde surtoiit laraqse la oéfdlatalgie unilatérale d«seeiid dans l'orbite et les os du oez, anc sensation de yresùon, d'éclatemeat, d'ondulation, de fluctuation. {ÇffjpatdfOitjflatinaoSreégfûeEaËut cette, doulear ondo^ latoîr«j fluctuante, de sorte qu'ii pourrait quelquefois tielonoer lecboix.) Ce mal de tôte sorrespood eocore davantage à la belladose, qeaod it eugmeoAe au moindre mou' vemeatduocH'ps, surtout des yeux, lorsqu'ils sout frappés |>ar uue lumière trop vive', au plualéger faruit,aux Secousses produites par les pas d'une p^i^onue qui marche dans l«<]hambre, en général par le moindre '^ranlemeot, et qu'il est accompagné de fortes pulsations de toutes les artères, perceptibles k la vue et h l'ouïe. — La belladone u'eet pas moins indiquée dans la céph^lgte «rthritigve proprement dite, qui la plupart dn temps est unilatérale aussi, et consiste en douleurs lancinantes, passagères, mais très-pénétrantes et extrêmement senàbles. Ces douleurs commencent comme par un souffle qui frapperait un point de la tête , et se changent en un élancemeot-très douloureux qui, en traversant toute une moitié du cerveau, dure une ou deux minutes etamène souvent la perte de la connaissance. Une, quelquefois deux doses, dans l'espace de trente-sh heures, suffisent ordinairement pour mettre fin à cet état et en prévenir le retour ptmdant longtemps, et même pour toujours. Cependant la guérison parfaite réussirait mieux avec:Mpta, qui compte parmi ses efiets principaux des élancements et des douleurs picotantes. En tout cas elle correspond à la belladone contre les douleurs céphalalgiquee sus-mentionnées ; elle lui est préférable contre les douleurs lancinantes dans les bosses frontales ou occipitales. Ces élancements y pénètrent avec la rapidité de l'éclair et retentissent longtemps vers l'intérieur du cerveau ; plus ils se répètent, plus les malades accu-
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sent dans la tète une chaleur qui devieut de plus en plus incommode et y cause une pesanteur générale ; les téguments même deviennent sensibles au toucher, et tendus. J'ai guéri plusieurs fois ce dernier symptdme qu'on observe souvent dans la céphalalgie arthritique^ avec sepia, on avec actdum nitri, ou àncum, ou petroletim, suivant la nature des symptômes accessoires.
AconiOan l'emporte sur la belladone et la sepia pendant l'accès même, quand il y a : douleurs unilatérales, tractives, déchirantes et lancinantes, tressaillantes dans la tête ; plénitude et pesanteur an front, battements dans les tempes ; face bouffie, rouge, avec aggravation des maux de tête jusqu'à la fureur ; lamentations, sensation de grande angoisse, avec dyspnée et batt^nent de cœur, etc. Dans ce cas je fais flairer tontes les cinq à dix minutes une dilution d'aconit ; et généralement après la deuxième ou troisième fois le soulagement se fait sentir, suivi bientôt d'un sommeil réparateur, qui manquait entièrement auparavant.
Les accidents que j'ai décrits comme déterminés par l'usage du café, s'observent aussi quelquefois Chez des personnes qui n'en prennent jamais, ou du moins très-rarement. En pareil <ms, ils résultent presque to»jours de la contention d'esprit ; on ne les éprouve que dans un côté de la tète comme douleurs pressives, avec sensation d'un clou enfoncé dans le pariétal ou bien comme si le cerveau était contus et brisé.
Coffea est alors presque spécifique. On n'aura que très-rarement & secouder son action par nux vondca ou par brymia. Cette dernière convient contre la pression expansive et expressive dans la bosse frontale gauche, comme si elle allait éclater, augmentée à un haut degré par le mouvement des yeux, et s'accompagnent quelquefois de douleurs déchirantes, pressivra dans l'au-
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tre mcdtié du cerveau, avec pesanteur et vertige. Ces symptômes BOBt toujours unis à de l'insomnie et & de i'irascîbîlité.
Celocynthis est un moyen fort efficace dans la migraine : la oépfaaialgie unilatérale pressive ou crampoïde et tractire augmente quand le malade se couche sur le dos ou qu'il se baisée, et s'associe à des nausées et & des tomîBsenients avec dyspnée toujours croissante ; elle parait dans l'aprèfr-midi et vers le soir ; la violence des douleurs provoque des cris et des larmes. Une émotion inorale -vive, rindignation , l'humiliation déterminent facilement Taccès.
Cette espèce de mal de tête exige, plus fréquemment qu'on ne le pense, l'emploi de dtina. J'y aï presque toujours eu recours quand le malade se plaignait d'une pres^on déchirante on d'un déchirement pressif dans un point quelconque de la tète, avec grande surexcitation morale, exaltation de l'imagination, et augmentation des douleurs par des mouvements en plein air ou par une [cession exercée du dehors. -
La céphalalgie arthritique, la migraine unilatérale, et, en général, les maux de tête, s'accompagnent ordinaire- »ent de nausées et de vomissements. Le médecin doit alors choisir des moyens parmi les effets primitifs desquels se trouvent aussi ces symptômes ; autrement il n'arrive à la guérison que par des voies détournées et d'une manière beaucoup plus lente. C'est pourquoi ipeeaemnha, â doses répétées, convient principalement dans certains cas ; dans d'autres, la pulsatille, si la migraine est térébrante, lancinante, constrictîve ou caractérisée par la sensation comme si la tête se trouvait serrée dans un étau. Gn général, la migraine cède rarement à l'emploi d'un seul remède.
Veratrum jonit également d'une grande réputa<
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tion. Il est surtout indiqué quapd la céphalalgie consiste en un battement pressif avec sensation contusivedans le cerveau et afflux du sang vers la tête; ou qu'elle se montre avec d'autres accidents, comme douleurs d'estomac, constipation opiniâtre et très-incommode, etc.
Arseiùcum est aussi d' une grande utilité dans plusieurs espèces de migraine. On l'oppose aui douleurs pulsativesstupéfîantes, soit au front, surtout au-dessus de la racine du nez, soit au-dessus de rœit gauche, qui laissent presque toujours & leur suite une faiblesse de la tète, avec affadissementetfaiblesse au creux de l'estomac. Les maux de tête apparaissent souvent périodiquement après chaque repas ; ils sont soulagés momentanément par l'eau froide et s'exaspèrent d'autant plus après ; ils s'aggravent ordioairement le soir, et la nuit et s'amendent considérablement parla marche, par la chaleur extérieure et par la compression de la tète. Assez fréquemment, sans être très- violenta, ils sont suivis d'une fatigue générale et d'une faiblesse excessive qui forcent le malade à se coucher.
Arnica n'est pas non plus à dédaigner si la douleur se manifeste par des secousses lancinantes au front et à la tempe, avec chaleur du visage et soif, nausées et sensation d'affadissement au cœur, surtout en se baissant. Elle convient principalement dans la céphalalgie arthritique.
Guajacum correspond également à cette espèce de migraine quand elle est caractérisée, le matin après le lever, par une douleur pressive dans la bosse frontale ou au vertex, qui a eu la nuque pour point de départ; cette' douleur dégénère souvent en élancements; parfois elle est tractive et déchirante, s' étendant de l'os pariétal gauche à la bosse frontale, et généralement accompagnée
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de la sensation comme s'il existait un gonQemeot du cuir chevelu avec pulsations.
Bien que kyoscyamus soit d'une portée moindre dans la migraine que les remèdes précédents, il est cependant d'un bon secours dans la céphalalgie qui ressemble beaucoup à l'hémicranie et dont le caractère priDcipal est une pression stupéfiante qui se change en élanœments et en déchirements et dont le siège est variable.
Cïcu/o correspond, aucontraire, à la migraine qui consiste en une pesanteur pressive ou une compression lancinante, occupant généralement le côté droit de la tête, ^epuis le nez et l'œil jusqu'à l'occiput. Elle est très-fréquente chez les sujets hystériques, avec tristesse et affliction anxieuse prédominantes.
Ruia se rapproche beaucoup de la ciguë d'eau ; elle convieot surtout à la pression stupéfiante dans la moitié droite du front et au-dessus de ta racine du nez avec nausées, soulagée par le mouvement.
L'hémicranie qui cède à manganum aceticum, a cela de particulier qu'elle apparaît généralement la nuit, et s'aggrave quand la tête est penchée en avant. Elle se déclare aussi quelquefois en plein air et diminue dans la chambre ou vice versa ; d'antres fois elle s'aggrave et s'améliore suivant le changement de temps. La doulemr principale est déchirante, lancinante, et siège dans la moitié gauche de la tête ; plus rarement il y a pression expausive depuis l'occiput par-dessus le vertex jusque vers le front.
Capstcum est un moyen excellent dans les céphalal^s arthritiques et ynilatéraUs, principalement si la douleur estpulsativeou lancinante, pressive, etqu'on l'aggrave en remuant les yeux et la tête, et surtout en baissant celleci. Cependant le médecin doit constamment veiller à ce quç les symptômes concomitants coïncident avec ceux de
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capsicum. DaDs la migrame hystérique, il mérite la prélérence sur une foule d'aulrea.
Bien que thuja soit peu rechercbé dans le traitement de cette afTectioo, il exerce oéanmoins une action trèssalutaire sur les hémicraDies ancieunes qui recooDaissent pour source la sycose. Celle-ci, guérie en apparence, provoque des afiectioos rhumatismales d'autres organes et parties, qui disparaissent à leur tour complètement dès que l'hémicranie se déclare. 11 y a prédominance de la céphalalgie unilatérale pressive dans la moitié droite du cerveau, comme si un clou y était enfoncé; la douleur s'aggrave au lit, dans le repos et par la chaleur; elle s'amende par le mouvement, le froid et les sueurs.
Peut-être spigelia, sabina, awumpourraientaussi convenir dans cette maladie.
Nitri acidtim est indiqué par la pesanteur pressive, dégénérant en douleurs lancinantes, tractives et incisives, tressaillantes, avec pesanteur et nausées. Les lancinations tractives surtout sont très-douloureuses, et se montrent ordinairement sur le côté gauche, dans l'occiput et l'os pariétal ; elles forcent te malade k se coucher et troublent son sommeil; les douleurs incisives, tressaillantes s'étendent d'avant en arrière. Cette espèce de migraine se montre chez les sujets scrofuleux, hystériques, syphilitiques ; avec bouillonnement de sang ; après quelques mouvements, tels que la marche en plein air; après un léger refroidissement, etc.
Tinctura acris sine kaU, dont Hahnemann a rangé les symptômes parmi ceux de causlicunij est bien placée quand le cerveau semble être contus et brisé du côté malade, et que cette douleur est bien plus sensible quand on secoue la tête. Elle s'aggrave le soir et au grand air; les douleurs de tête pressives sont provoquées par un courant d'air et se déclarent avec frissonneiaent.
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Comum a été donné avec avantage contre les douleurs lancioantes, déchirantes, tractives, avec sensation comme s'il y avait un corps étranger volumineux dans la moitié droite du cerveau, que le malade puisse éloigner ea frictionnant extérieurement cette partie. II convient aux sujets hypocondriaques, hystériques, scrofuleux, syphilitiques, aux vieillards et aux femmes en général.
ËDÛn, calcarea carbmica trouve son indication dans les hémicraniea les plus graves, les plus anciennes, chez les sujets d'une diatbèse scrofuleuse. Eu égard aux sensations douloureuses qu'elle détermine dans le cerveau elle correspond dans cette maladie à la douleur unilatérale, stupéSaote, pressive, avec beaucoup de renvois à vide , aggravée surtout en lisant et en écrivant ; à la douleur de plénitude accompagnée de chaleur dans la tête et aggravée en remuant et en redressant celle-ci ; à la douleur expansive, pressive, soulagée par la compression ; enfin à la douleur tractive, pressive, déchirante, lancinante. On voit par la variété de ces symptômes, que la chaux peut trouver très-fréquemment son emploi dans les différentes formes de la migraine.
Petroleam, lycopodium, zincum, phosplwrus, silicea et kali carbonicum peuvent être consultés avec avantage ; ce dernier surtout dans les maux de tête produits par les mouvements de la voiture.
CHAPITRE IV
IRRITATION SPINALE, RACHIALGIE {NcUTCdgia ^miUtS,
Notalgia).
Cette affection de la moelle épinière laisse rarement à sa suite des lésions anatomiques. Le symptôme prin-
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cîpal est: douleur au dos, accompagnée d'uu seatlment douloureux ou incommode et d'accideote coavulsi&à l'iotérieur mi daos une partie quelconque qui correspond avec le cordou rachidien. Cette sensibilité morbide existe souvent dans toute la longueur ou au moins dans une grande partie de la colonne vertébrale et s'étend quelquefois en profondeur au delà de la naissance des nerfs de l'organe secondairement affecté.
Les symptômes varient suivant que l'irritation spinale occupe telle ou telle partie de la moelle épinière.
Région cervicale supéneure (principalement h la 2* et à la 3' vertèbre) : douleur dans la tête, le front et le visage; hallucinations; béméralopie; vertige; bourdonnement sd'oreilles ; surdité; délire; roideur du cou eu flexion morbide de la tête.
Région cervicale inférieure. Douleurs dans la clavicule, les épaules, le sein, le sternum, les bras et les doigts ; spasmes du pharynx et du larynx ; hoquet ; mouvemeats spasmodiques ou paralysie; sensation d'oppression au battements de cœur.
Région dorsale supérieure. Constriction du thorax, orthopnée, toux spasmodique, palpitations, lipothymie, soupirs; douleurs aux hypocondres, au-dessous des fausses côtes.
Région dorsale inférieure. Maux d'estomac , cardialgie, douleur h l'épigastre, trouble des fonctions digestives, vomissements, éructations; quelquefois dysurie et envies fréquentes d'uriner.
Région lombaire. Douleurs dans l'épaisseur des parois abdominales, coliques, douleurs dans les membres inférieurs avec mouvements difficiles; ischurie, tiraillemfflats dans les testicules.
Souvent les accidents, au moins les plus importants, observentun certain rhythmedansleur apparition et dans
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leuroiarcbe. La nérralgie spinale oceupftle plss souvent la région de la septième et de la neuvième vertèbre dorsale, moins fréquemment celle de la première et delà seconde.
Causes. — Développement de la puberté ; maturité de Vége ; la maladie est plus commune chez les femmes que cbez les hommes, et atteint de préférence les sujets hystériques et hypocondriaques. Troubles de la menstniatioD, accouchements, embarras gastrique, affections des nerfe dentaires, corps étrangers qui irritent la moelle épinière. Le sang, vicié par la fièvre intermittente et par les miasmes du typhus, semble également avoir une grande action sur la moelle épinière et déterminer une irritation spinale secondaire ; c'est ce que beaucoup d'auteurs ont regardé comme l'essence même de la maladie. Dans ces cas, la douleur siège principalement sur la première vertèbre dorsale et sur les vertèbres voisines (Canstatt).
TraiiemeM. — Si l'on considère le grand nombre des symptômes de l'irritation spinale, qui forment des groapes i^us ou moins distincts, on comprendra aisément qu'il est dîflîcile et même impossible d'opposer un traitement spécial à cette affection. Il ne convient pas À riiomœopathie de suivre k cet égard les errements de l'ancienne école qui, forte des découvertes physiologiques et anatomo-pathologiques modernes* se contente de baser sa médication sur la soi-disant essence de ces névralgies (1).
il est inutile de revenir sur les maladies qui se rattachent plus ou moins à l'irritation spinale, telles que la fièvre intermittente, la goutte, le rhumatisme, la paralysie, la prosopalgie, etc. ; je me bornerai donc à quelques données générales qui, sans avoir une grande valeur pratique, appelleront néanmoins ratteDti(Hi du mé-
{1} foj/. Vsllelx, Tr^i dei nipralgUM.ou qffectiom doulouretaei da nerft. Paris, 1841. In-8.
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dedn Bur les mâdicameats dont il tâchera d'approfondir les caractères, en comparant les remèdes analogues et en consultant les sources elles-mêmes.
Douleurs dans les vertèbres cervicales. Pression : guajaeum: pression tensive : bismuthum; craquement en secouant la tête : stannum: craquement ou crépitation, ou bien roideur en remuant : magnes arcticus ; douleur de luxation : cmnabaris ; douleurs d'excoriation dans les vertèbres inférieures : conium. — Élancements dans les clavicules : sabina; déchirement dans la région claviculaire : lycopodium; tressaillements des muscles de cette région : asa.
Pression sur les épaules : kaU carbonicum; douleurs pressives-décbirantes, à l'épaule, s'étendant rapidement le long du bras, et se manifestant surtout la nuit, diminuées par la pression extérieure, provoquées par des mouvements : belladoima; lancinatioos déchirantes dans les denx épaules : osa ; déchirement dans les épaules avec roideur des membres inférieurs et dilBculté de remuer ceux-ci : thermœ TepUzenses ; douleurs déchirantes et dépressives entre les épaules : laurocerasus : gargouillement et glocitation dans les épaules et dans les omoplates, avec frisson général ; taraxacum: douleurs déchirantes, rhumatismales dans les épaules: rhododendron; douleurs déchirantes rhumatismales entre les épaules, aggravées par te froid, diminuées par la chaleur : rAu«; élancements avec brûlementet douleur de meurtrissure entre les épaules : magnesia muriatica: douleurs lancinantes dans les épaules, en levant et en remuant le bras : ledum ; traction, tension, déchirements, partant des épaules et s'étendant par-dessus la nuque & travers tout te bras : manganum ; lancinations obtuses entre les épaules de haut en bas : mezereum; sentiment d'excoriation entre les épaules, tension lancinante en > marchant : colocynthis : ulcération pulsative,
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déchirante depnis l'épaule jusqu'aux doigts, ainsi que douleur de luxation avec craquement : thuja : déchirements et brûlement dans l'épaule, avec paraty^ du bras, surtout dans la saison froide, pendant le repos et par la chaleur du lit : rhus, — Douleurs d'excoriation ou comme produite par des coups à l'extrémité inférieure du sternum : cicuta; élancements dans le sternum : angustura; élancements pressiFs sur le sternum et les c6tés du thorax : argiUa; élancements aigus au milieu du sternum, indépendants de l'inspiration et de Texpiration : bismulhum; élancements pressïfs au sternum : euphorbium: douleur pressive au sternum, augmentée par le toucher : sassa- /)an7îa; élancements pruriteux, aigus, pénétrants dans la partie supérieure du sternum, près de la fossette du cou, qui forcent à se gratter, et, derrière celle-ci, sensation d'excoriation et d'ulcération en toussant : slaphysagria; douleur pressive et crampoïde à la région sternale, surtout après avoir bu et mangé : veratrum; déchirements et lançinations dans le sternum : cyclamen: élancements aigus dans le sternum et sur le côté droit de la poitrine : china: douleurs tensives sur le sternum : acidum muriaticum: douleurs lancinantes, incisives, obtuses à côté du sternum, au-dessous de la dernière côte sternale, ou bien comme par un coin au-dessous des trois premiers cartilages costaux : aurum; pression dans le sternum et dans le côté : canUtaris; pincement au-dessous du sternum : caimabis.
Dans les vertèbres dorsales, la douleur se manifeste également de diverses manières. Douleurs crampoïdes, le matin an lit, en étant couché sur le dos: et^horbium: 'pression déchirante aux vertèbres inférieures : sabina; douleurs indsives dans l'articulation de la première dorsale avec les dernières cervicales : digitalia: douleurs incjbdves au dos, comme si on avait été courbé depuis
trop longtemps et qu*oD se fût donné un tour de reios, et disparaissant par le monTement : acidum muriaticum ; douleurs pressives déchirantes : aarum; douleurs de meurtrissure et rhumatismale, en se baissant et en se redressant : teraïrum; douleurs brûlantes, déchirantes: nux, etc.
Douleurs tractives dans les vertèbres lombaires : coftium ; douleurs déchirantes, violentes, s'étendant des deux côtés jusque dans la région rénale, s'aggravant par les mouvements du tronc : stannum; douleur de meurtrissure dans l'articulation de la dernière lombaire avec le sacrum : aeonitum ; pression déchirante jusque devant l'os innominé, comme si les vertèbres allaient se briser, mais seulement en se penchant en avant ou en arrière : chelidonium.
Ces données suffiront pour apprendre au lecteur à trouver le remède qui convient & ces diverses affections ; il arrivera au même but en consultant les répertoires compétents.
CHAPITRE V
NÉVRALGIE CCEUA.QUE, coELiALGiE {\evralgia cœliaca).
Cette maladie a été longtemps confondue avec la colique, la cardialgie, jusqu'à ce que Âutenrieth en établtt lediagnostic différentiel. Les paroxysmes proprement dits sont toujours précédés d'un stade prodromique dont la durée est de quelques minutes à quelques heures. Les malades sont très^gités et pressentent le paroxysme, qui se manifeste de la manière suivante : sensation subite au creux de l'estomac, au-dessous de l'appendice xiphoïde, d'une douleur vive, brûlante, déchirante, lancinante, pressive, comme par un charbon ardent, ou comme si l'estomac était dilacéré. Les douleurs sont souvent tellement pénétrantes, qu'elles portent presque à la fureur
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les sujets vigoureux ; les sujets faibles en -perdent connaissance. Aprèsavoir duré quelque temps (de cinq minutes h une demi-heure) dans cet endroit circonscrit, elles le quittent et rayonnent au-dessous du sternum, en haut vers le cou comme une flamme; ou elles se divisent en deux courants qui remontent des deux côtés de la colonne vertébrale vers le cou, en suivant le trajet du grand sympathique; ou bien elles se répandent toutà coup dans toutes les directions, priDcipaiemeot vers les hypocondres, en suivant le trajet des plexus splénique et hépatique. Vers la fin de l'accès, le malade se plaint ordinairement de flatuosités ou d'accumulation d'eau dans la bouche ; après l'accès, il éprouve une vacuité excessive dans le bas-ventre, de la lassitude et de la faiblesse par tout le corps ; la langue est nette, l'appétit bon et la digestion normale.
Rarement les accès se renouvellent le même jour ; cependant, lorsque le mal se reproduit souvent, il ne se passe enfin- pas de jour sans accès. Ils sont surtout violents au printemps et en automne, beaucoup moins en été et en hiver , et ils se déclarent ordinairement la nuit et le matin.
Éiiologie. — La maladie est plus fréquente chez les hommes que chez les femmes ; la proportion est de 3 : 1. Elle se développe plus rapidement et plus souvent à l'âge de la puberté, et affecte généralement les sujets de trente à quarante ans. Après cette époque , elle devient plus rare. Une faiblesse héréditaire des organes abdominaux prédispose surtout à la cœliaigie; la vie sédentaire , la maladie hémorrboldale ; incomplètement développée , la rétrocession de la gale, la gonorrhée traitée d'une manière Intempestive, etc., comptent également parmi les causes prédisposantes.
!« /pronostic n'est presque jamais défavorable avec un
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trAitement hamœopathique ; tl ne devient ÎDcertainque dans les cas de dégénéiiesceDce de l'estomac, détermî-' née pw la durée trop longue de la maladie.
Traitement. — L'expérience me permet de recommanderd'une msuièrespécialentur etarsemcum. C'est seulement dans des cas très-rares' que les autres remèdes que je vais citer, ont produit de bons résultats. Consulté par une foule de personnes pour des douleursd'estomacvqoe jf^ désignais toujours par le nom collectif de gastralgie, j'iii fini par remarquer que le nombre des hommes dépassait quelquefois de beaucoup celui des femmes, tandis que d'autres fois il se présentait tout au plus un bomme sur dix malades. Frappé de cette grande disproportion, je me mis à étudier avec beaucoup de soin les cas qui se présentaient, et je découvris bientôt les signes caractéristiques de cette espèce de névralgie , qui manquent tout & fait dans ta gastralgie. Je l'appelle avec Schœnlein : névralgie cœliaque.
JVux convient bien plus souvent chez les hommes, orsaùcum chez les femmes, excepté dans le cas où le sujet est grêle, sensible et se rapproche par conséquent de l'organisation de la femme. La nout vomique, qui correspond au tempérament vif, sanguin ou bilieux, au caractère méchant, sournois, à la constitution veineuse prédisposée aux hémorrhoïdes, serait donc parfaitement indiquée dans le cas où l'afTection hémorrboïdale pour n'avoir pu se développer, a évidemment contribué à produire la cœlialgie, de même dans les cas où la violence de la douleur porte le sujet à la fureur. Elle est aussi bleu placée quand une vie sédentaire et de grands efforts intellectuels favorisent le développement de la maladie. L'anenic convient, au contraire, au tempérament mélancolique ainsi qu'au nerveux, et quand l'intensité des douleurs détermine la syncope. La noix vomique est
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toujours préférable à l'arseDÎc si les parozysme& ont lieu babituetlemeot le matin de bonne heure el qu'ensuite le malade retombe dans un sommeil lourd , troobié par des rêves, et se réveille, plus -fatigué qu'il ne l'était le soir en se couchant. Fendant le pa*roxysme, il éprouve plus de soulagement en restant (OQché qu'en étant debout et en mardianL Voi-smic bvuve sa sphère d'action quand les accès Bfi déclaretit vers minuit , qu'ils tirent le malade du somDReU. te plus profond et qu'ils peuvent être apaisés par^ la marche. La douleur brûlante correspond plutôt à llarsenic; la douleur déchirante, lancinante, pressive, à la n(HX Tomique; mais l'une et l'autre douleur sont ac-r compagnées d'angoisse. C'est pourquoi celle-ci ne décide que rarement du choix, à moins qu'elle ne soit portée ji un haut degré, et alors elle indique Varseiaic.
Les accidents qui se montrent à la fin de l'accès et après sa disparition complète, sont bien moins décisifs. Aux convient aux symptâmes gastriques, arseiùcum k ceux de la sphère nerveuse.
Dans plusieurs cas, ces deux remèdes ne semblaient pas être indiqués au début, ou bien je les avais mal choisis, et le résultat fut par conséquent nul. Il y avait alors lieu de recourir quelquefois à sabadilta, surtout quand la douleur brûlante à l'épigastre rayonnait, peu de temps après son apparition, vera la poitrine jusqu'à la fossette du cou, avec oppression de poitrine insupportajble, portée presque à la suffocation aussitôt après le réveil ; parfais il s*y joignait la sensation de constriction profonde dans le gosier ; après l'accès beaucoup de renvois à vide, un sentiment de vacuité dans le bas-ventre et une grande lassitude par tout le corps ; le malade se plaignait d'ime sensation comme s'il avait passé la nuit coucîté sur des morceaux de bois.
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Dans UDe foale de cas j'ai substitué avec avantage verairvm k la DOix vomique lorsque celle-ci, tout en ' étant indiquée, ne procurait aucun résultat ; dans d'autres cas j'ai remplaoé avec avantage Tarsenic par phosphorus.
Cicuta mérite d'être prise en considération chez les sujets irritables, sensibles, nerveux, par conséquent chez les femmes qui sont généralement prédisposées ft des accideuls spasmodiques de toute sorte ; In douleui* an creux de l'estomac est ordinairement pulsative, lancinante et brûlante, avec hoquet bruyant.
Bryonia, conium et sulpkur méritent d'être mentionnés, les deux derniers surtout s'il y a lieu d'attribuer la cœlialgie b la répercussion d'un exanthème. Un grand nombre de remèdes qui correspondent à la cardialgie, trouveront aussi leur sphère d'action dans la névralgie cœliaque.
CHAPITRE VI
couQUE {Enteralgia, Colîcodynia),
La colique se manifeste par des douleurs pressives, constrictives, sécantes, pinçantes, déchirantes, erratiques ou fixes, qui occupent surtout la région ombilicale ou toute l'étendue du côlon. Son caractère névralgique se trahit par des alternatives de rémission ou de cessation et de retour des douleurs, et par l'absence de ballonnement du ventre qui n'est ni chaud, ni sensihleà la pression. Les douleurs persistent plus ou moins longtemps, et deviennent quelquefois teliementintenses que le malade se replie sur lui-même, se déjette dans le lit avec grande anxiété et agitation, se roule par terre, et ne peut même pas supporter l'attouchement du ventre.
Ufois ce cas on est porté h regarder la douleur comme la mBDifestatioD d'une grave iDÛammaUon du bas-ventre. Hais , contrairement à ce qui arri?e dans celle-ci, la douleur diminue ordinairement si Ton augmente la
La sensibilité du bas-ventre cesse généralement après Taccès; des douleurs dans l'estomac, la vessie, rutérua et dans les mollets, se joignent souvent à la colique, et, par suite des mouvements réflexes, les musdes et les téguments du ventre se rétractent spesmodiquement vers le rachis.
La contraction des intestins détermine souvent une constipation opiniâtre; l'action réflective sur l'estomac et sur le canal cholédoque provoque des vomissements et l'ictère; la participation des nerfs du diaphragme, du nerf poeumo>gastrique explique l'oppression, Tangoisse, la respiration suspirieuse, inégale, le hoquet, etc. Le pouls est serré, petit ; les extrémités froides ; la face pâle porte l'empreinte de la douleur ; après l'accès, l'urine est aqueuse, d'un jaune pâle ; quelquefois il survient des défaillances, des convulsions.
Étwhgie. — En général, toute irritation extraordinaire des nerfs de la muqueuse intestinale peut devenir la cause de la colique : une indigestion ; l'ingestion d'une boisson froide, lecorpsélant en sueur; l'usage immodéré des végétaux crus, des fruits verts ou trop mûrs ; l'abus de» vomitifs et des laxatifs, des substances acres, métalliques, des poisons ; T irritation de l'intestin par des corps étrangers, la constipation, des matières fécales endurcies, les ascarides, une sécrétion trop abondante ou vicieuse de bile, desflatuosilés, des tiraillements de l'intestin par des hernies, etc. Selon la diversité de ces irritations et de l'origine de la maladie, on distingue les variétés suivantes : colique rhumatismale, bilieuse, gas<-
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triqae, stércorale, verminease, métastatîque, arthritique, bémorrhoîdale, menstraelle, flatuleufte, h]fstérique, hypocondriaque.
htprmostic Q^ést pas défavorable.
3 1. Colique Tcnteuse {Colica flatidenta).
Cette espèce de colique consiste dans une acciHnulatioD de gaz, et reconnaît pour cause principale ane atonie da canal intestioal. Les aliments venteux et fermentescibles, les refroidissements, les affections morales déprimantes, la colère, la frayeur, déterminent un état spasmodique du canal intestinal, qui empêche la libre sortie du gaz. La douleur est tensive, lancinante, tracliye, sécante ; elle diminue un peu par la compression da ventre. Souvent unie à des borborygraes, elle suit les circonvolutions in testinafes, surtout du côlon, etc. ; et, en faisant pour aiosi dire le tour du ventre, elle peut aussi envahir l'estomac et même ta poitrine. L'abdomen est tuméfié et présente des tumeurs bosselées, plus ou moins ir régulières; il n'est ni dur ni très-sensible; parfois il offre une tumeur résistante , élastique , douloureuse , qui fait entendre k la percussion un son tympanique. Le déplacement et la sortie des flatuosités soulagent le malade, de même que les éructations et les frictions pratiquées sur le ventre. C'est par l'effet produit par ces dernières que la colique venteuse se distingue de l'entérite. Quelquefois les flatuosités s'arrêtent à la région iliaque gauche, ycauseot de violentes douleurs, et rétrogradent bientôt avec bruit. — Si la colique est très-intense, elle s'accompagne quelquefois d'ischurie, d'érections spasmodiques du pénis et de froid des extrémités ; le poâls est généralement petit, intermittent; il y a en même temps constipaUop, angoisse à la région précordiale, vo-
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mituriUoDs. Cette colique est très-fréquente chez les enliEiiits à la mamelle» sur4out chez ceux qqi <mt été élevas sous leseiade la mère, chez les hypocondriaques, leshystériqH4S, eteo^oérqt^ihezleBpersonnesquimèttentune Tie sédentaire. Sa durée est ordinairement très-courte ; elle disparaît promptemeot après la sortie du gaz ; mais elle S6 reproduit volontiers et devient aisément habituelle.
Trmtement. — Nux est un des premiers remèdes : elle compte parmi ses effets physiologiques la digestion di&ioile ;, le gonflement de la région épigastrique, avec pression et plénitude dans l'estomac, surtout après le repas; onegrEuade propension au& Qatuosités et même la colique flatutente, La noix vomique guérit très- promptement cette affection lorsqu'elle ^ége dans le bas-ventre et qu'elle ^ s'accompagne de la sensation comme si un instrument tranchant ou piquant opérait sur la vessie, le col de la vessie, le commencement de l'urètre, le périnée, le rectum et l'anus, et comme si des vents incisifs allaient sortir par toutes ces parties. Â chaque pas les douleurs deviennent intolérables, et forcent le malade de marcher plié en deux; tandis que pendant le repos, dans la position assise ou couchée, lesaccidents disparaissent promptement. Cet état s'associe souvent à des maux de tête et de reins très-intenses.
CoccaUu, qui se rapproche beaucoup de la noix vomique dans cette colique, trouve surtout son emploi dans les cas où une douleur constrîctive dans rhyp<^astre se joint à un sentiment de pression de haut en bas sur les parties génitales, avec sentiment de malaise ; ou bien quand, après la sortie de flatuosités sans soulagement, il s'en reproduit constamment de nouvelles. Au lieu d'un ballonnement uniforme de tout le bas-ventre, çUes produisent des tumeurs isolées, accompagnées
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d*UDe douleur pressire, déchirante et brûlante; quelquefois elles distendent toute la région épigastrîqne, affectent en même temps l'estomac et y détenninent du serrement, du griffement, une anxiété consensuelle, uns pression dans les hypocondres. Ces accidents diminuent à la suite d'éructations, ils peuTent même disparaître quand celles-ci augmentent. Ces coliques se manifestent le plus fréquemment après minuit
ChamonMla guérit la colique venteuse qui se déclare quelquefois après un refroidissement. On peut compter sur son efficacité quand il y a affluence des flatuosités dans différents points du bas-ventre, comme si elles al» laient s'y frayer un passage, ballonnement du creux de l'estomac et des hypocondres, avec angoisse, Inquiétude , indicibles, et sueurs visqueuses. Quand ces crampessont très-violentes, le malade éprouve le besoin d'aller à la selle, qui s'annonce par un gargouillementtrès-bruyant ; et cette sensation disparaît après une évacuation alvine, aqueuse, muqueuse, peu abondante. La camomille guérit, d'une manière facile,'prompte et sûre, la colique venteuse des enfants (Voy. diarrhée, t. I, p. 223etsuiv.).
Belladonna. Nul remède ne saurait la remplacer dans les douleurs de ventre qui diminuent par la pression on quand le malade se replie sur lui-même, et dans lesquels les le côlon fait des saillies en forme de bourrelets. Ce n'est là qu'une colique venteuse partielle, accompagnée souvent, dans la partie affectée, de pincements et de- tiraillements vers le bas, qui deviennent plus sensible^ quand le malade veut résister au besoin d'aller à la garder robe, et produisent alors une sensation comme si latu-^ meur avait disparu dans le haut et était descendue dans l'hypogastre, en un mot, comme si les intestins n'étaient pas bien attachés et devaient tomber. Ces coliques s'as» socientquelquefoisà des selles diarrhéiques, puriform^
,L.oo^ le
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qui pournàeQt bien Taire croire k la préseDce d'un ulcère dans leB circooTolutions intestïaaies ; dans ce cas, la belladone n'est pas contre-indiquée ; mais après l'épuisement de son action, une dose de mercurius sera peutttre bien placée. Ce moyen convient en général après la bdladone, notamment dans tes affections abdominales. La belladone est également très-utile dans la colieodynie fiatulente qui détermine des accès de syncope, des Kieurs froides , de fortes congestions vers la tâte, avec rongeur de la face et gonflement des veines; les douleurs sont tellonent violentes qu'elles portent à la fureur. Elle correspond également au serrement et au griffement autour de l'ombilic, comme si les intestins étaient saisis par des ongles, surtout quand des douleurs au dos et des maux de reins paraissent en même temps.
China dissipe promptementles coliques venteuses dans la profondeur du bas-ventre avec constriction des intestins, et douleurs pressives et tensives, causées par l'incarcération des flatuosités qui affluent vers les faypocondres et y déterminent de la tension et de l'anxiété.
Ignatia est le remède des coliques venteuses chez les «qets hystériques, qui se déclarent même la nuit et troublent le sommeil, souvent avec élancements dans les flancs et remontant vers la poitrine, soulagées facilement par la sortie du gaz , mais pouvant aussi persister plus ou moins longtemps quand cette sortie n'a pas été complète. On observe parfois dans ce cas la céphalalgie hystérique, limitée k un point de la tête et caractérisée par la sensation d'un corps obtus qui serait mfoncé dans le cerveau.
Pvlsatiila correspond, sous ce rapport, k la fève de Saint-Ignace, k cette diflërence près que la première est moins indiquée quand la colique semble provoquée par des accidents hystàiques. que lorsqu'elle est due à une
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surexcitation oerreuse. Elle s'emploie, par conséquent, plutôt chez les femmes que chez les hommes ; et convient si les douleurs pressives se maniresteot périodiquement les6irou après minuit, que les Qatuosités, fixées surtout dans l'épiga^re où elles provoquent des pincem^its et du groDdement, ne puissent être expulsées qu'au miKeu de tranchées très-vives, de nausées et même de Vomissements.
Zincum est recommandé à juste titre par les homœopathes contre la colique flatulente. Je m'en suis toujours bien trouvé quand les symptômes légers provoqués par l'accumulation des flatuosit'és, après avoir dégénéré en douleurs colicatives, pressives, s'aggravaient quand le malade avait bu un verre de vin, ou qu'elles se manifes^ taient te soir pendant le repos. Elles s'accompagnent généralement de constipation, de borborygmes bruyants, de grondement, et de rétraction du ventre ; il y a émission fréquente de vents chauds, quelquefois humides, sans soulagement.
Teratrum est souvent le remède de la colique venteuse précédée d'une grande angoisse, d'une agitation s*exaltant presque au désespoir, surtout lorsque des douleurs fouillantes envahissent successivement toute l'étendue du ventre et que la sortie des flatuosités est d'autant plus difGciie qu'elle a été plus retardée ; le ventre est dur et ballonné.
PhosphoriiS guérit très-promptement les coliques venteuses siégeant dans la profondeur du ventre, qui s'aggravent généralement dans la position couchée, avec borborygmes bruyants, douloureux danslebas-ventrequi est très-gonflé.
Hyoscyamus est très-utile dans les coliques preséives^» le soir au lit, avec ballonnement du ventre qui est sensible au toucher. II sert aussi dans celles qui se manife^
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teot surtout le malio ^près le lever , avec météorismet borborygmes, piocemeots et pression vers le bas, DaU'^ fiées et douleurs de meurtrissure dans le dos.
Capsicum, quaud le malade éprouve une tension douloureuse depuis le ventre jusqu'à la poitrine, comme par us g^flement, avec pression surtout à Tépigastre, aggravée par des mouvements, et avec pression tensive -à ta région lombaire; et que le. ballonnement dur du ventre rend insupportable tout vêtement trop juste.
Les coliques nocturnes avec pression douloureuse et sans émission de vents trouvent leur meilleur remède dans aurum. Il y a incarcération des flatuosités au-dessous des fausses côtes avec élancements. Ces coliques s'observent souvent après l'usage modéré des aliments les plus simples; du moins le malade ne peut -il indiquer aucune autre cause.
Assa fœtida ne doit pas non plus être négligée dans le choix des médicaments, surtout chez les sujets hystériques, hypocondriaques , ou chez ceux qui présentent des symptômes de stagnations dans la veine porte, et des pulsations abdominales. Ces coliques sont en général très-douloureuses ; le ballonnement du ventre est porté k un haut degré ; il en est de même des borborygmes et du grondement ; l'expulsion des vents procure un grand soulagement.
Carbo vegetalnUs est d'une grande efficacité dans les coliques venteuses et hémorrhmdales. Les premières s'^gravent quand le malade a mangé tant soit peu, ou bien ellçs se reproduisent après avoir disparu. Elles se caractérisent par des pincements, par une pression colîcative comme par l'accumulation et l'incarcération des flatuosités, surtout dans l'hypocondre gauche, ou dans la région vésicale » et elles sont souvent la suite d'un refroidissement. Soulagées par l'expulsion des fla-
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tuosités, elles ne disparaissent cependant pas euUère-
jnent d'elles-mêmes.
C'est également dans cette colique que la force musculaire de l'anneau iuguinal semble être affaiblie : les malades éprouvent une sensation comme si les intestins allaient en sortir, et s'imaginent qu'ils vont avoir une hernie. Cette crainte n'est pas sans fondement quand la colique se déclare souvent avec ce symptôme. La disposition à la sortie d'une hernie inguinale ainsi que les prodromes se trouvent parmi les caractères de plusieurs remèdes qui correspondent en même temps k la colique venteuse. Ce sont principalement : ckamomilla, ntu;, coccuîus, veratrum, magnes arcticus, capsicum^ aurum, mezereum, addam sulphuricum, sulphur, phosphorus, corbo animalis. La médication dépend, dans le cas particulier, de la nature des symptômes concomitants ; car la sensation qui marque la naissance d'une hernie est toujours la même et ne présente pas de caractères distinctifs; l'hérédité, la constitution, le tempérament, les maladies antécédentes, la diathèse morbide, les cachexies, etc., déterminent souvent le choix des remèdes.
Acidtan su^huricum se place ici au premier rang. En partant de ce point de vue que cette propension à la sortie d'une hernie repose sur la psore incomplétement développée dans l'économie, on a cru longtemps que les remèdes que je viens de citer , & l'exception de l'acide sulfurique, n'étaient que des intercurrents, et que la guérison radicale ne pouvait être obtenue que par les anlipsoriques. Mais l'expérience m'a appris que, bien au contraire, une foule de remèdes connus depuis longtemps, notamment les polychrestes, exercent une action curative très-énergique dans les ma* ladies chroniques. Ce qui confirme mon opinion, c'est qu'avant la découverte des antipsoriques , j'ai obtenu
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souvent des guérisoQS durables avecnitx. cocctdus, veror trum, magnes, diamomUla et (ucrum.
% II. Colique gastrique [Colica gttttfica).
Les saburres amassées dans le tube intestinal, la bile, les mucosités , les débris d'alimeots indigestes et de mauvaise nature, Jes vers, etc., sont la cause directe de cette colique. Les douleurs colicatives sont plus ou moins fortes; elles s'accompagnent d'une sensation de tension, de pesanteur, de plénitude, de douleurs au dos, qui s'étendent jusqu'aux lombes, aux cuisses, aux genoux; les selles sont irrégulières. Le ventre n'est pas chaud ; le pouls souvent agité, irrégulier, mais il ne présente ni dureté, ni tension ; cependant la fièvre peut survenir. L'évacuation de ces matières soulage le malade.
A cette catégorie appartiennent d'abord les coliques bilieuses. Elles naissent de l'irritation locale , produite par l'épancbement abondant, dans l'estomac et dans le tube digestif, d'une bile acre, qui détermine des douleurs colicatives à l'épigastre et généralement en même temps des vomissements de matières vertes qu'on est porté à regarder comme purement bilieuses, quoiqu'elles puissent aussi bien provenir d'autres matières dégénérées, dont la décomposition dans l'intérieur de l'organisme ne nous est pas parfaitement connue.
La colique bilieuse est sporadique, et dans ce cas elle reconnaît pour cause des affections morales vives, la co. 1ère, le dépit; plus souvent elle est endémique, dans les pays chauds où la fièvre bilieuse et l'hépatite régnent endémiquement ; quelquefois elle revêt un caractère épidêmique dans les étés chauds où les nuits sont fraîches, et alors elle règne simultanément avec la fièvre bilieuse, la dysenterie et les autres états bilieux, ou bien n. 31
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elle s'associe fréquemment à ces affections. Dans ces cas les coliques sont presque toujours dues à un refroidissement, à une iodigestioD , à Tirresse, et sedéclarent le soir et pendant la nuit. Elles ne débutent pas toujours d'une manière brusque; quelquefois elles sont précédées de symptômes bilieux, tels qu'inappétence, goût très-amer, enduit mnqueux, jaunâtre de la langue , tension dans la région précordiale. Les douleurs colicatives qui surviennent, sont ordinairement violentes, incisives et contractives; leur point de départ est le plus souvent le cAté droit, où elles sont particulièrement vives ; il y a en mônfê temps grande chaleur à l'intérieur , soif et agitation. Parfois des vomissements réitérés et abondants de bile verte comme l'herbe , d'autres fois des selles bilieuses (choléra) procurent un soulagement. Lorsque le mal s'accroît en intensité, il passe aussi k l'hépatite et à l'entérite ; ou au moins il laisse après lui une grande irritabilité du tube intestinal et du foie, qui prédispose à de nouvelles coliques et à l'ictère.
Traitement. — Il importe avant tout de remplir l'indicatioo causale, et d'éloigner, autant que possible, la cause, ou au moins de l'afTaiblir. Dans la colique bilieuse sporadique par exemple, qui doit naissance à un violent accès de colère ou de dépit, on administrera d'abord chamomUla. Si le médecin avait négligé de s'enquérir de la cause, ou que le malade se refusât à la lui faire connaître, il n'en trouverait pas moins l'indication pour l'emploi de la camomille dans la tension et le gonflement douloureux des hypocondres, surtout du côté droit, d'oiï des douleurs colicatives s'étendent k l'ombilic et, en affectant sympathiquemeut l'estomac, y déterminent une pression, un griffement qui provoquent à leur tour des nausL'es et des vomissements bilieux, et laissent la langue recouverte d'un enduit muqueux, jaunâtre, avec
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amertume de la bouche. Quand k cause morale que nous ToioQS d'indiquer, a agi immédiatemmt après on même peodaDt un repas copieux, ou qu'on a trop tardé A recourir k la camomille, alors il y a lieu de donuer nux, surtout si le malade est d'une coDStitution pléthorique, robuste, et habitué à un régime substantiel, irritant.
Ignatia conTient mieux lorsque te mal prorient d'un dépit concentré dont le malade ne parle p&s; pultatiUa, au contraire, dans les cas où la camomille, quoique ayant guéri plusieurs foi» la maladie occasionnée par des chagrins fréquents, finit par ne plus suffire. {Voy .t.I, p. 161 et suivantes.)
Ipecacuanhay bryonia, veratrum, arseaieum, duîeamara, en un mot, tous les remèdes employés conbre la gastroataxie (1. c), sont aussi indiqués dans la colique bilieuse sporadlque. endt^ 'ique ou épidémique.
J'ai eu souvent à m^ 4)uer de veratrum dans des cas qui m'ont semblé offrir de l'analogie avec un cas de coU' codynie^ guéri promptement par Hahnemann à l'aide de ce moyen. En voici tes détails (1) : Quatre à cinq heures après avoir mangé des fruits, surtout des poires, le sujet (chez lequel une attaque de colique avait laissé, un an auparavant, une sensation sourde, pénible, dans l'hypocondre gauche) ressentait un certain mouvement audessus de l'ombilic, suivi aussitôt, toujours dans le même endroit, de pincements très-douloureux, comme produits par des tenailles, qui persistaient pendant une demi-minute ou une minute, mais disparaissaient toujours subitement après un gargouillement qui s'étendait à raine, à peu près jusqu'au cœcum. Le mal s'a^p^vaitil, le pincement et les gargouillements se reproduisaient de plus en plus souvent, et persistaient enfin presque
{t} Hufeland's Jottmal. Bil. III. Hefi 3, 1797.
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sans iQterroptioQ lorsque l'accès devenait très-violent; U s'y joignait une sensation de constriction à l'intérieur, de haut eu bas, de manière à empêcher l'expulsion des flatuosilés par la bouche et par l'anus. L'anxiété et les donleurs s'accroissaient d'heure en heure; le ventre se gonflait et devenait sensible au toucher. Des vomitu-^ ritions fréquentes se déclaraient au milieu de cette anxiété qui ressemblait à une fièvre ; la poitrine devenait très-oppressée, la respiration courte et de plus en plus difficile ; il survenait des sueurs froides et une sorte d'assoupissement avec lassitude générale. Le malade ne pouvait avaler ni aliments ni boissons ; il avait la face bouffie, les yeux saillants hors des orbites, et il lui étnit impossible pendant quelques heures de s'endormir ; enfin les douleurs diminuaient par degrés en intensité, lesflatuosités sortaient par le haut et par )e bas, et l'accès cessait ainsi après seize & vingiheures de durée. Ce n'était que trois ou quatre jours après que le malade recouvrait ses forces ; il lui restait cependant la douleur fixe, sourde, une faiblesse générale et un air maladif. — Peu importe la dose allopathique de veratrum administrée dans ce cas par Hahnemann : ce qui est essentiel, c'est qu'il a eu recours à ce moyen à cause de la propriété dont il jouit d'évoquer chez les sujets bien portants des symptômes aussi semblables que possible à ceux de la maladie. Colocynthis ici est incontestablement le remède principal, comme ill'est aussi parfois dans la colique venteuse ; elle dissipe encore plus sûrement que la camomille, la colique bilieuse due à une vive contrariété. Je l'ai prescrite avec succès dans des cas où la colique se déclarait tout à coup vers minuit par suite de l'incarcération trèsdouloureuse des flatuosités. Elle convient aux cas les plus rebelles et les plus enracinés, et ne le cède à cet égard à aucun antipsorique; elle peut même, eu égard à
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l'origine psorique des coiiques, être rangée à juste titre parmi les antipsoriques, comme l'a dit HabnemaDD luimôme (I ) • La coloquiate est principalement indiquée par les Tiolentes douleurs de ventre continues et quelqueïois rémittentes, qui ne cessent entièrement qu'après plus ou moins de temps, et offrent cette particularité qu'elles laissent à leur suite, dans toute l'étendue du bas-ventre, une douleur de meurtrissure qui , h chaque pas que fait le malade, produit une sensation comme si les intestins étaient tous suspendus par des fils faciles à rompre ; aussi doit-il marcher très-lentement et avec circonspection. Cet état persiste souvent longtemps après la cessation de la colique.
La coloquinte convient eocwe à. la douleur est concentrée à un seul point de la r^ion ombilicale, qu'elle n'apparaisse que périodiquement, peut-être toutes les dix minutes, tous les quarts d'heure ou plus rarement encore. Elle commence alors toutes les fois par une légère traction depuis les côtés jusqu'au centre, qui augmente successive m eut et dégénère en douleurs crampoîdes, pressives, fouillantes, déchirantes , en une sensation de griffement d'une violence telle que le malade jette de hauts cris et mord dans les objets qui se trouvent sous sa main; l'angoisse et les douleurs excessives provoquent des sueurs, et il est forcé de se replier sur lui-même. Cette espèce de colique laisse également après elle ta sensation de meurtrissure dans toute l'étendue du bas-ventre. —
Ici se rangent encore : les coHques vermineuses, accompagnées d'autres phénomènes de l'afTection vermineuse. Les douleurs sont très-variables et observent de longues intermissions ; elles se montrent ordinairement avec une
(I) Vo;. Traité des maladie* chronique», t. [, p. ]13.
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grande iotensité quand l'estomac est i jean, et e'apal* sent quelquefois en bavant du laU, de l'eau sucrée; ellessont, au contraire, provoquées par des aliments salés ( les douleurs sont rongeante», térébranles, fourmillantes ; le malade croit ressentir im corps -rivant qui se meut d'un endroit à l'antre ; — la eoliquB mvqttetae, formée pur les symptômes de l'état pitoiteux et ceux de la coltquet et associée plus que les autres k des flatuosités, avec dQu<leora pressiTes, térébrantes ; — les coliqoês déierminéet par des matières fée(Ues durcies ; les vieaiards, les hy-f pocondriaqnes, les individus affligés de hernies ancieihses, les femmes enceintes y sont par ticulièremen t exposés. La palpation fait reconoattre <H>dinairement la piiésaice d'excréments noueux, mobiles, etc. Le traitement de ces coliques ne diflère pas de celui des autres formes àér crites dans les chapitres précédents ni de celui de la gastroalaxie (Voy. 1. 1, loco ciMo).
S m. Colique de ptomb (Coltea tMtumina, pUtorvm).
Cette névralgie doit naissance à l'introduction et à l'absorption du pltmib dans l'économie, soit mélangé avec les aliments et les boissons, principalement le vin, soit comme médicament, surtout sous forme d'acétate employé & l'extérieur, soit par l'iospiration des vapeurs du plomb chez les ouvriers cérusiers, les pieintres en bAtiments, les broyeurs de couleurs, les potiers de tBvre, les ouvriers des fonderies de caractères, etc. , soit enfin par l'usage de mauvaises poteries, d'ustensiles de plomb (!)• La maladie est caractérisée par la contraction spasmor dique, excessivedes muscles abdominaux et par la rétraclion du ventre qu'elle déternùoe, par des vomissements
(1) Vojez Jnnalei cShygUne publique, t. Xlî, p. 5; t. XXIV, p. i89 et suiv.
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sympathiques &-équeQts, païf la straDgurie, la lenteur et Ut dureté du pouls, la coDstipation opiniâtre et la séchereBBedes matières fécales.
Les douleurs de la colique de plomb sont d'abord sourdes, iotermitteutes ; quand la maladie Ëiitdes progrès, elles deviennent tordantes, coostrictives, téré~ Iwantes, et se concentrent au creux de Testomac et à la région pmbilu^ale, d'où elles rayonnent vers la poitrine, le dos, les huicbes, les bras et les jambes; -enfin les paroxysmes se suivent coup sur coup sans intervalles , ke douleurs deviennent continues et sont portées à une ifiteosité telle que les malades chercbent Â les soulager ease déjetant, en jetant des cris, en poussant des gémisscfuents ; quelquefois la pression exercée sur le ventre les diminue. Les téguments de la cavité abdominale sont tendus, durs et souvent rétractés au point qu'ils sembleraient être Gollés sur le rachis; la constipation est opiniâtre, et ce n'est qu'après buit ou quinze jours qu'il se fait mie selle avec fécès, peu abondantes, durcies, sècbes, semblables & descrotins de mou ton et de chèvre (scybales).
Phénomènes de l'actim réfiecâve : inappétence, nausées , vomituritioQS, vomissements de matières couleur vert-de-gris ou vert foncé, amères ; rétraction et contraction du sphincter de l'anus, rétraction spasmodique des testicules vers l'anneau; respiration anxieuse et gênée jusqu'à produire des phénomènes asthmatiques, surtout pendant les accès ; voix creuse, comme étouffée ; quelquefois hoquet.
On observe souvent dans le cours de cette maladie des douleurs déchirantes dans les membres, alternant quelquefois avec celles de la colique, surtout la nuit. Après un certain temps, elles dégénèrent en faiblesse, en tremblement et en paralysie. Celle-ci a cela de particulier qo'elle frappe les muscles extenseurs et laisse ainsi la
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pDéfKHtd^aoce aux fléchisae^rs : les maias.paroxmafde, sont flécbies ea dedans vers l'avanubras ; souvent la doaleur persiste en mâme tempsdans les meoibres. LesButns symptômes uerMeux sont : spasmes convulàfs, épileptiformes, amaurose, délire, apoplexie. Les malades ntaiglissent rapideœaot, et la peau devient sècbe et jaunâtt>e.
Les accès durent de buit à quinze jours. Le tFaîtemeiyt houceopatfaique les dissipe promptement ; cependant les récidives n'en sont pas moins inévitables, attendu que I» plupart des malades restent toujours exposés à t'octiou ée la cause toxique. A chaque recrudesceoce, l'intoxicatim saturnine laisse des traces permanentes : la constipation devient faabitueUe, le malade cooserve un .teint jaueepaille; il est maigre* faible, et devient paralytique, bydro* pique. 11 arrive quelquefois que La maladie Ee-termine par reatérite et l'iléus.
La colique saturuiae est ou aiguâ ou chrooiqve. Cette dernière reconnaît pour cause une intoxication lente pat* le plomb, qui a aflecté avec plus d'intensité tous les organes de l'économie, tandis que dans k forme aiguë elle est bornée au bas-ventr,e.
L'optwn est sans contredit le moyen le plus précieux, le véritable spéciQque de la maladie. Il est recobim comme tel par l'allopatbie elle-uiôme, qui cependant l'emploie rarement seul, mais combiné avec des huileux à cause de son action constipante. L'homœepathie explique tout autrement la vertu curative de l'opium dans les coliques de plomb; car d'après le principe n similia mnUibus ■ , c'est précisément sonacUon constipante qui en fait le spécifique de cette affection. De nombreuses observations nous ont appris que c'est l'un des antidotes les plus énergiques du plomb , et qu'il suffît seul pour obtenir une guérison radicale. U est inutile d'employer simultanément , comme le fait
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ï'iffltpaUlia, l'aluD, les'pur^atîft,,la jus^ftiame, «te.- Là fpNMde reBsevAlanœ' qui existe entre lés effets pethogé^ aitkioes de Topium avec les syropUMnes dé la colique satunÙDe, «st trÔs-maDifeste et explique fticitemevt'Ui vertu cuvatlTe de ce remède.
L'expérience ne me permet pas de Confirmer l'utilité de pUÛma, dont le doctenrFtanzacrurettarqoterdans plusieurs cas la prééminence sur l'opium. I^ea effets |wimitifs de cëmoyen parlent en effet hautement en' feveur dé sftu aptitude médicatrice dans cette affection ; il semble ansiiëtre d'un bon secours dans les coliques Tenteuse».
' Apnè» «Toir dissipé les accidents les plus violents, i! reste Bouvent beaucoup d'autres symptOmes à combattre. 1*3 paralysies, par exemple, sont très-fréquentes dens la fmneohronique.^lramontum procurera quelqn^is alors de bons effets, lorsque les symptômes de paralysie s'ac' oompagMQt de constipation, de spasmes dans la poitrine, d'amblyopîe. Qnimd l'amaurose et le surdité prédomi- Dent, on lut préférera beUadonna dont on pourra parfois seconder i'action par hyoscyamus. Dans quelques cas on devra aussi administrer de faibles cbocs électriques.
- £n etitre de plusieurs autres médicaments, a/ùmina, 4dituti<m moyenne, est souvent indiquée dans le traitement consécutif.
g IV. Colique de cahre [Colica arugftiaAk).
Cette colique, qui diffère sous beaucoup de rapports' de la colique saturnine, se rencontre chez les fondeursen cuivre, les imprimeurs en taille-douce, les chaudronniers, etc., ou chez les personnes qui out mangé des aliments qu'on a laissés quelque temps dans des ustensiles de cuivre mal étamés. Elle semble revêtir on caractère inflammatoire ; le ventre est ballonné, dur et très-
A.oog le
Aâ6 N^TBALGIBS.
douloureux au toucher; les spasmes s'accotupagoentaon;^ vent de tranchées et de déchirements dans les iotestias, dont la violence provoque souvent des convulsions aux extrémités supérieures et inférieures, avec cris pecçaatEL. Le malade éprouve en même temps une seosatitHi de pre&> sion anxieuse au creux de l'estomac, une coostriction spasraodique de la poitrine ; la langue est couverte d'ua enduit blanchâtre, et rouge k la pointe et sur les bords; la parole est embarrassée; la constipation caractéristique de la colique saturnine est remplacée par des évacua* tions alvines abondantes, verdAtres, glaireuses et mêlées de sang, quelquefois avec ténesme ; les urines sont souvent entièrement supprimées ; parfois il y a des vomissements consensuels très-violents.
Traitement. — Malgré la ressemblance que cette affection semble présenter sous beaucoup de rapports amec les symptômes du choléra, elle demande un traitement tout différent. Cependant plusieursremèdesiodiquéscontre la chinera trouvent également leur application dans la colique de cuivre ; mais il s'agit ici, avant tout, de combattre par des antidotes une intoxication dont les effets se font ressentir dans une sphère déterminée de l'organisme.
Nul moyen ne convient mieux au début que beUodotmai s'il existe un état éréthique très-prononcé et cpi'U y ait dureté et sensibilité du ventre, douleurs crampoïdes» consirictives et sensation de griffement, surtout dans la région ombilicale, selles caractéristiques avec envies de vomir, parole embarrassée, balbutiement, etc.
Mercarius correspond à la belladone , quand œlLeHi a écarté cet état éréthique; ainsi il s'emploie contre un état gastrique primaire, lorsque la maladie s'isole dans la partie inférieure du tube intestinal et que l'actioD réflective vers le haut a entièrement cessé.
Il en est de même de ipecacuanka et de veratrum. L'un
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et Taotre pourront convenir si le tableau de la maladie correspond i leors symptômes.
Le choix doit aussi porter sur rmx, qui se rapproche beaucoup plus du mercure que ripécactianha et le tàratre ; elle lui est même préférable en ce <pi'etle peut encore convenir lorsque l'action réfleclive vers la partie supérieure du corps persiste dans toute sa vigueur. Parfois il y aura lieu de recourir & china, hepar sulpkuris, eo<xulus, caîcarea carboniea; cependant dans la plupart des cas ils conviendront nûeux aux effets consécutifs de l'empoisonnement par le cuivre.
S V. Colique hémoirtioîdale , nog^uiae [Colica hiemorrhoidalU, tangulnea).
Cette affection dépend de métastases ; elle est déternrinée par la stagnation du sang dans les oi^ues abdominaux et' par des congestions vers ces parties. Ce sont ordinairement des accidents hémorrhoîdairos ou menstrues qui se montrent, swt comme prodromes de l'écour lemënt des règles ou des bémorrhoEdes, soit h la suite dNme suppression de ces hémorrtugies. Us soot très- Taries et reviennent à des époques fixes, surtout quand la lune est dans son croissant ; les accès très-violents seuls «^accompagnent de réaction fébrile. S'il existe une dispo- Sîtion à l'inflammatioD, les douleurs abdominales sont très-vives, continues, fixes, lancinantes, incisives, pressives, et s'aggravent au toucher ; quand les spasmes prédominent, elles se manifestent souvent par secousses et simulent celles de l'enfantement, et le ventre estalors tantôt trëa-développé et sensible, tantôt spasmodiquement contracté ; s'il existe un état paralytique, le malade éprouvé souvent une sensation de froid par tout le bas-ventre. En outre des douleurs coUcatives, il y a -. douleurs trac-
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tires, teDsives, laDcinaDles, aux reins, au dos et aux lombes, passant subitement à travers le bassin ou s*étendantaux cuisses; congestions et spasmes, notamment dans la vessie, Testomac, l'utérus ; pression sur le rectum, douleurs de poitrine, céphalalgie, bourdonnement d'oreilles, vertige, syncopes, palpitations de cœur, anxiété, etc. Ces accidents se répètent souvent pendant plusieurs mois jusqu'à l'établissement du flax sanguin ; ils diminuent de gravité h cliaque nouvel accès, et se manifestent arec une grande intensité au premier écoulement de saug. Dans les cas où celui-ci tarde à paraître les accidents s'aggravent de plus en pluset vont souvent jusqu'à une violence extrême.
TraitemerU. — On tire un parti avantageux de nux qui présente plusieurs symptômes de la colique hémorrhmdale et, en général, de la colique sangtiine. Gomme nous Pavons déjà fait observer, la maladie devient excessivement douloureuse par suite de Taffection sympathique plus ou moins intense de la vessie. Les parties génitales externes et la région vésicale sont spasmodiquement rétractées en dedans; la sensibilité du basventre augmente graduellement, ce qui fait supposer un commencement d'inflammation des parties malades ; il s^y joint une envie continuelle mais inutile d'uriner (ischurie) ; Taniiété et l'agitation augmentent à mesure que le mal se prolonge. Tous ces signes dénotent une surexcitation de tout le système nerveux, qui, à moins d'une prompte amélioration, est toujours suivie d'uue prostration rapide des forces vitales, surtout chez les vieillards. En égard à ta constitution et au tempérament, cet état correspond souvent à la noix vomique qui, administrée à faibles d(»es, amène généralement la guérison parfaite au bout de quelques heures.
Hais si la maladie est arrivée à un degré tel que les
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forces vitales sont anéanties, que les douleurs persistent et que la faiblesse augmente à chaque instant, alors on aura recours à Yarsenic, pourvu toutefois qu'il ne soit pas trop tard.
. C'est cette espèce de colique que les allopatfaes.ne cioient pouvoir guérir sans vénésecLions. Cette médication est en e0et conforme aux principes de la vieille école, pourvu que le sang soit tiré & temps, et alors elle procure, sinon une guérlson parfaite, au moins un soulagement temporaire. Mais employée tardivement, ce qui arrive le plus souvent, parce que l'état inflammatoire (secondaire) augmente , dans la période avance de la maladie, alors la saignée détermine une chute rapide des forces, et la mort ne tarde pas à survenir.
Bien que l'inflammation qui se déclare, ne soit quç consensuelle et dépende en conséquence de l'état spasmodique, l'homœopathe fera bien néanmoins de combattre par quelques doses d'aconit ce nouvel état pathologique, pour en arrêter au moins le développement, et diminuer en même temps la totalité de la maladie.
Les coliques hémorrhoïdales, comme toutes les autres formes de maladies qui n'ont pas de caractère fixe, se présentent sous des formes variées et réclament par conséquent des remèdes très-divers. Ainsi donc, on prescrit beîladmna contre une tension constrictive, spasmodMiue, profonde dans le bas-ventre, avec sensation de chaleur iHTûlante et pressive juste au-dessus des os du pubis et de U région sacrée, qui s'aggrave au moindre mouvement, au poiotde devenir insupportable, etamène un sentiment de faiblesse excessive, de la surimpressionnabililé, de l'insensibilité et même des syncopes.
Souvent la maladie suit une marche lente et se manifeste de jour en jour d'une manière plus marquée. C'est quand elle revêt ce caractère que sulphur est adminis-
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tré avec beaucoup de succès, surtout quand les doujeurs colicatives , crampoîdes , occaBioanent une sensibilité douloureuse excessive dans le bas-ventre, crannie â tout y était au vif, et que le ujoindre mouvement devient Insupportable. Les contractions spasmodiques s'étendent à la poitrine, aux aines et aux parties génitales et alternent avec des tranchées et avec des élancements; il s'y joint aussi des maux de reins très-vifs qui se propagent assez souvent le long du dos jusque entre les omoplates. comme douleurs pressives, tractives et lensives.
On trouve, en outre, d'excellents remèdes dans capsicum, ferrum, thuja, pulsatilla. içnatia, colocyntkis, carbo vegetabilis, phospborus, etc.
g VI. Coliques dëpendant de causes locales.
L'accumulation des matières fécales produit cette colique chez les sujets âgés ; elle reconnaît pour cause principale, la vie sédentaire, les aliments durs, pesants et secs; l'usage des corsets trop serrés, etc.
Cette accumulation se fait ordinairement dans le côlon ou dans le rectum, détermine une stase du sang, et se caractérise par une pression et une tension très-incommodes dans la profondeur du l>as-ventre, par la contraction spasmodique des muscles abdominaux et par les maux de ventre décrits plus haut. Souvent le malade éprouve d'abord une accélération du mouvement périslallique des intestins^ tendant à surmonter l'obstacle ; mais il en résulte, au contraire, des mouvements antipéristaltiques qui s'étendent à l'estomac et provoquent souvent des renvois nidoreux ou aigres , des nausées, des vomissements, même de matières stercorales (iléus).
Traitement. — Un régime bien réglé, des exercices du coq}S quelques heures par jour en plein air, sont les
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^mières conditions à remplir. Nux vomca est d'une grande atilîté dans ces coliques, pourvu que les antres symptômes lui correspondent. Dans certains cas, veramm>, frrjfoma, staph^aQria, plaiina. diina, parfois bellordoima, ou bien cocadus seront bien placés.
Ojnum est le remède principal du miserere, k moins qu'il n'y ait indication pour l'emploi de plumbttm. Quand le mal est très-opiniâtre, il est indispensable de répéter souvent les doses et d'avoir recours à plus d'un agent thérapeutique. Souvent on est forcé d'administrer successivement tous les remèdes que je viens d'énumérer, suivant les symptômes saillants du cas individuel ; les diverses manifestalions de douleur demandent même quelquefois l'usage d'un des médicaments employés dans les autres formes. Je ne crois pas cependant que l'on puisse écarter complètement la maladie sans les antipsoriques , dont les principaux sont : sulphnr, calcarea, si' Ucea, lycopodUtm, alumina et ztncum.
% vu. Colique par étranglemcat des iatestios, colique herniaire [Colica hemioui).
Le diagnostic est très-difficile quand une hernie cachée en est la cause. D'après les idées de la vieille école, ces cas sont du ressort de la chirurgie. Celle-ci, il est vrai, les guérit quelquefois, soit par des remèdes eiterneset internes, soit par l'opération; mais elle échoue aussi souvent et l'opération faite trop tard n'amène pi us aucun Ixm résultat. L'homœopatbie, au contraire, possède des moyens qui amènent souvent la guérisou sans infliger au malade la torture du taxis et de l'instrumeot tranchant. Cette sorte de colique provient de réiraiig/emenï des hernies récentes ou anciennes; la douleur qui en est la consé-
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qwence^ dïabovd seoéible seulement à rendroit où eiiste l'tMarcé^alioii, se répand graduellement siir tout le ventre. Sxoepté dabs l^piplocèle et dans les hernies incoiiip)ë(es, cette colique est toujours accompagnée de constipation opiniâtre; cependant il arrive souvent que les matières létiales ttontenues au-dessous de l'étranglementt^ortent encore. Le ventre est météorisé ; la hernie, qui^rentrait' d'abord, devient immobile, douloureuse, tuméfiée, lendne, chaude, rouge, et la peau conserve l'uitpression des dmgts. L'étranglement s'accompagne de vonituritioiis, de romissemËûts, enfin de miserere ; il survient de la fièvre avec un pouls petit, spasmodique, des hoqaets, des sueurs froides, etc. Quand la tumeur pread'nne teinte rosée ou livide, la gangrène est imminente ;'elteeïi9te quand la tumeur fuit sous la pression en faisant entendre un bruit ; l'intestin dénudé est daD& ce ■cas, noir , flasque, ou bien dur.
L'incarcération peut se faire dans toutes les hernies, même les internes, mais on Tobserve principalement à l'anneau inguinal et dans les hernies intestinales! Elle existe souvent lors même qu'on n'en aperçoit h 1* extérieur que peu ou même pas de traces. —
Ici se range encore le volvulus ou Yintus-suscepiion, maladie très-grave et très-aiguë. Elle se caractérise par des vomissements violents, continuels, accompagnant la constipation la plus opiniâtre, sans sortie de flatuosités. Des douleurs térébrantes, violentes, se montrent dans la partie qui est le siège de la tuméfaction. Le malade éprouve souvent une sensation comme si les intestins étaient roulés ensemble. Quelquefois la douleur se concentre autour de l'ombilic et y détermine un sentiment de constriction comme par un lien, ou une tension violente; enfin elle envahit tout le bas-ventre, qui est météorisé et très-sensible. Il y a en même temps borboryg-
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mes doirioureHX a«-dessu8 de la portiw âtnn^ée, re». vois, boquet, soif, anxiétét affait>UNemeDt rapide, poiris contracté, accéléré ; quelquefois accidents uriaaires. La fièvre ne se déclare que lorsque reotérite vient compliquer cet état.
Ces coliques présenteot aussi un certain caractère fiie : duesàla roême cause, elles secaractérisent souvent par les mêmes symptômes morbides. C'est pourquoi î'bomœopathie a pu trouver dans nux un spécifique coq. tre la première forme ; peu importe que la hernie aoJt récente ou ancienne, pourvu que la gangrène oe se soit pas déjà déclarée. Cependant . comme dans toutes les affections de cette sorte contre lesquelles on se sert d'un spécifique, il est des cas oii les symptômes oe correspondent pas à celui-ci, et alors il faut sovoir en chercher d'autres. Toutes les fois que ta noix vomique convient, il faut l'employer à petites doses pour rendre l'a^ravatioD homœopathique aussi peu manifeste que possible et épargner au malade des douleurs inutiles. Contrairement à l'opinion que j'ai émise il y a vingt ans (1), je pense que toute tentative de réduction accroît la gravité du mal en augmentant la constriction des fibres musculaires du tube intestinal et de l'anneau inguinal. Je passerai sous sileoce les ùgnes morbides auxquels répond la noix vomique, que j'ai spécifiés dans les chapitres précédents. A. moins qu'il ne se manifeste une amélioration dans la première demi-heure, il est indispensable de l'administrer plusieurs fois.
En outre de la noix vomique, belladonna est souvent d'un puissant secours dans l'intus-susception des intestins, quand elle concorde en même temps avec les ac-
(1) Utber die ^nwendung der Nua. vomlca in KratMieiten. Leipiiti. latS, p. ftl.
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d^eols sRasmodiqufiS. Elle est très-utile dans les spasmes qui riQCODoaissent pour cause le volvulus, TinvaginatioD, l'iDcarcératioo, lors mâme que la maladie se rapproche d^à du miserere ; ellel'emporte même sur la doîx vomique et sur l'opium, surtout quand le météorisme du ventre s'accompagne d'une agitation et d'une anxiétéexcessives , de douleurs crampoîdes, de griffement dans le bas-ventre et dans la région vésicale, avec émission fréquenteet involontaire des urines. Néanmoins ;)/uni&um ne doit pas être négligé dans ces circonstances. Je ne doute pas qu'il n'y ait encore d'autres moyens qui puissent se montrer utilçs dans ces coliques, et j 'appellerai à cet égard l'attention de mes collègues sur ceux qui, administrés à l'intérieur, peuvent écarter les hernies produites par des causes internes et non par des violences extérieures.
CHAPITRE Vil
PB0CTAL6IE ET TÉNESME (Proctul^a €t tetiesmus).
Ces accidents ne constituent que très-rarement des affections idiopatbiques; ils sont presque toiiùo"''^ *^^ symptômes caractéristiques d'autres maladies. Il existe cependant des cas où ils sont très-saillants et effacent tous les autres symptômes accessoires de l'affection principale.
Les douleurs inhérentes h ces accidents s'expliquent facilement par la grande quantité des nerfs de la muqueuse rectale, qui s'observe aussi dans la muqueuse des autres orifices du corps, et les rend très-irritables.
C'est pourquoi des névralgies ou d*autres affections douloureuses de la muqueuse qui revêt le sphincter de Tanus, comme par exemple des fissures, quelquefois des tumeurs hémorrhoîdales, s'accompagnent assez fréquem-
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ment d'une constrîction spasmodiqne très-pénible du sphincter, dont les accès sont généralement de trèscourte darée : néanmoins, en se répétant souvent, elle peut devenir permanente et très sensible, et exercer alors une action préjudiciable sur la santé générale.
Le ténesme, qui consiste dans une douleur constrictive & Tanus aVec envie d'aller à la selle, peut dépendre de l'action de matières fécales Acres (dans certaines diarrhées, dans la dysenterie et dans le flux muqueux du rectum), de l'irritation vermineuse, de Taction réflective du côté de la vessie on de l'utérus , d'un catarrhe vésical , de calculs biliaires, etc. Quand il est porté À un haut degré, un traitement intempestif peutdéterrainer le prolapsusdu rectum.
Le traitement est purement symptomatique ; mais il en résulte cet avantage pour le débutant en homœopathie, de trouver souvent, parmi les remèdes que nous allons citer, un médicament qui corresponde aussi bien h ce symptôme seul , qu'à la totalité des phénomènes.
Douleurs brûlantes à Vanta. La douleur simple, sans autre désignation, réclame souvent capsicum et alumina ; quand elle se déclare le soir : iotUum ; pendant les selles ; terebinthina ; après les selles: antimonium tartarictim, •ttrontiana: antinumium crudum dissipe souvent la démangeaison brûlante et les gerçures à l'anus ; terebinthina, le fourmillement brûlant comme par des vers; stapkysagria, tes tranchées brûlantes, la pression et la constriction à l'anus pendant les selles ; colchicum,le brûlement.le prurit et le fourmillement; oleander, le broiement avant et après les selles et dans les intervalles. Acidum nitri convient au prurit, aux gerçures, à l'excoriation, à la sensation d'ardeur et & la pression à l'anus, comme si des boutons hémorrholdaux allaient se former ; pulsatilla, au contraire, aux gerçures et & la doulear d'excoriation dans les bou-
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tons )iém*ri;hoidaiiX'; p/iilttia,'au>téaflsueavec iburEnilletneot, comme s'il devait y avoir une selle diarrii^uev le soir avaot de se coucher ; Q.ng7isttira est souveot le remède le plus approprié site malade accuse une pression et un sentim^t de contraction dans les. tumeurs hémorrhoîdales, avec gon.Qefnent et doulgurs brûlantes, rongeantes k Tanus et selles molles ; acidwn muriaticum et qualquefoiBamtrnonium fru<ium,quand les boutons gonflés aont le siège d'une douleur d'excoriation brûlante ; ma- (fnea arti ficiali», b' il y a violente douleur hémorrboïdale à l'anus,. conime provenant d'une plaie, avec coostriction du rectum. — liesdouleurs déchirantes, lancinantes, incàsives, les gorçureaet le brûlement i l'anus cèdent à kali carboittcum; les élancementset le brûlement hplumbum, qui peut aussi convenir dans un haut degré de contraction, de constriction et de rétraction de l'anus. La douleur coutractive d'excoriation à l'anus, comme produite par des hémorrhoïdes borgnes, quelques heures après la défécation, trouve son remède surtout dans ignalia ; la constriction de l'anus, se refermant sur le rectum qui est sorti après l'évacuation des matières fécales, dans mezereum.
\je prurit simple à l'anus et au pourtour, excité aussi par des ascarides, n'appartient pas à cette classe de maladies. {Voy. Fièvre vermineuse, 1. 1, p. 17A0
Calcarea carbonica est quelquefois indiquée si les tumeurs hémorrhoïdales sortent pendant les selles avec douleurs brûlantes ; colocymhis s'emploie parfois avec plus d'avantage dans ce cas, surtout quand tes tumeurs étaient déjà gonflées et douloureuses auparavant.
Sulphur, lycopodium. nux, arsenicum, natrum rtmriaiicam, etc., méritent aussi égard.
La duUe du recium, occasionnée par cette névralgie, est combattue avec succès par arsemctu», m^Aw, nurcu-
- 6âBni&L6IB. |S7
-Hat, «épia, âaleamara, eoldùewnt jvta, mtagnm,ignatia, et magnesia nmriatica.
CHAPITRE Vlli
' GASTRALGIE, CARDIALGIB, UASTRODYME (Gostralgia ,
carcKalgia, colicodynià).
Les symptômes de la gastralgie, comme ceux d'aalre DévralgieB, formeot deux groupes bien distincts, dont le premier renferme les symptAmes névralgiques proprement dits; le second, les accidents si variés qui sont les eifiets du consensus et de l'actiOQ réflective, ou qui appartiennent à une affection fondamentale dont la gastralgie elle-même est le symptôme. C'est sur la jnste appréciation de ces diverses sensations, qoe se base le véritable traitement bomœopathique.
Si nous résumons en peu de mots les phénomènes morbides qui accompagaent cette maladie, pour en indiquer la nature selon les idées de la vieille école, et présenter à notre esprit l'image de l'organe malade, nous dirons : la gastralgie dépend d'une altération dynamique des nerfs gastriques, et principalement d'une exaltation morbide de la sensibilité de ces nerfs, qui déterminent une contraction anormale des fibres musculaires de l'estomac.
Diagnostic général de la gastralgie :
1" Symptômes névralgiques. La région derrière l'appendice xiphoîde, l'épigastre, et, en partie, les hypocondres, sont le siège de douleurs très-diverses, se manifestant par accès & des intervalles variables. Elles sont ordinairement violentes, constrictives, tordantes, incisives, déchirantes, térébrantes, rongeantes, piilsatives, etc.; tantôt obtuses comme si le ventre était serré par un lien; tantôt d'une violence telle que les malades se replient
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Sir eux-mâmes cd pousswt de longs gémissemeats. L'étendue de la douleur varie : tantôt elle n'occupe que l'épigastre ou aeuleoient un point de celte région ; ou bien elle se répand sur le dos, la poitrine, tes omoplates, etc. Une pres^on «xercée du debors la diminue; c'est pourquoi le malade appuie, pendant l'accès, i*épigastre contre un corps solide ; dansd'autres cas, il craint lu plus léger contact, tandis qu'il supporte parfâitemeat uue forte pression. X^es accès durent ordinairement un quart d'heure jusqu'à une heure, souvent des joura entiers : le paroxysme est d'aulaut plus court qu'il est plus intense. Quand la i^aladie fait des progrès, les accès deviennent plus violents et plus fréquents ; l'usage des aliments les plus simplçs, la fatigue, une émotion morale, des variaUons de l'atmosphère peuvent quelquefois las provoquer. Les intervalles finissent par être tellement courts que le malade se plaint d'une douleur conxLnue. L'exacerbation se fait ordinairement dans l'après-midi, rarement la nuit ; quelquefois & des heures fixes et à des jours déterminés ; parfois même à jeun.
3* Symptômes du coasmsus et de l'action réfleciiue. On observe tréquenuuent des douleurs au dos dans la régicHi des dernières vertèbres dorsales, qui s'étendent aux omoplates ; mais bien plus souvent des mouvements réflexes dont les plus ordinaires sont : vomissements douloureux d'aliments, ou des matières muqueuses, etc., renvois, bâillements fréquents; contraction spasmodique des muscles abdominaux, du diaphragme, au point que l'épigastre semble pour ainsi dire collée sur le rachis ; hoquet, constipation opiniâtre, anxiété, palpitations de cœur et constriçtion du pharynx, aphonie, envies fréquentes d'uriner ; parfois le ventre est météorisé ; enfin des vomissements de liquides gastriques très-aigrea, quelquefois muqueux ou de bile verte coomie herbe
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qui soulagent le malade et metteat fin à raccès. Le pouls est serré, petite la peaà froide. Après- larémissioa des douleurs, des sueurs Burvienneiit «t lé {touts s'atilme.
Anplus haut degré de maladie, PaR^ctiou sym^tbSqae du système nerveoi peut s'exalter Jusqu'à lasyatiopeiBU tTemUemeut, au délire, À one faiblesse géuëpale. ù^- Dairemem il n'y a pas de fièvre; l'appëtilest généraleaieiH bon ; cependant le maladeéprouve souTent le désir des bUmenisdehaut goût, salés, épicés, acides, amers (Ganstaft)'.
Variétés de ta gastralgie : i :
i' Le pyrosis (soda) accompagne les degrés tmtncés de la gastralgie etannonce le début de la maladie. 11 consiste dans un sentiment d*ardeur, de broiement, nafesant dans l'estomac et se propageant le long de l'œsophage ; souven L il se forme dans la cavité buccale une accumitlation d'eau d'un goût tantôt Acre, tantôt aigre, corrosif, qui diminue quelquefois les crampes, sourent avec nausées et vomissements.
Q" La gastralgie vetUeuse. Le» gaz accuinulés dans Cestomacpeuventétretantûtla cause de la gastralgie, tan'lût le résul lat de l'action réflective déterminée par cette maladie. Aux symptômes de cette affection viennent sejoindre les suivants : flatuosités , météorisme de l'épigastre et des hypocondres avec bruit tympanique à la percussioa, dyspnée, souvent grande anxiété, pouls petit, renvois à vide, sortie de vents qui soulage. Les flatuosités peuvent provenir de l'ingestion d'aliments et de boissons venteux, très-fermeotescibles,
3° La cœlial^ ou névralgie cœliaque. (Voy. plus haut, p. 404 et suiv.)
Plusieurs auteurs appellent gasirodynie, unedoirieur pressive, continue (Hufeland) ; gastralgie on cardiatgie, une douleur conslrictive avec anxiété à la région épigastrique; enfin pyrosis, un degré léger ou mieux un synp-
yOMTjiA tfi^-«p^|]qitti4 4e Jiri.pvéfÎFe celle ea gatttmlgk wtiqwfAifWg-et ^pnpttmalifiiflci k' première désiigmM ('à<^ |n)til9Pipi%N0«d^l« de l'eitinno lui-»{9iie ; te secoii^ ladépendaDœde cette affection d'autres étals p«tbaUgl>> qves^ teUes.qi^ 1q9 indurations, du foie. lesuffecUcm^de li) rate, des reins, elc . ., •
Causes prédisposaitles. — L'hérédité dans certcÙWi» jamilles, l'exaltation et l'ajiomalie foorhuies de Ja seosibilité (ce qui la rend fréquente chex les feuime$t surtout chez celles qui sont prédisposées aux crampes) ', la digestion pénible; l'abus des laxatifs; !& tr^itemeof hydrothérapeutique ; l'abus du café, du thé, etc. , prédisposent particulièremeot à ces affections les sujets. laiblesv. hystériques, chlorotiques, à l'époque du flux meuslri^el et dans les années climatériqueB. Il eu est de même des constitutions faibles, des débauches du luxe et de la mollesse; elles sont aussi quelquefois le résultat d'une vie sédentaire, studieuse, d'efforts violents de la pensée. Oo t'observe le plus ordioairemenl entre l'âge de vingt à cinquante ans, rarement avant la puberté.
Causes occasionnelles. — Les vives affections morales, les refroidissements, la suppression dessqeurs des pieds et d*hémorrhagies habituelles, mais surtout la répercussion d'exanthèmes chroniques. Un brusque refroidissement de l'estomac, le corps étant en sueur, est une des causes principales, mais seulement pour les sujets débiles, irritables, affectés de la psore incomplètement développée, et chez lesquels la gastralgie est aussi facilement provoquée par l'abus de substances acides, des vins durs et acerbes, de la bière, des fruits, des pâtisseries grasses, de la viande de porc, etc. Enfin, des vices organiques dé Testomac ou des organes voisina, favorisent le développement de cette névralgie.
khi
uiProneMic. t^ Leï gastÊàlgids ^'•déptMsat ^ téri4ftl8 •(paniques i^gnam leplusidegnkité; UiffUâriMA pMbit» e|tiaijiBBwbte.qQandi«déBoiq)aiiMatiMie8ttgèaH»r*atée'; 4wia>cwcas;(»Lpirrietit toatao plus à' ^nwurer «quelque
^'-'TVaitemmt. —■ Lesfemèdes dont J'ai pu constater l'efficacité dans ces aOectioDS sont priticipaléméat : mx, éka/momiMa', beUadomta , dbcculus', {pècacuànhû^ stànhitmf stapk^agria, plaiina, cotdum, bryonià\ pulsaHllû. argetitùm nkriimn crystaHîsalum, ignatia, china, hyoscyamus, magis~ terium fnsmuihi, arsenicum^ plumbum, argilta^ carbo vege- Wfiiffsfet nniniu/is, caïcarca carboiiica, caHSticum, natr'um (^ûthmîcnm et muriaticum, sepia, baryta carbontca. lycopoiiiutn,phosphorus,mli'um.
ïl peut paraître étrange que je recommande la noix vomiqtie comnie véritable moyen curatif dans une foule de maladies; mais plus je l'emploie, plusj'apprendsàen apprécier les vertus médicinales presque iUimitées, et à la regarder comme un agent thérapeutique puissant, qui exerce une action profonde sur l'organisme malade. Elle est, ainsi que la camomille, le spécifique de la gastralgie qui provient de l'abus du café ; elle est également très-salutaire dans beaucoup de gastralgies qui se déclarent quelquefois, après de longues années, par suite de la répercussion d'exanthèmes chroniques, et dans celles des ivrognes, qui ne se manifestent d'abord que par des vomissements. Il résulte de ce qui précède que la nmxvomi^uiî est le remède de plusieurs espèces de gastralgie gastrique venieuse et de gastralgie mélastalique j souvent aussi elle est indiquée dans le pyrosis, dans la gastralgie sanguine et dans la gastralgie hystériqtie.
Le» caractères principaux de lanoùr vomiqtte6oat: dou* leurs contractives, pressives et crampofdes, av«c ramafr-
seDMnt et griffemeQl dans l'estomac et sensation de gène des TâtemeDts sur répigastre,8eaiblable-i celle d'affluence de^Batupsités dans les hypocondres ; aggravation de cette sensatipDi ainsi que des douleurs d'estomac, après le repas et parle café, avec oppression, constriction de la poitrine, qui s'étend quelquefois jusque entre les omoplates et aux reins, ou produit la sensation d'un lien serrant la poitrine. Quand les douleurs d'estomac se font sentir le mfttin de bonne heure après le lever, ou bien si elles réveillent le malade, ou peut être sûr de l'efflcacité de la doIk vomique. Elle est contre-indiquée lorsque les phénomènes suivants du consensus et de l'action réflective se lient à la gastralgie : nausées, surtout pendant l'accès; accumulation d'eau dans la bouche; régurgitation de liquides aigres et amers, avec ou sans pyrosis ; vomissement d'aliments ou de mucosités , vomiturition sans résultat, battement de cœur avec anxiété, goût aigre ou putride de la bouche, coosUpation, flaluosités et météorisme du ventre, quelquefois céphalalgie unilatérale, d'autres fois douleur pressive au front. La noix vomique est encore indiquée par l'intensité des douleurs à l'époque des règles, et chez les femmes dont le flux menstruel coule avec abondance. Plus le sujet est délicat, sensible, plusla dose doitëtre faible, etvice versa. Malgré cela je ne me suis jamais vu obligé de descendre au-dessous de la troisième dilution. La convenance de la noix vomique une fois reconnue, rien n'empêche d'en répéter la dose. 'Ayant observé que dans quelques cas l'emploi de ce médicament le matin et le soir peut avoir des inconvénients, je ne l'administre généralement que lesoir.
ChamomUla convient principalement chez les sujets très-impressionnables,d'unehumeurchagrineetirascible. Elle est surtout indiquée par le ballonnement douloureux de l'épignstre et de l'hypocondre gauche, avec douleur
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pressive, produite ccuntne.pjif.mie pierre. <m eoauueâi lie c«egf allait être écrasé {gattralgie vmteuse)4 Cette douleur slaccompagae presque toujours d'un mauque d'haleine et d'aaxiélé, et s'aggrave surtout la nuit, avec angaBW) agltstJoo et jactitatioD ; parfois il s'y joint une x:épb^gie pulsative au vertex , qui force le malade k quitter le litEu se penchant en avant, pendantle repos, il éprouve quelque soulagement. Il est remarquable i|ue le café dioiinue momentaDément les douleurs dans celte forme de gastralgie, tandis qu'il aggrave celle que guérit la noix vomique. C'est pourquoi la camomille «st trèS'aple à guérir celle qui est occasionnée par le café ; au moins est-elle le meilleur remède intercurrent dans les. cas où la noix vomique ne suffît pas. Il en est autrement si la maladie provient de l'abus de la camomille. Alors tantôt i^nafta, tantôt pubaltUa, tantôt ct^ea cruda sent indiqués , le dernier surtout quand les accès de douleur sont insupportables et qu'en général une sensibilité excessive prédomine chez le malade. — Si, au contraire, la gastralgie reconnaît pour double cause l'abus de la camomille et du café, nux restera toujours le remède souverain ; on sera parfois forcé d'appuyer son action par la fève Saint-Ignace, ou par la pulsa- UUe, ou par l'une et l'autre successivement. On adminisixem chamomUla V à 6% tout au plus, et à doses répétées ; sans cette précaution, on n'obtiendra la guérisou que par des voies détournées , en faisant alterner la camomille avec d'autres remèdes.
Belladorma est très-effîcace dans cette maladie, mais le choix en est assez dlffîcile à cause du petit nombre de symptômes caractéristiques qu'on lui connaît et qui appartiennent aussi à d'autres médicaments. Ce qui est certain, c'est qu'elle est indiquée dans les cas opiniâtres de gastralgie et surtout dans ceux où la camomille a échoué.
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toot en semblant cocrteùir. Elle ne peut presque jflMMlg servir dans le débat ; le plnsordlDalremeat II y aura tieu de lui préférer ihamonàtta et nuœ, si toutefois la gds-^ tralgie est de nature & pouvoir être écartée sans remploi d'un aotipsorique. Nulmoyen, au contraire, ne promet d'être plus utile que la briladone, à doses moreoneSi chez les sujets uerreux et cbeE les femmes, lorsque \é gastralgie s'associe jt une grande irritabilité. — Ge sont priDdpalemoit les symptftmes concomitants suivants qui en réclament l'emploi : pression rongeante ou douleur tensîve, crampoïde, au creux de l'estomac et à l'épigastre, qui force le malade à se pencber de temps en temps en arrière et à retenir son haleine ponr soulager ses sotHFrances ; douleur tellement vive qu'elle fait perdre connaissance et tomber en faiblesse ; on bien renouvellement des douleurs après chaque repas. La' belladone est de plus indiquée s'il y a selles tanJHves, insomnie, soif vive BTec exaspération des douleurs quand le malade a bu.
Hyoscyamus et viola odorata pourront Être pris en considération dans des cas analogues, surtout dans la gastralgie hystérique.
Cocculvs mérite la préférence sur la belladone. Comme la noix vomiqueet la camomille, il est généralement bien placé dans les différentes gastralgies. Dans te temps, j'ai guéri avec ce moyen les cas les plus rebelles ; mais je ne l'administrais jamais au début, et seulement quand ta noix vomique avait procuré quelque soulagement, sans cependant empêcher le retour du mal. La coque du Levant s'est toujours montrée utile quand il y a^ait en même temps resserrement du ventre ou constipation ; mais elle échouait constamment lorsque des selles diarrhéiques accompagnaient la gastralgie. Dans ces cas, la grande ressemblance des douleurs d'estomac avec
Gottesqui appeUent la noix vonùque, m'avait d'abord conduit à recourir k cette dernière. LaC4>que du Levant e»( caraetéristique pour les oiaax dlestomac sans pyrosist avec ^douleur pressive, constriciive . s'étendMit à tout le.veatre, soulagée fteulemeotpftr l'émission de flatuesltéSi ou par des nausées et par une «ccumulaliOD d'eau dsttsla bouche. I^ noix vomique convient à l'homeiir irascible; la coque du Levant, au coniraire, è rjuimeur niOTOse, maussade, avec coneeotratton en soiwôme.
Ipeeacueaha est apte i combattre ]a gastralgie aoooœptigoée de nausées, de vomituritioD et de vomissementa, et caractérisée par des douleurs lanciDantes, sourdes au ciieuz de l'estomac, et en outre parla sensation d'un mataise excessif à l'estomac.
' PulsçtiHa est toujours préférais à l'ipécacuanha, qu'elle surpasse en intensité d'action. Elle est Uen placée dans les circonstances suivantes : sujet délicat, d'un caractère doui, sensible et conciliant ; douleurs lancinantes, aggravées par la marche et surtout par un faux pas; envie de vomir ; ou bien, selles molles et liquides, avec vomissements ; soif nulle, excepté quand les douleurs sont très-violentes ; tension et serrement au creux de l' estomac et à l'estomac; ou pulsation dans ces parties avec anxiété, ou griffement et pincement soulagés après le repas. }^ pulsattile est encore d'un bon secours quand le mal s'aggrave après les repas, qu'il dégénère en pression et en pincement, et qu'il a été provoqué par l'usage de viandes etde pâtisseries grasses. Après l'épuisement de l'action de la puisatille, on prescrira souvent avec avantage iguatia et mce vertâ, pour euie vet ce qui reste de la maladie. Elle convient encore mieux s'ily a moins de vomissements, et plutôt constipatioa que selles diarrhéiques. Les élancemente sont aussi
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UD symptôme principal dans cette afFeclion ; néanmoins la sensation de pression sur le cardia, déterminée On aggravée par les repas, ne eontre-indiquepas la f%re Saint- Ignace. Celle-ci procnre encore de bons effets qaand la gastralgie a étéoccasionnée par lessoufTranc» de h foim, ' par la misère, les soucis, les chagrins rongeants.
Les trois médicaments précédents sont. Je le répète, les antidotes de la gastralgie qui provient de l'abus de la camomille et du thé, ainsi que dans celle qui est produite par une coutrariété, un dépit et qui ne veut plus céder à la camomille seule. Dans ce dernier cas, eolocyntfds mérite aussi attention, mais plusencore quand l'exaspération ou un dépit concentré sont la Cause du mal. Les douleurs d'estomac sont, de même que dans la camomille, pressives, comme par une pierre, surtout après chaque repas, avec sentiment de faim et douleur au creux de l'estomac au toucher ; vomissements fréquents d'aliments, non précédés de nausées, avec selles diarrhéiques, peu abondantes, jaune-verdâtre, et douleurs colîcatives violentes.
Avec quelques doses dehyoscyamus, j'ai dissipé souvent des crampes d'estomac qui se déclaraient à toute heure du jour, indépendamment de l'ingestion d'aliments et de boissons, et se caractérisaient par une sensation de douleur à l'épigastre sans désignation spéciale, aggravée par la pression exercée sur le creux de l'estomac qui était très-sensible. Ces crampes se montraient ordinairement la nuit avec sueurs abondantes, et après un refroidissementdes mains par l'eau froide.
J'ai toujours obtenu des résultats très-satisfaisants avec G à 8 doses de hismutkum, 2* &&* tritnration, matin et soir. Ce moyen répond parfaitement à une espèce de gastralgie légère, très-fréquente du reste, qui a ponr symptôme saillant une douleur presslve survoiant peu
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de temps après le repas, avec nausées, comme si le aialade allait vomir.
Pkaina est d'un boo secours dans les crampes d'estomac qui se manifestait à l'époque des règles quand celles-ci sont trop abondantes et durent trop longtemps. Alors, ces crampes consistent en une pression au creux de restomac, toujours après le repas, avec sensibilité de cette partie au toucher et oppression constricUve, comme si elle était serrée par un lien; il y a presque toujours sensation continue de mollesse, suivie d'une grande lassitude.
China se signale aussi parmi les remèdes de la gastralgie, surtout dans les cas où die provient d'une faiblesse générale par suite de pertes d'humeurs. 11 se recommande à juste titre dans la gastralgie veTitease et dans le pyrosis qui doivent naissance à l'abus des vomitifs et des laxatifs, aux émissions sanguioes fréquentes, aux hémorrhï^es, aux pertes séminales excessives, aux flux de lait, aux sueurs coUiquatives, qui occasionnent une faiblesse générale et des troubles des fonctions digestives, tels que : embarras muqueux ou bilieux des premières voies, aigreurs, avec sensation d'excoriation à restomac, ballonnement de l'estomac avec pression après avoir pris la moindre nourriture, etc., en sorte que le malade se sente tneu mieux & jeun et pendant le mouvement, qu'après le repas et dans le repos. Ce sont principalement les crampes d'estomac violentes, continues, avec plénitude, anxiété, pression douloureuse (pyrosis), afflux d'eau vers la bouche et vomiturition à vide, qui appellent le quinquina.
. Suqtkyiagria est aussi très-efficace, principalement qaaod lemâlade accuse, dans le creux de Testomac, une tennoQ et une pression très-donlôureuses, qui, en s*étendant, gtoentla respiration, mais s'améliorent et dis-
paraissent loèDie quand le malade se penche en avaat: parfois il survient aussi des douleurs fouillantes.
Les gastralgies Içs plus opiniâtres qui résistaient h tous tes autres moyens, ont souvent cédé aux doses réité* rées de staitjtum 6r; principalement si l'estomac était comme pétri ou comme serré par une griffe, et qne la douleur descendu jusqu'à la région ombilicale, avecsensibilité de l'épigastre & la pression, enfin, qu'il y eftt tension, pression et baleine courte, avec anxiété et nausées. Je me suis toujours bien trouvé de l'étaio, quand une diarrhée chronique, des renvois amers, fréquents, une sensation de plénitude et de ballonnement dans l'estomac, et la boulimie, accompagnaient ces gastralgies.
Argentam miricum, peu connu jusqu'à présent comme antigastratgique, convient également dans les cas opiniâtres. Je l'ai employé avec beaucoup de succès dans les cas où les désordres de ta menstruation, le pim souvent trop hfttive ou abondante , avaient déterminé une émaciation plus ou moins grande et par suite une exaltation morbide de la sensibilité. Les douleurs d'estomac apasmodiques violentes, qui forçaient la malade à se replier sur elle-même, ne se montraient pas k des époques fixes, mais apparaissaient soit le matin à jeun, soit l'après-midi et le soir, soit la nuit, toujours avec vomiturition très- violente, suivie de l'excrétion d'un liquide visqueux, muqueux, acre, aigre ou amer, bilieux et de couleur jaune-verdâtre. Ce sont làles cas les. . plus heureux que j'aie pu écarter prompteraent avec le nitrate d'argent ; il fallait, au contraire, l'administrer plus longtemps dans les cas suivants : désordres, toutefois moins prononcés, de la menstruation; d'un autre côté, hémorrhoïdes plus ou moins Huentes, le plus souvent chez des femmes qui avaient eu des enfanta ; douleur brûlante, ardeur, malaise au creux de l'estomac, dou-
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letff cmi«tricUTe remontant Vers le dblj nàtisécs, reuTOis, inappétence, tandis qoedaostesauti'es'cà^lVppëlitët^ît normal. Les évacuations alvines étalent rarement irrégftlières; néanmoins, quaiïd elles le devenaient, elles ne CôBlre-Indiquaient pas le nitrate d'argent. Je prescH*ais les triturations i" à S" (déciniaîe),'dontjôfaisaisprendre t^ois fois par jour une petite pincée dans tirie petite cuillère d'eau. Cinq A six doses siiftisaieot ordinairement pour les cas de la première sorte ; pour les autres 11 fallait quelquefois jusqu'à d grammes et au delà.
Bien que bryonia ne soit pas d'une grande utilité dans les gastralgies opiniâtres,' elle est néanmoins d'un bon secours dans les cas légers, et éorrespond sous bien des rapports à la camomille; elle convient contre la pression cat-flctérisllque h l'estomac, surtout pendant le repas et immédiatement après, avec sensation de ballonnement de Téplgastre et dès bfpocondres. Quelquefois cette pression dégénère en douleurs pinçantes et incisives, et diminue ou cesse même entièrement par une pression exercée du deliors.
Dans rénumération des remèdes, je n'ai attaché Jusqifk présent qu'une faible importance aux accidents accessoires, en m'arrétant principalement aux particularités caractéristiques des différentes gastralgies. C'est que l'expérieùce m'a appris que cela ne peut se faire que dans un petit nombre de cas isolés qui ne se présentent que très-rarement de la même manière i l'observation. Si les maux d'estomac prédominent, le remède le mieux approprié sera toujours un de ceux que nousavoos déjà mentionnés ou de ceux que nous allons signaler plus loin, elles symptômes concomitants en détermineront alors fiicilement le choix. Ainsi, par exemple, la bryone est presque toujours indiquée quand, en outre des symptômes déjà signalés, il existe une céphalalgie presn. j9
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sive aux tempes ou au &ont ou à Tocciput, comme si la tête allait éclater, et qu'où soulage par la pressiou extérieure ou en serrant la tête avec un mouchoir ; de même quand les douleurs s'accompagnent de constipation, ou qu'elles augmentent par des mouvements, et diminuent ou cessent même pendant le repos.
Les allopathes nous reprochent notre impuissance dans le traitementdes maladies qui se compliquent d'une affection organique. Ce reproche est mal fondé; il prouve même que les partisans de la médecine soi-disant rationnelle ne connaissent ni l'homœopathie ni son mode d'action au lit du malade ; car bien au contraire, c'eslprécisément dans des cas où l'allopathie se montre généralement insulBsante, que Thomœopathe peut au moius, k l'aide des moyens qui détermiuentdes maux semblables chez l'homme en santé, soulager les douleurs et souvent même faire rétrograder la pseudoorganisation à son début. Tant que celle-ci n'a pas pris trop de développement, l'homœopathie rend la guérison possible et même certaine; mais dès qu'elle a dépassé certaines limites et que les forces vitales, non-seulement dans la partie malade mais dans toute l'économie ont été affaiblies, alors les médicaments boraœopathiques ne procurcrontqu'un soulagement temporidre, palliatif, jamais une amélioration durable. Néanmoins elle l'emporte encore h cet égard sur l'allopathie qui anéantit, avec sa curation palliative, toutes les chances de guérison dans le cas où elle aurait encore pu s'effectuer. Bon nombre d'induratwns et d'affections cancéreuses d'estomac ne se seraient pas développées, si, à leur début qui ne s'annonce généralement que par les signes d'une simple gastralgie, l'allopathe avait su choisir les remèdes appropriés à celle-ci (Voy. Squirrhe et Cancer de l'estomac, t. II, p. 286). —
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La découverte des antipsoriques a enrichi la matière médicale homoeopathique d'une foule de moyens propres à guérir les gastralgies contre lesquelles avaient échoué tous les médicaments connus antérieurement. Parmi eux carbo vegetahilis et animalis occupent les premières places ; en général ils correspondent le plus souvent auï gastralgies qu'on combat dès le début avec la noix vomique. Il existe, en efTet, une grande ressemblance entre les effets de ces trois remèdes sur rhomme sain. Catim vegetabilis correspond particulièrement k la douleur brûlante à l'estomac , symptôme très-caractéristique qui dénote aussi sa convenance dans les dégénérescences de ce viscère. Le charbon végétal est en outre appelé par la douleur contractive, crampoïde, forçant le malade à se replier sur lui-même, avec étouffement et aggravation en se couchant, s'accompagnant encore de pyrosis, de nausées, de répugnance pour les aliments, même en y pensant, et de constipation.
Carbo animalis, au contraire, convient si le malade, après avoir mangé tant soit peu, éprouve dans Testoniac une sensation de plénitude, de malaise et de froid; celuici ne cesse qu'en appliquant pendant quelque temps la main sur cette région, ce qui fait également disparaître les autres symptômes. Le charbon animal guérit aussi la faiblesse de l'estomac lorsque tout ce qui y est ingéré cause des incommodités.
Mcrum semble être d'un bon secours dans des cas analogues ; je m'en suis toujours servi avec succès dans les gastralgies les plus violentes, quand le symptôme saillant était une douleur brûlante à l'estomac , avec élancements violents ; qu'après l'accès il se manifestait, au contraire, un sentiment de froid, comme s'il y avait de la glace dans l'estomac, et que le creux de l'estomac était très-douloareuz au toucher.
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A côté du charbon se place calcarea carbonica contre les douleurs, tantôt incisives, compressives, tantôt crampoïdes, ou bien contre la sensatioD de pincement et de griffement dans l'estomac avec angoisse. L'écaille d'huître est, en outre, un excellent remède pour combattre la faiblesse de la digestion, de même que graphites. Celuici est aussi très-utile dans d'autres affections d'estomac, surtout dans les douleurs crampotdes, consistant en une sensation de griffement à l'estomac, qui disparaît après le repas, et s'unit ordinairement à des nausées et à un afllux continuel d'eau dans la bouche.
Je ne saurais passer sous silence acidum nitri, qui est d'un bon emploi dans les gastralgies, associées à une diarrhée, ou bien se déclarant chez les sujets qui ont été atteints plusieurs fois de syphilis ou qui ont fuit abus du mercure. Le symptôme principal est le griflemeut spasmodique dans l'estomac et le creux de l'estomac, qui remonte dans la poitrine et rend l'haleine courte.
Le petit nombre d'effets pathogénétiques connus de eastoreum m'ont conduit à tirer parti de ce médicament dans les gastralgies caractérisées ainsi : régurgitation de mucosités aigres, amëres, avec afllux de salive; tension serrante et pesanteur dans l'estomac, avec douleur contracUve au-dessous du sternum, et douleur d'ulcération au creux de l'estomac. Cet état s'accompagne ordinairement de ballonnement du ventre, avec envie d'aller à la selle ; les fécès sont ordinairement dures.
Baryta carbonica est un moyen d'une haute portée, notamment quand le sujet a été affecté antérieurement de scrofules, et que la constitution scrofuleuse est toujours prédominante. Les symptômes qui l'indiquent principalement sont : douleurs gastralgiques, prompte satiété, grande plénitude, pression et pesanteur dans l'estomac après avoir pris quelque nourriture, dureté
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sensible à rexlériear, juste au-dessous de Testomac. Ainsi donc, le carbonate de baryte mérite d'être recommandé contre les dégénérescences de l'estomac qui se sont déjà déclarées.
Sepia est presque indispensable dans beaucoup de cas de gastralgie, chez les femmes nerveuses, faibles, à la peau délicate, sensible, avec forte disposition à se fâcher, ou bien chez celles dont le système nerveux est affaibli par la masturbatiou. Les symptômes qui l'appellent alors sont : pesanteur pressive, avec crampes dans l'estomac, renvois aigres, dégoût excessif de la vie, nausées fréquentes et efforts de défécation inutiles ou selles très-dures.
J'ai plusieurs fois obtenu de bons résultats avec lobelia inflata; elle semble trouver son emploi dans les gastralgies ordinaires qui se caractérisent par une seosatioa constrictive, pressive dans l'estomac et au creux de l'estomacs'étendantaudosjusque entre les omoplates et se manifestant après le repas, principalement le soir, avec vomissements bilieux, oppression et anxiété dans la poitrine et dans les lombes.
Ici se rangent encore natrum carbonicum et muriaticum, surlout le dernier, recommandé contre les crampes d'estomac contracttves qui surviennent immédiatement après le dtner et persistent jusqu'au soir, avec sensation de froid à l'estomac et au dos.
Alumina est utile dans les gastralgies accompagnées de constipation opiniâtre. —
Gaslromatacie, RamolliBsement des membranes de l'esloinac [Gtulromalacia, (/attrobrotU),
Le ramollissement des membranes stomacales pi^cëde toujours plus ou moins les périodes d'ulcération et de
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cdllqaatioD des afUectioDs tuberculeuses et caocéreoses de l'estomac. L'identité de Torgaue affecté est te seul rapport qui existe eotre cette maladie et la gastralgie. £IIe s'olffierTe principalement depuis les premières semaiDesqni suivent la naissance jusqu'à l'âge de deux ans, SynqHâmea. — La gastromalacie paraît raroneot sons la même forme ; elle ressemble tantôt au choléra, tantAt à la gastrite des adultes, tantôt à l'hydrocéphale, tantôt i le fièvre nervense lente. Parfois elle éclate brusquement, sans prodromes, avec une fièvre violente. Les enfants qui en sont atteints, sont toujours très-«gités, ils crient beaucoup ; le pouls est accéléré, la soif vive, le ventre ballonné ; l'épigastre chaud au toucher, et, à en juger par la rétraction des pieds vers le ventre, sensible au tondier ; on observe des vomissements fréquents, et souvent continus, d'un liquide muqueux, verdâtre, d'odeur acide, avec évacuation de fécès Acres, vertes, aqueuses, exhalant la même odeur; il y a gène de la respiration, toux sèche, fraîcheur de l'haleine et de la peau; affaissement extrême, rapide de la face et amaigrissement; enfin, gémissements au lieu de cris, engourdissement ; l'enfant meurt au milieu de convulsions. Quand le mal est moins intense, il se manifeste de la manière suivante : inappétence, morosité, abattement, renvois, aphthes, diarrhée opiniâtre," souvent vomissements, sommeil agité, face pâle et souffrante. Dès que la fièvre survient, les diarrhées et les vomissements s'accroissent en fréquence et en violence, et deviennent aqueux, muqueux, fétides, quelquefois mêlés de filaments et de flocons vert-gris ; le ventre est météorisé, la tête et les membres froids, tandis qu'au toucher le reste du corps est souvent très-chaud, et le ventre même brûlant; l'amaigrissement, surtout du col, fait des progrès rapides. Alors les symptômes céphaltques sont très-prononcés ; les enfants sommeillent toujours et offrent un
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état comateni d'où il est cependant facile de ka tirer (^Agrypnoeoma).
Ét^gie. — L'allaitement, la dentiUoD, certaines causeï atmosphériques, surtout la fin de l'été et te printemps, la saison où régnent l'état gastrique et les fièvres int^mittentes, l'introduction, dans l'estomac, de la salive acre de la stomatite ulcéreuse et de l'angine gaD.grèneuse et du muguet. Bokitansky pense que le mal dépend souvent d'une afiection cérébrale, surtout de l'hypertrophie du cerveau et de l'hydrocéphale.
Le pronostic est moins sérieux qu'on ne sorait tmté de le croire au premier abord. Si complète et si défavorable que soft l'image d'une gastromalacie, on pourra aouv^t s'attendre à une terminaison heureuse, en choisissant bien les remèdes qui correspondent autant que possible aux symptômes saillants de la maladie.
Traitement. — Beaucoup de phénomènes qui appar* tiennent à la période prodromique, ou bien qui trahissent le commencement de la dégénérescence, quoique les médecins ne tes attribuent que rarement k cette cause, offrent une ressemblance tellement frappante avec l'état gastrique, qu'il suffira de leur opposer le traitement indiqué pour celui-ci (Voy. 1 1, p. 151 et suiv.). Je ferai néanmoins ressortir plusieurs remèdes avec lesquels j'ai pu étouffer la maladie dans son principe.
Si l'affection, comme cela arrive assez souvent, se montre comme diarrhée qni menace de devenir habituelle, alors calcarea acelica, sous forme liquide, à plusieurs doses par jour, est le remède le plus apte à la dissiper. L'acétate de chaux convient d'autant plus qu'il rat très-efRcace contre les accidents si variés de la dentition, et que, par son action énergique, il arrête le développement de l'affection scrofuleuse, quoi qu'en disent certains auteurs.
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L'emploi de c&lcarw tarbonioa est bien moins salutaife dans cette afleciion. Loin de partager l'opiiiioD de Hah- Demenn, qai a confondu ensemble comme identiques les syniptAmes de l'une et de l'autre préparation, je crois plutdl que l'acétate de chaux est préférable à cause da son affmité pour l'eialtation morbide des nerfs pneumcH gastriques et sympathiques.
. AeiÂum photphorictim se place à côté de l'acétate de chaux, lorsque la gastromalacie se montre arec les symptômes que je viens d'énumérer ; il lui est même préférable quand la diarrhée est devenue habituelle et que l'organe oeotral du système nerveux abdominal a été plus profondément aCfecté. C'est en comparant les données physiologiques de ces deuxremè des que le lecteur trouvera les autres signes iqui se montrent concurremment avec la diarrhée. Si, au début de la maladie, le médecin eût commis une erreur de diagnostic et qu'il eût cru avoir affaire peut-être è une fièvre bydrocéphalique, alors le résultat de l'emploi de beUadonna, aconitumy bryonia, etc., lui apprendra bientdt s'il a couru ou non après une ombre.
La littérature faomœopathique n'offre qu'un petit nombre de cas de gastromalacie. Parmi les remèdes cités pour le traitement, je n'ai pas trouvé tartarus emeticus, bien qu'il puisse être regardé comme très-utile, surtout dans les cas, assez fréquents du reste, qui sont caractérisés par Vagr^pnocoma. Je ne sais pas si, comme le pense Arnold (1 ), la guérison de cette dégénérescence ne s'obtient que par l'action chimique du tartre stibié. Jecrois, aucontraire, qu'il suffît de son action dynamique pour arrêter le développement du travail morbide et te faire rétrograder. Quoi qu'il en soit, le tartre stibié est dans cette
H)Htigta,\. I, p.400.
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maladie un excellent remède bien supérieur à arsetàçum et & veralrtim, bien que ceux-ci ne soient pas tout à iait inefficaces; il semble plutôt qu'ils b' aient paa été administrés à doses convenables. C'est là une faute à laquelle tous les homœopathes sont sojets, et particulièreotçat eeux qui se croient infaillibles sous le rapport de la gro&seurdes doses, -,
£recMoïum est recommandé Àla 1" dilution par Arnold, et employé par Krummacfaer arec succès à la 6*. Le remède souverain détermine bientât la rémission de tous les accidents et une prompte guérison ; l'amaigrissement est le seul symptôme qui tarde à disparaître.
CHAPITRE IX
SPASMES DB LA VESSIE [CyMalgio, cystodynià) .
Bien que les spasmes de la vessie soient le symptôme concomitant de diiïérents états pathologiques, nous les observons cependant souvent coniLue névralgie fonctionnelle.
■^ympiêniej. ~- Douleur conatrictive violente, ayant pour point de dépai't le col de la vessie, s'étendant en avant, le long de la face dorsale du pénis, avec érections douloureuses complètes ou incomplètes, ou bien encore rayonnant vers lesaines, les testicules etlescuisses, souvent le long du périnée vers l'anus, avec douleur semblable au ténesme. Cette douleur cesse ordinalremeat au bout de .quelques minutes, tout au plus d'un quart d'beure à une demi-beure. Elle s'associe à des efforts douloureux et inutiles d'uriner ; si le spasme gagne le col de la vessie, il détermine l'ischurie spasraodique ; s'il se fixe dans le muscle accélérateur, alors l'émission des urines sefaitparfois avec une certaine force, ou elles ne s'écoulent que par
■A'Oog le ■
A58 n^TRALGIBS.
gouttes (énurésie spasmodique). Far suite de la remissioD du spasme, les urines sont souvent expulsées par un jet fort, et sont généralement claires et même pins pâtes que d^habitude. Quand les spasmes sont très-intenses, il survient chez les sujets délicats, irritables, de Tanxiété, de Tagitation, du tremblement, des accidents nerveux généraux, des sueurs froides, un pouls petit, contracté, des vomissements.
Étiologie. — Cette affection n'épargne aucun sexe ni aucun âge ; cependant elle est plus fréquente vers le milieu de la vie. Les sujets nerveux irritables, hypocondriaques, hystériques, sont particulièrement prédisposés à la cystalgie.
Causes déterminantes. — Les émotions morales vives, la colère, le dépit, les efforts intellectuels ; les irritations que produisent dans les organes urinaires ou génitaux les cantharides, les boissons diurétiques, la bière brassée avec des baies de genièvre ; les excès vénériens, les refroidissements, le décubitus sur un sol froid «t humide.
Traitement. — La première indication à remplir dans cette maladie, comme dans toutes les autres, est de combattre la cause déterminante. J'ai guéri promptement à Taide de quelques doses de camphre administrées à de courts intervalles, plusieurs cystalgies occasionnées par la poussière de cantharides. Il en est de même de celles qui proviennent de l'abus des vésicatoires et de l'émulsion de chènevis dans ta gononhée. En généra], nul moyen ne m'a paru aussi efficace que le camphre dans les spasmes de la vessie, qu'elle qu'en soit la cause ; je l'ai toujours employé lorsque la violence des douleurs empêchait le malade d'en préciser le caractère, et le plus ordinairement dans les cas où une gonorrhée avait précédé de peu de temps la cystalgie. Cependant,
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il tàï'6 été difficile quelquefois de trouver dès le début te remède approprié.
Après le camphre, caniharis est un moyen d'une haute portée, excepté dans les cas déterminés par l'abus des cantharides. On en retire des avantages marqués quand il y a simultanément énurésie spasmodique ; la douleur fait sortir le malade du lit, la nuit surtout ; il accuse des douleurs incisives, contractives et pressives le long des uretères vers la partie inférieure de la vessie, parfois avec douleur déchirante, passagère au col vésical. Le malade s'efforce de diminuer ces sensations douloureuses en comprimant le gland ; quelquefois l'urine cesse de couler par gouttes, et après quelque temps de repos, elle est souvent expulsée par un jet fort, avec amélioration et même rémission complète de tous les accidents. Elle est alors rarement spasmodique ; mais le plus souvent trouble, ou laissant déposer, surtout la nuit, un sédiment muqucux, blanc.
SassapariUa ne m'a jamais procuré de bons effets dans les contractions spasmodiques de la vessie, lorsque la maladie était une névralgie fonctionnelle ; elle Be peut être employée avec succès que quand la cystalgie provient de calculs vésicaux, et surtout quand le malade se plaint d'un broiement pressif très-douloureux, et qu'il y a excrétion abondante d'urine pâle.
Pulsaiilla l'emporte sur la salsepareille dans le véritable spasme vésîcal. Elle convient principalement chez les femmes; en outre, si l' affection était duell'usagedes eaux sulfureuses ou à un refroidissement des pieds. Le ténesme est toujours très-douloureux, continu, et les urines coulent par gouttes.
Dans la cystalgie qui reconnaît pour cause un refroidissement des pieds, colchicum se rapproche de la pulsa-
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tille, aiDsi que dulcamara.Je m'ea suis servi empiriquement dans des cas où la cause déterminante était la seule indication.
Il en est de mâme de lycopodium. addum pkospkoricum, sejna, tereUnihina.
DES NÉVROSES EN GÉNÉRAL
l' Les névroses ont pour siège le système nerveux périphérique.
2* Toute névrose consiste en une série de paroxysmes qui se manifestent sans type régulier, à des époques indéterminées, et qui semblent même subir l'influence de certaines phases de la lune.
S' ^excitation qui a lieu dans le système nerveux périphérique, s*étend, pendant les paroxysmes, à la moelle épinière et au cerveau ; cependant, la transmission n'est pas toujours appréciable dans tous les points intermédiaires, mais souvent seulement aux deux points extrêmes. Elle se reconnaît distinctement, dans l'épilepsie périphérique, par des spasmes d'abord légers, suivis de convulsions et même d'affection cérébrale et de perte de connaissance. En général elle se perçoit d'une manière très-variée : avec sensation d'un vent ou d'un souffle froid, de fourmillement, d'une commotion électrique, d'une flamme, etc. ; dans l'hystérie, avec sensation de coQstriction, d'une Iwule remontant de l'utéms ; très-souvent elle ne se manifeste que dans les points extrêmes, d'un cdté dans l'utéras, de l'autre, dans la
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tête, par le clou hystérique. C'est parce que l'excilalioii n'atteint pas toujours les parties centrales que l'on distingue les névroses de forme inférieure et de forme supérieure : à la première, appartient la coqueluche ; à la seconde, l'épilepsie ; l'hystérie est une forme intermédiaire.
/t° Des spasmes et des convulsions marquent les paroxysmes isolés.
5° L'action nerveuse normale, surtout la perception, est altérée, pervertie ou suspendue, ou bien supprimée, comme on peut te voir chez les hystériques qui préfèrent les émanations d'une plume brûlée, de l'assafœtida, au parfum de la rose.
Les caractères anaiomiques ne présentent ni dans les nerfs périphériques ni dans ceux des parties centrales (c'est-à-dire ni dans le point de départ, ni dans le point terminal) rien qui ne puisse étreaussiattribuéàd'autres affections.
£fio/o(pc.— L'âge : l'épilepsie abdominale, par exemple, aCfecte les jeunes sujets et ne s'observe pas dans l'âge viril ni chez les vieillards ; l'asthme se montre le plus ordinairement à l'époque de l'involution ; l'hystérie, à la fleur de l'âge, etc ; — le sexe.
Influences extérieures. — Les passions, la goutte, l'irritaltion produite par des esquilles, des éclats debois, des contusions, un panaris, etc. On ne saurait non plus mettre en doute l'existence d'un contagium psychique qui se communique par l'intermédiaire de l'œil, quelquefois même de l'oreille. Ainsi, par exemple, la vue d'une attaque d'épilepsie peut engendrer cette maladie chez un individu très-impressionnable ; il suffit même quelquefois, quoique bien rarement, d'en parler seulement pour la voir se produire. Il en est de même de la folie, etc. La présence d'un contagium matériel ne peut être démontré que dans la coqueluche.
COQUELUCHE. J^fiS
Pronosdc, — Il y a des névroses qui n'offrent aucuo danger, l'hystérie par exemple ; d'autres, au contraire, comme l'éclampsie , sont d'une haute gravité. Le pronostic s'établit d'après la cause : ainsi, il est trèsdéfavorable quand il y a impossibilité d'écarter une altération matérielle ; et, au contraire, favorable, si le mal tient à une influence passagère. II est subordonné au développement de la forme de la névrose, au point de départ de l'irritation, et & l'importance des parties nerveuses affectées, ainsi qu'au point terminal, à la fréquence et à l'intensité des accès, à l'adjonction d'autres symptômes graves, enfin au passage de la névrose h d'autres affections.
CHAPITRE II
COQUELUCHE {Tussis cotivulsiva, Pertussis).
Toute maladie qui peut revêtir un caractère épidémique, appartient, à proprement parler, aux maladies aiguës; mais quand, après une durée plus ou moins longue, elle se dépouille de plus en plus de ses symptômes fébriles, se prolonge outre mesure, réveille dans le corps des maux qui y sommeillent, et s'unit à eux, alors on est en droit de la ranger parmi les maladies chroniques. C'est ce qui a Heu pour la coqueluche (1).
Si l'on s'est pénétré des vues nouvelles sur la genèse des maladies et qu'on en ait reconnu toute la justesse, on comprend aisément que ta nature ne se prête pas à la division scolastiqne des maladies aiguës et chroniques. Pour ma part, égaré par ma prédilection pour les idées de Hahnemann, je me suis fourvoyé à cet égard au
(t^ Voyez Uarcus, Traité de la Coqueluche, Paris, 1811. Ia-8°.— Desruelles, Tralti de la Coqueluche, Paris, 1817. In-8".
point de ne savoir souveat comment me tirer d'embarras. Cependant il ne m'est pas permis d'abaudoaner cette division que j'ai adoptée dans cet ouvrage ; mais je me réserve de remédier à cet inconvénient dans une prochaine édition.
Symptômes. — On distingue trois périodes dans cette maladie, bien que cette division ne concorde pas toujours avec sa marche réelle, et que les symptômes prennent insensiblement les caractères spéciaux àla période suivante : 1* période catarrhale ou d'irritation ; 2" période nerveuse ou convulsive ; 3° période de déclin ou critique.
La période catarrhale débute par des accîdeuls catarrhaux, quelquefois même par un état catarrhal gastrique ; d'autres fois elle ofTre une grande ressemblance avec les prodromes d'une fièvre exanthémateuse. Les malades éprouvent des démangeaisons ou des titillations dans la trachée-artère , surtout derrière le sternum, provoquant une toux sèche, creuse, d'un timbre métallique, qui revient par quintes plus ou moins rapprochées. 11 s'y joint assez souvent des accidents angioeux, avec rougeur légère des organes de la déglutition, un léger eorouement, des éternuments fréquents, du larmoiement et une sensibilité excessive des yeux au grand air, du frissonnement, de la lassitude ; l'enfant est morose, agité et pris fréquemment de fièvre. Celle-ci est éréthique et ne se montre que vers te soir, avec langue légèrement chargée, pouls accéléré, peau légèrement chaude, sèche; sueur le matin, urine sédimenteuse, et rémission, souvent intermission complète des phénomènes. Si la fièvre s'exalte jusqu'à la synoque, il survient facilement dessymptômesdephlegmasiethoracique,reconnaissables par la percussion, par l'auscultation et par les crachats
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striés (le sang. Au bout de trois à vingt ot un jours, cet état passe iDseDsiblement à ane autre période.
ia période nerveuse est caractérisée par des accès de toux, qui reviennent par quintes plus ou moins rappro^ chées ; le malade est averti de leur approche par un sentiment ansieuT, par une douleur obtuse et une pression derrière le sternum à l'insertion du diaphragme, au creux de l'estomac; la respiration est accélérée, anxieuse, irrégulière ; il pleure ou se réveille en sursaut, s'assied précipitamment sur son séant, et penche le haut du corps en avant; enfm il s'accroche aux corps solides environnants qui peuvent lui fournir un point d'appui, et fait tous ses efforts pour retarder ou étouffer l'accès. La toux elle-inôme consiste en secousses expiratoires, courtes , irrégulières et se succédant coup sur coup, interrompues par des efforts d'inspiration courts ou lents , imparfaits, etdont te brait sifflant ressemble au braiment de l'Ane. En appliquant l'oreille sur la poitrine pendant l'accès, on reconnaît le resserrement spasmodique de la glotte par l'absence du bruit respiratoire, et l'on perçoit jusqu'à la bifurcation- de ta trachée-artère, un sifflement sonore qui se forme dans la glotte entr'ouverte ; peu de temps avant et après l'accès, la respiration est souvent puérile. Pendant ces phénomènes, tous les muscles des organes de- la respiration sont pris de convulsions; la face est pourpre ou violette, gonffée; les yeux sont rouges, saillants ;,les veines du col gonflées ; souvent l'état de congestion détermine des hémorrbagies par le nez, la bou* che, les oreilles et les bronches, et des ecchymoses sous la conjonctive ; la face et le col sont couverts d'une sueur froide, le pouls est arrêté. La durée de l'accès est ' ordinairement de trois à cinq minutes ; il se termine par l'expulsion de mucosités abondantes, visqueuses, incolores, avec vomissement des matières contenues dans Il :o
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l'estomac QuaDdl'accès a été violent, le malade est trèsépuisé et s'endort souvent par faiblesse ; mais le plus ordinairement il reprend, immédiatement après, sa gaieté et ses jçuK, et demande i manger.
L'auscultation ne fait reconnaître aucune altération dans les organes de la respiration ; eelle-ci est quelquefois puérile, avec un râle muqueux, ronflant. Les accès qui sont plus ou moins rapprochés les uns des autres n'offrent pas de type régulier ; il peut y en avoir quarante à cinquante dans les vingt-quatre heures ; d'autres fois le nombre en est de trois ou de quatre dans le même espace de temps. Us diminuent d'intensité dans cette seconde période qui peut se prolonger pendant un à deux mois.
Dans la période critîqîte, les accès deviennent de plus en plus rares, les secousses de toux sout moins violentes et plus courtes, les phénomènes spasmodiques moins franchement accusés; la respiration n'est plus sifflante , la toux devient humide et les malades expectorent, vers la fin de l'accès, des crachats épais, visqueux, verdâtres, avec râle bronchique, qui procurent un grand soulagement. Cette période dure rarement plus de trois à quatre semaines ; quelquefois cependant des récidives vieonent la prolonger.
La coqueluche se complique le plus ordinairement de bronchUe et de ptteummiie, très-souvent d'affections cérébrales, telles que congestions et stases du sang; l'état gastrique, sous forme de fièvre rémittente des enfants , la pleurésie, la péricardite, le croup et l'angine sont aussi des complications fréquentes.
Etiologie, — La coqueluche atteint depréférencelesenfants jusqu'à sept ans, moins souvent jusqu'à l'âge de quatorze et plus rarement encore les adultes. Elle se déclare dans toutes les saisons , et revêt fréquem—
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ment UD caraclcre épidémique ; quelquefois elle est sporadiqoe ; enfin elle semble plutôt être contagieuse que miasmatique.
Promsiic. — Malgré sa longjae durée et !a TÎolence des accès, la coqueluche n'acquiert que rarement de la gravité, entendant le pronostic est subordonné à l'âge, à la constitqtioD, aux complications, à la durée du stade nerveux, etc.
Traitement. — Chez les sujets bien portants jusqu'alors et qui n'ont jamais eu d'affection cutanée chronique, la guérison est généralement facile et prompte- elle l'est beaucoup moins chez les enfants scrofuleus, et ne s'obtient alors ordinairement qu'à l'aide des antipsoriques , c'est-à-dire, de médicaments plus héroïques. Ce sont là les cas dans lesquels on ne tire souvent aucun avantage de l'emploi de droscra (dontHahnemann a vanté la spécificité contre la coqueluche épidémique) , Surtout quand la maladie a duré quelque temps, avant que le médecin ait été consulté. J'ai parfaitement réussi avec la drosère dans une épidémie qui sévissait dans les montagnes de la Saxe ; mais il en est tout autrement dans les grandes villes* où sur cent enfants atteints de coqueluche 11 en est & peine dix qui n'aient une constitution scrofuleuse, et alors ce moyen ne suffît que très-rarement.
L'homœopathie l'emporte encore ici sur l'allopathie sous le rapport du traitement et de la certitude du pronostic. En effet, les doses volumineuses des médicaments allopathiques les mieux choisis amèuent, dans la majorité des cas, une terminaison funeste. Les malades ne succombent pas à la coqueluche elle-même, mais aux complications déterminées par les médicaments](fte//adomta, hyoBcyamvs, ipecacuanha^ etc.), telles que les congestions vers la tête, la poitrine, la stase du sang dans la poitrine, dans les méninges et dans le cerveau.
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Quant à la nature de cette névrose, les autears ont longuement discuté sur ce point. La meilleure théorie est peut-être celle qui, en attribuant ce travail morbide à des influences chroniques qui tiennent de bien près aux maladies exanthématiques, te localise dans la muqueuse bronchique. En effet, si nous considérons que la coqueluche épidémique apparaît fréquemment pendant le cours des affections morbilleuses, et que l'état catarrhal qui accompagne ces dernières, offre une grande ressemblance avec le premier stade de la coqueluche, on est porté à expliquer la nature de cette névrose par la localisation d'une stase spécifique (exantbématique) dans la muqueuse bronchique. Comme, d'après les recherches modernes qui reposent uniquement sur l'intuition de la nature, toute stase doit parcourir régulièrement ses périodes normales [qui sont ou accélérées ou retardées suivant que le traitement mis en usage est ou non approprié) dont la période critique est la dernière, on arrive ainsi de même à une explication de celle-ci. Bien que la période caiarrhale ne présente qu'un état éréthique, elle n'en est pas moins sujette, quoiqu'à un moindre degré, anx mêmes lots de la nature qu'une inflammation franche, parfaitement développée. Quant h la période couvulsive, on peut admettre que dans elle le sang altéré (comme dans toute stase) provoque une réaction contre nature du diaphragme, du larynx et de la trachée-artère.
D'après tout ce que nous venons de dire, le traitement de la coqueluche demande qu'on fasse choix de remèdes qui soient parfaitement en harmonie avec la totalité des altérations morbides.
En examinant attentivement le degré de la maladici les sympUïkmes concomitants, sa durée plus ou moins longue, la toux caractéristique qui est cependant sujette à
COQOBLOCW. &69
TAEier dam chaque épidémie, aioajquedaQslescasspoFadiquee, on c^serve une foule de particularit&i dont les analogues se retroureot dans l'ensemble des symptômes de beaucoup de remèdes, en sorte que le choix n'offre pas la moindre difficulté. C'est en iDdividualisant ainsi, que l'homœopatbie réussit bien mieux que l'allopathie, qui n'envisage que le genre et jamais l'espèce de la maladie ; et 00 comprendra facilement pourquoi ce succès s'obtient dans la même épidémie, par des moyens divers, selon la période, le caractère des symptômes accessoires, etc., du cas particulier.
A la première période correspondent plusieurs remèdes qui peuvent être employés comme prophylactiques {Voy. 1. 1, p. 118 et suiv., et p. 163 etsuiv.).
Soins hygiéniques. On fera séjourner l'enfant dans une température uniforme ; il devra garder la chambre, se mettre à l'abri des vicissitudes atmosphériques, éviter les refroidissements; il prendrades boissons mucilagineuses, des décoctions de guimauve, de gruau, d'avoine, d'orge perlée, un lait de poule, etc.
Quand l'état calarrhal a été provoqué par un refroidissement manifeste, dulcamara est souvent utile, si la toux est grasse, avec expectoration facile et léger enrouement; ;w/MUi/fa peut convenir si la toux détermine facilement des vomissements; enfin, ipecacuanka, quand l'état pathologique diffère de celui qui réclame la douceamère et la pulsatille.
Lorsque la toux, excitée par une douleur brûlante, picotante au larynx (ce qui est facile à reconnaître, parce que l'enfant porte toujours la main sur l'endroit affecté) , aggrave considérablement la douleur, et qu'elle est trëssècbe, on peut supposer la présence d'un état éréthique plus ÎQteDse, surtout quand il existe des symptômes fébrites. Alors acoaitum est bien placé et l'empwte wrtout
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autre ipoyen en disHftant promptemenketsùremeoitle mal à son ttëbut. Dans ce cas il seraopporum d'opposer alterDativement china et belladotma à Ui^tonx caractéristique qui persiste quetquefois, et • de les faire suivre de ledum pour enlever au besoia ce qui reste de ia maladie ; mais lors mfiaie que cette médication ne la ferait pas disparaître tout à fait, elle diminuerait au moins souvent la toux : celle-oi devient bumide et n'est plus caractérisée par rinspiratioD sibilante.
Ou voit fréquemment cette période catarrhale céder à ckamomiUa, notamment quand il y a toux sèche, produite par UBe coostriction spasmodique du gosier ou bien par de& titillations continuelles du larynx, derrière le sternum. L'enrouement catairbal de la tracbée-artère, une douleur brûlante au larynx, et une douleur d'excoriatioa k l'endroit où une quinte de toux prolongée et épuisante a détadié quelques mucosités, ne contre-indiquent pas la- camomille.
Souvent, surtout lorsque la toux sëcfee, opasmodique se rapproche de la seconde .période, il s'y joint des vonûturidons et des vomissements, de la dyspnée avec lividité du visage, anxiéLé, accès de suQbcation. A cet état correspond nufc; elle {ait cesser les vomissements et amène une amélioration telle que pulsaiUla enlève facilemem ce ' qui reste de la toux. Si, au contraire, une ' toux sèche, spasmodique, sans inspiration sibilaDte,'etsei^approcbant de la toux catarrhale, persiste, alors ^imao, ipecacuanha, hyo$cymnus,belladtmna, ooniwn demandent' à' être employés.
Uq traitement intempestif fait passer la coqueluche à la seconde période dont les symptômes ne diifèrent de ceux de la première qne par un plus haut degré d'intensité. La toux est sèche, courte, saccadée, caractérisée par des accès d'expirations qui se succèdent avec rapi-
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dite, interrompues de temps à autre par ooe inspiration leDte, sonore et sifflante. Ces paroxysues se reproduisent plusieurs fois dans la journée, et se temiineBt généralement par des vomituritions et l'expulsion de mucosités abondantes.
Lorsque la coqueluche semble revêtir un caractèro épidémique, drosera est un remède capital dans cette période. On la prescrit, d'après Habnemann, A la dose de deux à trois globules imbibés de la trentième. dilution. Cependant il n'en egt pas toujours le spécilique,. attendu que chaque épidémie nouvelle peut, en prenant UQ^ forme particulière, offrir des modifications et des complications nombreuses et réclamer une médication toutç différente. La drosère est toujours salutaire dans la coqueluche complètement développée ; les secousses d'une toux saccadée se succèdent presque sans intervalles, et empêchent presque l'inspiration ; le malade présente les symptômes d'une suffocation imminente ; deé démangeaisons et des titillations dans le laryiix provoquent et réveillent souvfent l'enfant, surtout après minuit, et rendent les paroxysmes plus rapprochés les uns des autres. La coqueluche qui convient à la drosère, présente encore cette particularité, que le sang s'échappe presque toujours par le nez et la bouche, et qu'elle est facilemenit provoquée par le chant, les rires, les pleurs et les émotions morales. '' '
De nombreuses observations m'ont fait connïdtre la grande efficacité de cina dans cette périade,' prinolpalement si la tnaladie s'associe à un état gastrique ; qu'uA étal mnqneux de l'estomac et du tube- intestinal, la faiblesse de la digestion, l'anorexie et des syn^tâmes Termineux, aient précédé de longtemps la coqueluche; que le sujet 8oit scrofuleux; enfin, que l'apparition de la toux que inspiration semble exciter la toux, et des vomt-
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tiense à uoe cootractioa spasmodique brusque da l«rr rynx, à laquelle s'unit une roideur télacique de touti le corps, la perte de coDDaissance et la fixité du iiegard.
Belladmna peut souvent être utile, excepté dans la pé-* Hode convulsive, complètement développée et caractérîsée par l'intermittence de l'inspiration pendant les accë^ de toux. Elle convient dans la toux sèche avec contrac-' tion spasmodique du larynx, précédée de pleurs et d'une sensation incommode à la région épigastrique, bien plus que dans celle qui s'accompagne des caractères spéciaux à la coqueluche développée. On vante les bons effets dé la belladone administrée alternativement avec dna.
Cuprum aceticum mérite qu'on y ait particulièrement égard ; il est sans contredit un des plus précieux moyens dans la forme grave de la coqueluche si, pendant les quintes, il y a suspension de la respiration, perte de connaissance, roideur tétanique, et que l'enfant dès qu'il revient à lui et qu'il commence à respirer, soit pris de vomissements et ne se remette alors que très-lentement. Dans les intervalles libres, la respiration fait entendre un, ràlemuqueux dans les bronches, comme si elles étaient obstruées par des mucosités. L'acétate de cuivre l'emporte même sur la drosère dans le début, en dissipant au bout de quelques jours la longue inspiration bruyante, le bruit caractéristique de la coqueluche.
Quelques doses d'ipecacuanha font disparaître faittlement raffecliwi catarrhale qui persiste altffs. Itépété: toutes les deux à trois heures (Gross), ce OM>y6D'8uffit. souvent seul pour guérir plusieurs espèces de ooque— lâche ; il trouve toujours son application quand lasquintes courtes, violentes et ébranlantes se succèdent avec auee de rapidité pour arrêter la respiration; chaf:
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tnritMos survlenneot ordloairement vers la fin d« l'accès.
Cortex ulmi mérite aussi attention.
Conium est presque spécifique dans les accès de co~ queluche qui se déclarent la nuit, principalement chez les sujets scrofuleui, chlorotiques : ia toux est d'une violence excessive, suffocante, avec rougeur fugace de la face et crachats sanguinolents.
On dit que îactuca virosa dissipe promptement l'on^ goisse qui précède souvent de longtemps les accès, et qu'elle est généralement d'un bon secours dans les quintes violentes d'une toux cècfae, spasmodique.
Ambra, 2" ou 3" trituration, promet aussi d'être utile. Stapf s'en est bien trouvé dans les cas où les autres moyens connus demeuraient sans résultat et quand la toux s'accompagnait de renvois et d'enrouement II en est de même de hyoscyamus, arsenicum et laurocerasus.
Arnica correspond à la coqueluche qui se déclare toujours avec larmes.
On prétend qu'il suffit d'une dose d'aconit, répétée pendant plusieurs jours pour guérir la coqueluche. Si l'expérience venait à confirmer ce résultat, la justesse de DOS vues sur la nature de la maladie serait pleinement prouvée.
Quand la coqueluche a persisté plus ou moins longtemps et que l'éveil a été donné à la psore latente, la plupart des remèdes que je viens d'énumérer, ne produiront aucun efiet, ou au moins n'amèneront pas d'amélioration notable. C'est alors le moment de recourir aux aotipsOTiques et principalement à tinctara suipkuris et à iqna. Celle-ci est un des moyens les plus importants dans les cas ancieits et aussi au commencement de ta seconde période, lorsque la toux spasmodique se déclare brusqunnent, la nuit, avec tant de violence que le malade
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ne peut pas respirer assez vite, et qu'elle s'accompagne decoDstrîctioD de la poitrine, de cris et de vomîturitioDs. J'ai vu la coqueluche s'associer à des fièvres de dentitioD et vermineuses très-intenses, et même, pendant une certaine époque, à des fièvres intermiitentes qui régalent alors. Dans ces cas sUicea était le spécifique des fièvres, et la coqueludie disparaissait en même temps qu'elles ; ce moyen réussissait alors aussi dansdes cas qui ne présentaient pas cette complication ; mais à mesure que la constitution de la maladie régnante subissait des variations, l'amélioration cessait et j'étais obligé de recourir, k d'autres agents thérapeutiques.
CHAPITRE m
ASTHME, DYSPNÉB, ORTHOPKÉB {AsthOHt, df/SpROatQrtlU^iœa].^
Portrait général : Spasme périodique des organes de la respiration, gône de la respiration, se reproduisant par accès, avec sensation de constriction de la poitrine et violents efforts de tous les organes auxiliaires de la respiration.
Les prodromes ne présentent rien de caractéristique, etsont communs à beaucoup d'autres afiecttons.
Les accès se déclarent ordinairement le soir, depuis le coucher du soleil jusqu'à deux heures aprte minuit. Le malade se réveille en sursaut, il éprouve des aoeès de soffocation avec anxiété, une sensation de constriotion de la poitrine comme par uueceinture trop serrée, oq celle d'ua poids qui coupe la respiration, de scorte qu'il est- forcé de se mettre sur son séant pour ne pas sufibquer; iléprouve un besoin impérieux defairede grands efforts pour dilater sa poitrine ; le grand air lui procure quelque soula-
gmoeatt Oa entend souvent de loin lu respiration, qui est sifflante, bruyante, ronflante, râlante ; l'inspiratïMi sartout eet difficile, TexpifatioD i'e&t JKaM^oup. tnoias.' La poitrine ne ae dilate j>aa cojautte^dan9 l'état normal^ elle se soulève ou s'shaia»e, quelquefois méise elle reste immf^iie; tandis que le9 muscles du eou, Les> intercostaux^ ceux du dos. et du ventne,: le diaphragme entrent en contraction ; le malade se cramponae -paFtout avec angoisse pour trouver un point d'appui ; il ne peut ni parler, ni avaler, ni tousser sauB aggraver tes spasmes ; le visage porte l'expression de l'anxiété, de la peur, de la ^aiyeur; les narines sont dilatées, les yeux sentbleot sortir des orbites; les veines de la coi^ociive etidu cou sont gonflées ; les extrémités sont froides, la foce et la poitrine ruissellent de sueur ; le pouls est petit, irrégulier, quelquefois cependant normal, souvent aussi intermittent, snrtout quand un vice organique du cœur vient compliquer l'asthme. Des accès irréguliers. très-yiolent3 peuvent provoquer des vomissements, dés mouvements convulsifs de différentes parties du corps, de véritables états épileptiques. SI on applique le .stétbc»cope pendant l'accès, on entendra dans divers points de la poitrine un bruit sifflant, ronflant, un murmure vésiculaire très-> faible, quelquefois une respiration puérile. Le son donné par la percussion est pi^esque toujours noroKii. I/accès se termineparrexpectoratlonabondantedemucoutéaclaires étalantes; la dilatation du tborai. s'opère graduellement «vec'plus. d'ampleur et de. facilité, l'anxiété cesse; souveat i|l survient des sueurs «t dea évacuations alTioes, et Iveatôt te malade s'endort.
■ ' Ia durée de l'accè» est en^nëral de.qutlqiies minutes k quelques heures, elle peut même ae prolonger pendant plusieurs jours ; dans ces cas il y a rémission le jour etexacerbatlon la nuit. Pendant ia première, la respira-
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tioo continue à être géoée, mais elle est moins anxieuse. La durée des intervalles rarie : souvent l'accès se reprtH duit à des époques déterminées (toutes les semaines, tous les mois, en automne, au printemps], d'autres fois la maladie est suspendue pendant plusieurs années.
Caractères anatomiques. — On trouve chez les sujets qui ont succombé à l'asthme, des altérations anatomiques de toute sorte intéressant les organes thoraciques, le cceur, les gros vaisseaux, les plèvres, les poumons, le diaphragme ; des anomalies du cerveau, de la moelle épinière, des nerfe pneumo-gastrique,phrénique, des organes abdominaux, du larynx ; d'autres fois, au contraire, on ne découvre aucune trace de lésions organiques. On peut en conclure que ces altérations sont d'autant moins la cause déterminante de l'asthme, 'qu'elles existent souvent sans provoquer des accidents asthmatiques. Quelquefois même le retour trop fréquent des accès peut produire i'faypérémie de la muqueuse bronchique, l'emphysème pulmonaire, la dilatation et l'hypertrophie du cœur, Tépanchement de liquide dans la poitrine, etc. (Gaustatt).
Diagjioslic et êtiohgie. — L'asthme peut être confondu avec l'angine de poitrine, avec Yasthme provenant d'une affection du larynx, et avec le cauchemar. Dans l'angine de poitrine, le malade éprouve à la région du cœur derrière le sternum, une douleur pénétrante qui gagne le bras gauche et les épaules, et le force h s'arrêter ; la respiration reste assez libre, et il est tourmenté par une anxiété mortelle indicible. Les paroxysmes se déclarent souvent pendant le jour et sont provoqués par des mouvements; l'expectoration qdi soulage le malade asthmatique, n'a pas lieu dans l'angine de poitrine. — On reconnaît focilement, hors le temps des accès, l'asthme qui est dû à une aOection du larynx : l'accès lui-même prend
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son point de départ dans cet organe, le malade présente toutes les apparences de la strangulation, il ne peut proférer aucnne parole, et l'air se fraye ud passage k travers la glotte rétrécie, avec le bruit sifflant du croup. — Quant au caucfaeniar, tout en se manifestant aussi la nuit, il n'est rien autre qu'un état intermédiaire entre le sommeil et la veille, pendant lequel le malade est couché sur le dos : le réf eil met fm à cet état pénible, sans qu'il en résulte la m oindre incommodité. Lasensation d'un poids sur la poitrine, qui caractérise le cauchemar, n'aggrave pas les souQ'rances asthmatiques.
Les lésions anatomiques nous font connaître les causes si variées de l'asthme ; il peut aussi être héréditaire; il est beaucoup plus fréquent chez les hommes que chez les femmes ; l'asthme de Millar et l'asthme thymique ne s'observent que sur des enfants, les autres formes au contraire affectent les sujets avancés en âge. Suivant les diverses causes qui peuvent produire la maladie, on en a établi différents genres qu'on désigne parles noms suivants: asthme pléthorique, organique, cardiaque, métastatique, arthritique, podagrique, impétigineux, urinaire (qui provient de la rétention d'urine chez les vieillards) , humide, etc. Ces dénominations n'ont de valeur qu'autant qu'elles font ressortir le choix des remèdes appropriées à la cause efficiente.
Le pronostic est favorable quand l'asthme ne dépend pas d'une lésion organique, ainsi que dans l'asthme simple où il est généralement facile de soustraire le malade h. l'influence des causes déterminantes. 11 est fAcheux, lorsque la maladie se prolonge outre mesure, ou quand elle provientd'un vice organique, comme, par exempte, chez les vieillards. C'estpourquoi il estbeaucoupplus grave pour ceax-ci que pour les jeunes sujets. — L'hérédité
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est, dans la plupart des cas, un grand obstacle k la gitérison parfaite. Si la faiblesse va toujours en augmentant, ouquerasthmesecomplique d'hydro thorax, de paralysie des membres supérieurs, de fièvre hectique avec pouls irrégulies*, intermittent, d'œdème des membres, de batlemeotB de cœur, alors la maladie est des plus gravfïs^ et conduit plus ou moins mpidemeût len^ladebti'tom^ bea«.
— Traitement. 11 est souVènt très-difficile d'arriver à la connaissance de la cause éloignée de l'asthme, et cependant c'est elle seule qui rend dans la plupart des cas la guérison possible. Il yaunedouble indication à remplir : trouver les remèdes qui correspondent à l'ensemble des symptômes , et ceux qui conviennent aux accès en particulier. Mais comme les agents thérapeutiques qui dissipent ceux-ci, ne sont pas toujours les spécifiques de l'ensemble de la maladie, il faut, après avoir écarté l'accès, rechercher les remèdes les plus appropriés à l'universalité des symptômes et en continuer l'usage jusqu'à ce qu'un nouvel accès réclame un autre moyen. Ainsi, par exemple, j'ai vu souvent un accès d'asthme se déclarer après un violent dépit; dans ces cas, la camomille, tout en paraissant être contre-indiquée par beaucoup de symptômes, était, plus que tout autre moyen, apte à couper l'accès, ou au moins à amener une grande diminution et préparer ainsi la voie pour l'action d'autres remèdes qui convenaient après elle. Elle est surtout très-utile quand l'oppression constrictive à travers la poitrine se déclare le soir, en s'exasftérant par degrés après une contrariété éprouvée dans la journée. Elle est aussi d'un grand secours quand des flatuosités abondantes incarcérées déterminent chez des enfants, après un refroidissement, un état qui s'exalte souvent jusqu'à l'asthme et à des accès de suffocation.
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La camomille est aussi bien placée chez les eofauts dans un état semblable, qui cousiste ea une légère inflammation des muscles diaphragmatiques : l'épigastre et la région des fausses côtes est le siège d'uo (,'onflement qui résiste à la pression ; l'enfant est agité , anxieux; il se déjette, pousse des cris et ramène toujours ses jambes vers le ventre; la respiration est très-courte, souvent même interrompue.
Nux est de tous les moyens celui qui convient le mieux contre la totalité des symptômes, ainsi que dans Taccès quand celui-ci a été provoqué par des congestions vers la poitrine, comme cela s'observe fréquemment après la suppression d'hémorrhagies chez des sujets pléthoriques, replets, surtout par suite de congestions raenstrueltes, lochiales et hémorrhoïdales , qui , déterminées facilement par une vie sédentaire, par des efforts de la pensée et par l'abus de buissons spiritueuses et échauffantes, deviennent alors la cause de spasmes habituels de la poitrine, caractérisés par des battements de cœur, par une respiration courte , haletante , par de l'oppression , de l'anxiété , la sensation de pression , de plénitude, de tension, de constriclion de la poitrine. La noix vomique est surtout indiquée dans le cas où l'accès diminue d'intensité lorsque le malade se couche sur l'autre côté ou sur le dos, ou quand il se redresse dans le lit, ou qu'il se lève ou se couche. Elle correspond encore à l'état asthmatique provoqué, la nuit, par des rfives anxieux, inquiétants, chez les si^jets affectés d'hypertrophie duifoie ou de la rate, ou qoi présentent des battements de oœur irréguliers ou des pulsations Abdominales. Elle s'emploie avec avantage che;^ lès m^ancoliques et les hy[>ocondriaqaes d'un tempéFament bilieux ; enfin, dans tous les ras d'asthme caractérisés par la sensation de gêne des vêtements sur la poitrine et l'hy-
pognstre/ aggravée au lieu d'être soulagée si le nialaîle le sûte. — L'astbme, comme afTection secondaire de la gastralgie, trouve souventson remède dans la noix vomique : en ftffet, ce moyen répond d'une manière spécifique aiii différentes espèces de gastralgie, et c'est en guérissant celles et, qu'il ftit ëh même temps disparaître l'asthme. klnhi donc, la noix vomique peut, dans bien des casi être considérée comme le véritable spécifique de celle maladie.
Arsenicum est également un des remèdes les plus iu-h portants cpntre l'easemble des symptdu}^ et contre les accès, quand la causQ de Vasttuue est un aoévxisiDe .da coçur, uaebypertroplùe, uaemphysèmp, uo œdèmedes: poumons, un bydrothorax, une broochite diroDÎqi|et' une hypérémie de la muqueuse bronchique, une affecta*» tuber(»ileu3e (lesscrofulee), l'abus du qiÛDquioa» é^ l'iode. U e3t évideut que, pour réussir dans le pbois darexQ^de, il faut individualiser et n'efforcer de.trouro'dqja»: le cas particulier, outre les signes gtoéraus, les cB.rAclè~i res suivants: toux (réqucaite à chaque mouvement, sem- ' blable à celle provoquée par U vapeur du souirep surtout, la nuit, et unie & une constrictioa daas la tracfaée-arlèret età des ficcès de suffocation; ou bien, chez les adulteavj véritable asthme spasmodique, se déclarant ordinaire*- ment le soir, sans toux; oppression de poitrioeet manque ■■ d'haleine, avec accès de suffocation, grande anxiété, o0tation, aggravation de l'état en parlant.
Une foule de remèdes correspondeut aux asthmes produits par les émanations du cuivre et du mercure; ipecacuanka, le plus souvent aux accès eux-mêmes, après' elle niix, et ensuite hepar su^}huris, ou bien mercwius sohJnlis. Pour en prévenir le retour, il convient d'employer, dans les Intervalles, des antidotes propres à coin—
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Lorsque les Tapeurs du soufre sont la cause occasionnelle de l'asthme, nul remède n'est plus k même que jni/- «Ut//a de procurer une prompte guérison, attendu que ses propriétéscurativesreposentici sur un rapport an tidotaire avec un grand nombre des accidents morbides déterminés par l'acide sulfureux . Hais la sphère d'action de la pulsatille est bien plus étendue; elle trouve son application chez les femmes et quelquefois aussi chez les hommes dont les traits doux, bienveillants, portent l'empreinte de ladooleur la plus profonde, abstraction faite de l'altération qu'ils ont subie par les souffrances. Elle est aussi d'un bonsecoursdansl'asthme humide qui dépend d'une hypertrophie de ta muqueuse pulmonaire, se trahissant vers la fin de l'accès par des vomissements de matières muqœuses.quiprocurentuu grand soulagement, bien qu'il reste toujours dans différents points de la poitrine une respiration bronchique comme dans l'emphysème pulmonaire. La pulsatille n'est pas moins importante dans Vasthme sénUe et unnaire, quand la respiration vésicnlaire annonce clairement la présence d'un œdème des poumons et de tubercules disséminés dans le parenchyme pulmonaire ; enfin, on en retire des avantages marqués dans Vaithme menstruel et cardiaque, chez les sujets dilorotiques et hystériques.
Dans toutes les espèces d'asthme que je viens d'énumérer, atannum se range i cdté de la pulsatille lorsque la gène de la respiration se déclare surtout le soir, avec grande angoisse qui force à desserrer les vêtements. Si dans ce cas l'expectoration de mucosités qui se détachent graduellement par la toux , dissipe promptement l'accès, on peutcompter sur son elfi cacité dans l'asthme humide.
n. ai
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Je ne suis pas encore fixé sur les espècesd'asthmeauxquels pourrait convenir colckicum, dont la patbogénésie est loin d'être complète. On le trouvera néanmoins trèaefficace dans l'asthme cardiaque qui tient à une dilatation du cœur, liée au rhumatisme aigu, de même que chez les sujets affectés d'hypertrophie du cœur, quand la moindre variation atmosphérique provoque l'accès et l'exalte facilement au point d'amener de l'orgasme, avec froid glacial des membres, grande agitation, anxiété et prostration subite des forces. On s'est quelquefois bien trouvéde l'emploi du colchiquedans l'asthme qui s'associe à l'œdème des membres inférieurs {ce qui, selon Kreisig, est le signe caractéristique d'une affection du cœur) , au ténesme vésical ou à une douleur très-vive pendant l'émission d'urines peu abondantes.
Comme le colchique, ammonium carbonicum semble convenir dans les mêmes conditions, au début, quaudun état asthmatique qui se déclarait presque chaque soir au milieu de palpitations de cœur très-fréquentes, avec œdème, considérable des pieds, ne cessait que vers minuit et était soulagé par l'air frais, et que les palpitations ne disparaissaient pas entièrement. 11 est également utile dans les cas qui dépendent d'un hydrothorax.
L'expérience a confirmé l'efficacité de belladonna : elle correspond aux accès non moins qu'à l'ensemble des symptômes dans les cas d'asthme pléthorique, cardiaque, métastatique, kémorrhoïdal et lary}igé.
Ambra. 2* ou 3* trituration (centésimale), est très-utile dans Vasthme sec et sénile, surtout quand la pression dans le côté gauche du thorax s'étend de la région du cœur au dos et jusque entre les omoplates, avec palpitations, angoisse et gêne de ta respiration. J'ai également eu à m'en louer dans l'état asthmatique que l'on rencontre chez les sujets scrofuleux.
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Cannabis coQvieot contre l'orthopnée : le malade ne peut respirer qu'en étant assis, le cou penché en avant, avec sifflement dans les bronches et grands efforts des muscles du ventre ; il éprouve de l'inquiétude et de l'anxiété. Cet état se manifeste presque toujours quelques heures avant minuit, quand le malade est couché. Je n'ai observé cet asthme organique aussi développé que dans l'hydrothorax compliqué d'une maladie du eœur (hypertrophie) , et, dans ce cas, le chanvre produit des résultats surprenants. 11 est encore quelquefois utile dans d'autres espèces d'asthme.
Tariants emeticm prend place à côté du chanvre dans des cas analogues: étoulTementset accès de suffocation, occasionnés par la constriction des voies respiratoires, qui s'exaspèrent depuis le soir jusqu'au matin quand le malade est au lit , et diminuent par degrés. Pendant l'accès, l'anxiété augmente de temps en temps par l'accélération des fonctions du cœur, comme si celui-ci allait être écrasé. Bien que dans les intervalles les battements du cœur soient quelquefois augmentés, sans qu'il y ait le moindre accident accessoire, il n'est cependant pas toujours possible de découvrir un vice organique, ce qui prouve que le tartre siibié correspond encore à d'autres cas qu'à ceux qui proviennent d'une désorganisation du cœur et des gros vaisseaux. On peut admettre en général que l'émétique convient principalement dans Y asthme pléthorique.
Hoschtis est un excellent remède dans l'asthme qui est dû à diverses causes ; il est surtout bien placé, quand la maladie frappe des sujets hystériques ou hypocondriaques et qu'il est favorisé chez eux par un refroidissement général. L'accès commence par de la gêne de la respiration, s'exaltant jusqu'à la constriction de la poitrine, et passant eoGn à des spasmes pulmonaires, avec accès de
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uiffocatioD qui portent le malade an désespoir. La toux estDuUe; im besoio de tousser se fait tout au plus sentir dans le début.
OUum aainude- doit être pris en considération dans TasUinie déterminé par l'incarcération des flatuosités, principalement au-dessous des fausses côtes, ou périodiquement par une constriction spasmodique du laryox. Dans ce cas. hxli carbonkum est aussi efficace, eu égard toutefois aux symptômes concoraitânis. Quoique je ne connaisse pas la véritable sphère d'action du carbonate de potasse dans cette affection, il me semble néanmoins que, si Ton veut aussi ranger ici, comme cause de l'as-r Âme, la destruction partielle du poumon, il ne doit s'employer, comme le musc et l'huile animale , que dans Vasthme dynamique proprement dit.
Je regarde nitri accidiim comme un des meilleurs remèdes contre la tataUté de la nudadie* J'en ai rarement retiré quelque avantage dans l'accès lui -même auquel il ne convient sous aucun rapport ; tandis qu'an contraire il peut, concurremment avec plusieurs autres moyens , combattre puissamment la dîathëse morbide et la cause fondamentale. L'acide nitrique se recominoode chez lessujets délicats, nerveux, irritables, par cela même prédisposés aux asthmes, et dont l'excitabilité a été exaltée par un traitement mercuriel épuisant , par des affections syphilitiques, scrofuleuses, herpétiques, etc. Le malade se plaint d'un coryza fluent, accompagné d'âpreté à la gorge et de raucité de la voix, et d'oppression de poitrine. Cellâci s'aggrave à mesure que le coryza diminue, elle va jusqu'au manque d'haleine quand ce deroieracoraplétement disparu, et s'unit h des palpitations de cœur et à de l'anxiété, surtout en montant un escalier ; ou bien le malade éprouve une gêne continuelle de la respiration, en sorte qu'il puisse à peine respirer» et qui augmente quand
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il se peDche en arrière; parfois, mais pas toujours, il Survient de l'anxiélé, surtout en marchaut vite; enfin, quand le mal est porté à son plus haut degré , il ressent à la suite d'une légère émotion morale, une oppre^ ftion spasmodique de la poitrine, avec congestion vers le cœur, des lassitudes et de l'anxiété.
L'influence spécifique de lobelia tnflala sur les ner6 des organes respiratoires a conduit les médecins de Tan* cienne école à la regarder comme un moyen important dans les accès d'asthme. Elle compte aussi au même titre parmi les remèdes de notre matière médicale, et l'expé* rience a confirmé bien des fois sa vertu curative. Elle semble avoir pour cercle d'action l'asthme qui tient i Que dégénérescence de la muqueuse bronchique , produite par une inflammation chronique du larynx, de la trachée-artère et des bronches, et correspond surtout aux symptômes suivants : perte d'haleine, souvent avec respiration gênée, accélérée, et liesoin fréquent de faire des inspirations profondes ; oppression de poitrine, déterminée par le moindre effort, ainsi qae par un courant d'air, et par suite d'une alimentation indigeste ; asthme spasmodique périodique des adultes.
Les effets physiologiques de lactuca virosa offrent une grande ressemblance avec les symptômes de l'asthme; en effet, de nombreuses observations ont constaté son efficacité dans cette maladie, ainsi que son action sur les organes de la respiration et dans les affections hystériques, nerveuses et spasmodiques. Elle a procuré des avantages marqués dans l'asthme convulsif, compliqué d'une maladie organique du cœur, d'bydrothorax; dans une forte oppression de poitrine pendant la nuit, qui trouble le sommeil du malade, et le force à se mettre prompteraent sur son séant, avec pesanteur sur la poitrine, s'exaspérant jusqu'i la constriction.
Di^aUs, dont les véritables caractères sont loio d'être suifisamment connus, doit aussi être prise en considéra-^ tion dans l'asthme, toutes les fois qu'il s'agit d'une dégénérescence des organes thoraciques. Bien que l'on admette généralement que la digitale répond à l'exaltation de l'activité du cœur, avec ralentissement du pouls, je crois au contraire qu'elle est indiquée quand l'action troublée du cœur observe le même rfaythme dans les vaisseanx éloignés de cet organe. Je ne me suis jamais départi de ce point de vue dans les nombreux cas de maladies 0(1 je l'ai employée, et le succès a toujours répondn à mon attente. J'ai souvent eu recours k la digitale, lorsqu'il existait simultanément une exaltation constante de l'activité du cœur, s'aggravant parla moindre irritation intérieure ou extérieure au point de provoquer l'asthme. Cette excitation provenait, en efTet, d'une désorganisation très-développée du cœur et des troncs vasculaires, déterminant d'autres aCTections qui pouvaient également devoiir la cause de l'asthme. Celui-ci se manifestait alors toujours de la manière suivante : une sensation d'àpreté dans la trachée-artère, qui y existait depuis quelque temps, s'accompagnait d'une petite toux courte et semblait occasionner peu à peu de la gêne dans la respiration, qui passait enfin & une conslriction spasmodique suffocante de la gorge et de la poitrine, surtoutle matin au réveil, de sorte que le malade était forcé de se mettre sur son séant. La digitale est ainsi un excellent antiasthmatique dans l'asthme cardiaque, organique, métastatique et hydrothoraciqm.
Nul médicament ne répond aussi bien que stdpkur à l'ensemble des symptômes. Il n'y a peut-être pas d'asthme qui ne l'exige au moins une fols pendant le cours du traitement, ce qui paraît confirmer pleinement l'opinion de Hahnemann sur l'origine psorique des mala-
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dies chroniques. Le soufre coDTient presque & tous les tempéraments, k toutes les coDStitutioos, ainsi qu'à une foule de diathèses. 11 est le remède des nombreuses souffrances causées par l'abus d'autres agents, surtout des métaux ; il correspond à la disposition & se refroidir, au coryza, à l'accumulation de mucosités duns tes bronches, à l'asthme produit par le retour fréquent des symptômes arthritiques et rhumatismaux.
Beaucoup d'autres caractères généraux demandent impérieusement l'emploi du soufre dans les accidents asthmatiques, mais elles ne suffisent pas pour décider du choix. Tout remède spécifique exige aussi des particularités dans la forme de la maladie; ce sont elles qui, jointes à ces caractères généraux, constiUient l'ensemble de la maladie et guident dans le choix du remède approprié. Ainsi donc, pour que le soufre procure des avantages réels dans le traitement de l'asthme, il faut la présence de plusieurs des symptômes suivants : voix rauque, d'un timbre Ijas par un temps froid et humide ; accumulation de mucosités dans la gorge et dans la poitrine, avec chatouillement dans la langue provoquant la toux ; dyspnée, plutôt quand le malade est assis que lorsqu'il marche; impos»bilité de faire des inspirations profondes, avec sensation comme si la poitrine était contractée; respiration sifflante ; gêne de la respiration persistant après la promenade pendant plusieurs heures, avant de disparaître ; asthme spasmodique des adultes; asthme muqueux ; quand l'asthme a fait quelques progrès, serrement de poitrine, qui force le malade de s'arrêter pour se remettre (sensation qui semble dépendre d'un obstacle dans le creux de l'estomac, comme s'il y existait une adhérence) ; oppression autour ' delà poitrine, à l'extérieur, avec anxiété, et cessant, dans la position horizontale, par suite de l'apparitioa de
sueurs; Ôtoufléœédls ïrtqidttits, périodiques,' quélWVjae soit la position dwl^alAdé et Tbeurede la journée ;<d<:^ deiuffocatirâ/prîiicipaleuieDt la ouït, pendant le soibi [bell ; réveil en sursaut, avec cris et perte d'haleine'; veri le matJD, battements de coeur violents et sueurs ; tËnsIdti danslapoitribé, anxiété, pesanteur et pression cômmerpa^ «ne pienredans k p(rftrine ; douleur contractive auloutdtfi la poitrine ; serrement douloureux de la poitrine comme aielle était prise dans un étau; spasmes périodiques dé la foitrlnet avec ' sensation ' de constriction ; lividité de l6 feoe ; faalctae courte-, surtout te soir dane une cfaâmbré draade; s'accompagnant de forts battements de cœur qui s'aggravent par des moarements et disparaissent datnlËi position oouchée ; asthme occasionné par de fortes coo^ gestions, de sang vers Ja poitrine, avec bouillonnenaekit, par des aecousses vers le cœur, avec perte d'haleine, par des battements de cœur anxieux.
Pho^tbûTus, aepia, pho^kori acidum^ méritent enoerb d'être meotionaés parmi les remèdes qui peuvent apporter quelquefois un grand soulagement ; ar^etuum nitrieum semble principalement convenir dans l'asthme dû à des troubles de la circulatwn.
Cependant, je le répète, il n'est pas toujours possible de persister -dans l'emploi des remèdes dirigés contce l'ensemble des symptômes ; car les accès, surtout au début du traitement, en demandent d'autres.
Parmi les palliatifs dont j'ai tiré un parti, avantageux contre les accès, je place eu première ligue le magnétisme animal. Cette émanation du fluide vital par les mains et les doigts d'un homme bienveillant, robuste» jouissant d'une santé aussi parfaite que possible, soulage essentiellement tes accidents asthmatiques. Voici ma manière de procéder : j'applique une main sur le creux * de l'estomac, l'autre sur le larynx , ou* si cela iut
çpWiflptte.trt^i-Ie.nïalade, sw,J»-ftoRtft qpelffpefei» je pratique .intçj[:puri:tIi:QfneQt, aveci teg^em.i^ialps, J^ ^sxmtt
j^ facynfi jusqu'au des&ous du. creux d«.l'esliq^9C, ei^'efr ^«uraQt seulement la peau. Les. :niiu^p»lftUop^<w^«P^ Mques Ae troubteat pas l'action des remâdas, (1); ri^ i^'empéçbe d'administrer simuItaDéoifait CQUi^ ^eiréclir mepjt l£fi symplOnies.
I Le second palliatif est le ea/ë à l'eau de forceimoyënnai à'iadosed'taie ouillerée à. une cailleFée'et demie, -totit^ Les' cinq à dij minutes j mais dans ces cas, ou doit sus* poBdre. l'usage de tout autre médicament. Si <dâux à tr«b doses sont demeunées aaes eOet, il faudra y renoncer eatièrement et recourir à d'autres agents ihérapeutiqtie&.
Le campltre est aussi un palliatif, c'est-à-dire, il ne sert .qu'à dissiper l'accès, sans être apte à combattre l'easemble des symptômes. Je ne l'ai trouvé indiqué que âtKsi' asthme humide chez les sujets en proie k une grande surexcltatipu nerveuse ; it m'a aussi procuré des résultats prompts et avantageux dans les cas où Taccumulation de mucosités dans le larynx et dans les bronches menaçait de suCTocation ; l'anxiété du patient se trahissait par des mouvements de ta main qu'il portait oontiouetlement sur le cou, et par les contorsions spasmodiques des muscles de ta face.
Dans ces accidents asthmatiques avec angoisse et impossibilité de faire des inspirations profondes, tabacum, première ou deuxième dilution, tous les quarts d'heure, du bien Sous forme de fumée chez les sujets qui n'ont pas ^habitude de fumer, s'est montré très-utile. 11 est bien JlTacé dans les paroxysmes de l'asthme organique,
' (l) Voyez Tesle, Manuel pratique du magnétisme animal, 3* édit,. Hrw, tkw, iB-lS.
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humide , dépendant de la sténose du cœur gauche. Ici se rangent encore ipecacuanha, pulsatUlay ignatUt-, nux, canbra, colehicum, digitalis , arseaicum , tartarue emeticus,
CHAPITRE IV
ASrniHE DE MILLAR, ASTHME LARYNGÉ, SPASME DE LA GLOTTE
{Aslkma MUlari. asthma laryngeum , spasmus glottîdts).
Ces deuï dernières dénominations appartienneut plutôt à Vasthme tkynùque qu'à celui de Millar ; cependant les [rfiénomènes caractéristiques de l'une et del'autre de ces afiiections sont tellement obscurs, qu'il est impossible d'établir entre elles une délimitation bien tranchée. Le traitement est le même pour l'une et pour l'autre forme d'asthme.
Le signe palhognomonique de Vasihme laryngé est une suspension brusque , bruyante et violente de la respiration ; au bout de quelques minutes l'enfant fait une expiration imitant le chant du coq , et alors tous les accidents cessent complètement.
Le spasme de la glotte s'observe, à un faible degré, sous forme d'essoufflement, chez les enfants irritables, depuis l'âge de neuf mois, et ne se montre d'abord que lorsqu'ils sont vivement excités par des cris , par la colère. Quand la maladie prend du développement, les accès se déclarent ordinairement d'une manière brusque au réveil , ou après une frayeur , im dépit, à la suite de cris, de rires, après un mouvement intempestif de déglutition , un froid, parfois aussi sans cause appréciable , avec des inspirations bruyantes, sifflantes, très-aiguës, analogues au chant du coq, se répétant plusieurs fois avec vivacité, et supprimées aussitôt par la suspension complète de la respiration. L'enfant aspire l'air avec avidité ; il devient pale , livide ;
ASTHHE DB HILLAB, ETC. ft9i
les yeui sortent des orbites ; une suenr froide couvre le front , et le ponls est petit. Cet état dure une à dix minutes , après quoi la respiration se rétablit avec une expiration caractéristique, bruyante, sonore, au milieu de larmes; l'enfant s'endort bientôt, et, à part une certaine lassitude, il se porte bien h son réveil. On ne remarque presque pas d'autres symptômes morbides ; quelquefois cependant un peu de toui ou une légère oppression, trèsrarement des troubles de la digestion , tension du ventre et diarrhée; l'appétit est généralement bon. Les accès sont rares au début , et se déclarent pendant la Duh dans les premières heures du sommeil ; mais ils deTiennent plus fréquents, et peuvent quelquefois môme se renouveler quarante à cinquante fois par jour.
Lorsque l'affection passe à la seconde période (convulsive) , on observe les symptômes suivants : rigidité des muscles, rétraction du pouce, inflexion des articulations des pieds et des mains , opisthotonos ; yeux fixes, dirigés en haut ; selles et urines involontaires, langue pendante hors de la bouche ; battements de cœur irréguliers , intermittents ; froid aux membres , contorsion de la face. Pendant les intervalles, l'enfant est pdie , fatigué, apathique, maussade , faible , agité pendant son sommeil , et se réveille fréquemment en sursaut ; le pouls est accéléré ainsi que la respiration ; les joues sont colorées d'une rougeur circonscrite; la faiblesse générale va en croissant , et la fièvre hectique gagne de plus en plus en intensité.
Les auteurs indiquent comme signes précurseurs : avant l'accès, propension manifeste & faire un mouvement intempestif de déglutition, cris avec expirations très-proIoDgées, ou bien accès de respiration anxieuse et difficile avec intermittence pendant quelques jours, et irritabilité excessive. D'autres citent conmie pro-
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drames : a^UitioD, tressaillement, flatulence, légers ^asmee toniqaes, rAle dans la tracbée-artère.
Diagnostic différeniid, — Beaucoup de médecins regardent ces asthmes comme identiques avec le croup ; ce^ pendant ils en diffèrent par l'absence de toute fièvre peudam lesiatervailes, ainsi que de la toui et de la douleur locale au ferynx ; les accidents cessent souvent complète^ ment pendant plusieurs jours; les accès peuvent se manifestar de prime abord avec une grande iuteù^té'; les symptômes ne s'agg^ravent pas comme dans le croup ; les accidents catarrhaux manquent pendant les paroiyS" mes comme dans les IntervaHes ; i'enfaot se porte Men, sa vcttx n'est pas rauque, et la maladie dure plus longtemps que le croop, etc. — Le spasme de la glotte âé confond raoiDS feciîement avec la coqueluche : le ^êtil point de ressemblance consiste dans l'inspiratloD ' sifflante au début. L'asthme de Millar n'offre pas, comme la coqueluche, ces secousses violentes de toux, qui setérminent par des vomituritions et par des vomissemeàtB ; les paroxysmes de cette dernière se déclarent aussi bien le Jour que la nuit, et elle est toujours -çvêcéàée d'une période catarrhalé^; enfin l'expectoration de mucosités visqueuses est constante, tandis que tous cessymptdnKS manquent dans Pasthme. — La cyanose est toujours liée à des vices organiques congéniaux de l'appareil circtllatoire, qui se trahissent par l'irrégularité constante dfts battements du cœur; les accès de suffocation survieoiïtDt dans les premiers jours de la vie, tandis que l'astbigcf se montre en général dans la période de la première d«Uition ou même plus tard; la cyanose enfin présente- dfi rAle, une cuisson caractéristiques , avec toux violente^
Éliologie. — La maladie s'observe généralement cbes leb enfants de six à dix-huit mois, et plus souvent cheï les gar^ çoDS que chez les filles ; elle est héréditaire et il y a des
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(«railles daç& lesipielles tous les enfaots eo sont atteints. Ce sont ordioairement des sujets délicats, pâles, lyni{Aatiquesi, à diathèse scroluleuse qui se maaifeste par des émpticwsde la tête et de la Tace, porderotorrhéeet par des fODjBemeDts glandulaires. L'opinioD des médecÎDS qui la GqQBidireot comme liée aux pbéneiDènes du développe- Vaval, semble être justifiée par soo apparition pendant la deotitioD ; cependant elle peut être déterminée par d'antres innoeDces, telles que le catarrhe, la bronchite, lecroup, la coquelucbe, les affectioas morbiUeo&es, leâ Oèyres hydrocépbaliques, enfin les refroidissements ei
principalement la saison humide.
Le pronostic est subordonné à l'âge et à la constitution du sujet; plie l'enfant est âgé et robuste, moins il court de danger. U varie aussi suivant les oaases et les oomplications, la durée, la marcbe et la période de la ^laladie. La période convvlsive le rend trèfr-sérienK; il ep^est de mécoe du passage de cet asthme àrfaydrocépbale (Canatatt).
lY^temeHU — Le nombre des médicaments recommandés et employés avec succès contre l'asthme laryngé est très-festreittt. Le aiguë patbogoomooique (voy. plus haut) qui dénote clairement qu'il s'agit ici d'un spasme du larynx, ou mieux de la glotte, facilite le diagnostic ; et le»' remèdes dont nous disposons contre cet état, sont lellenient caractéristiques, qu'il est difficile de se tromper dans le choix dès qu'on en a approfondi l'action.
Sambucas est ici d'une grande importance; il y a déjà trente ans, j'ai guéri avec ce moyen un cas extrêmement grave qui avait résisté pendant huit jours à un traitement allopathique. Voici les symptômes qui l'indiquent : le malade s'éveille brusquement, les yeux et la bouche entr' ouverts, avec étouffement qui le force de se tenir sur son séant ; inspirations courtes, siftiantes, avec
accès de sulTocatioQ întercurreats et mouvemeats désordoDoés des maios ; mains et face enflées et livides ; chaleur sèche générale; soif nulle, pouls irrégulier, petit, intermittent ; l'enfant pleure dès que l'accès se montre. Tous ces symptômes se manifestent principalement après minuit, sems être accompagnés de toux.
11 en est autrement de Yasihme de Millar. Celui-ci trouve son remède dans arseiiicum. Un léger état catarrbal précède ordinairement l'accès , sans qu'on y fasse attention, et l'enfant s'endort tranquillement te soir; mais bientôt ta respiration devient courte, sifflante, jusqu'à ce qu'enfin tespasme complet du larynx éclateavec bruit sifflant et péril imminent de suffocation.
MenymUhes irifoUcUus se place à côté du sureau ; il convient dans les mêmes cas, son action est seulement moins intense et plus passagère. La constrictîon spasmodique delà glotte, avec grands efforts pour respirer, camctérise également le trèfle d'eau.
La pathogénésie de tnoschus parle en faveur de son efficacité dans l'asthme, lorsqu'il s'y joint brusquement une constrictîon spasmodique du larynx, avec perte d'haleine et besoin visible de respirer profondément.
Venui-um n'est pas non plus à dédaigner : il est indiqué par tes accès de constrictîon du larynx, qui vont jusqu'à ta suffocation, avec respiration imperceptible, presque éteinte, pupille dilatée ou yeux saillants hors des orbites.
IgnaliajipecacuatAa,belladonnafpulsatilla.lattrocerams, nux, aconilum, angustura, stramoniwn, calcarea, lycopo~ diwn, phosphorus, etc., méritent d'être pris en codsidéralion dans les différents accès d'angoisse noctames qui se déclarent subitement.
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CHAPITRE V
CAUCHEMAH (Incublis).
Les causes priocipales du caucbemar sont : le décubi- Lus dorsal avec la tête basse, la pression exercée par un estomac surcbargé, et priocipalemeut la pléthore sanguine. Le sujet est plongé dans un demi-sommeil, pendant lequel il conserve assez de conscience pour savoir que l'état dans lequel il se trouve n'est qu'imaginaire, sans cependant avoir la force de volonté suffisante pour s'en tirer ; il ne peut ni se mouvoir, ni se lever, ni appeler au secours. Le caucbemar a lieu ordinairement pendant les premières heures du sommeil; il est précédé le plus souvent de rêves fantastiques, de visions, par exemple d'un animal, d'un revenant approchant du lit et s'asseyant sur la poitrine du malade ; celui-ci y éprouve la sensation d'un poids, de l'oppression, de l'anxiété avec péril de suffocalion.
La durée de l'accès est très-courte, parfois cependant il persiste pendant plusieurs heures, et peut même se reproduire plusieurs fois la même nuit. Le réveil se fait généralement d'une manière brusque; il est suivi de lassitude, quelquefois de sueurs aux parties supérieures du corps, d'un tremblement général, de palpitations de cœur, de maux de tête. Mais tous ces symptômes disparaissent promptement sans laisser de suites fâcheuses.
À part le trouble qu'il apporte au sommeil, le cauchemar n'est pas un état grave ; il ne demande pas l'intervention du médecin , d'autant plus qu'il dépend fréquemment de causes très-passagères ; mais bien souvent, surtout chez les sujets pléthoriques, il tend à devenir habituel par suite du retour fréquent de l'état cooges-
tionnel de la poitrine, qui amène facilement des désorganisations dans le système vasculaire, et alors il faut le combattre par des moyens thérapeutiques. L'abstinence du café, et en général de toute boisson échauffantCt prooure, dans beaucoup de cas, une amélioration sensible, qu'on rend de plus en plus manifeste en administrant nux vomica, qui est dans ces c^ le remède approprié, surtout si l'usage immodéré des boissons échauffantes, alcooliques, ou de fréquentes surcharges d'estomac ont provoqué le cauchemar.
Lorsque le sujet épit>uve, un ou deux jours auparavant, des ébullitions de sang, des bouffées périodiques de chaleur au visage, des battements de cœur fréquents, avec anxiété et agitation, des élooffements, de la chaleur et une soif vive, alors acotùtum est apte à prévenir le mal d'une manière facile et sûre ; et en répétant la dose, qui ne doit pas être trop faible, on parvient & le dissiper promptement.
Opitan est indiqué par les symptômes suivants : somnolence complète, ronflement, râle, bouche et yeux entr*ouvertB, impossibilité de se réveiller, visage exprimant l'angoisse et couvert d'uoe sueur froide; respiration saccadée, spasmodique; parfoisquelques mouvements convulsifs des membres.
Silùxa demande aussi à être employée ; elle a pour caractère le cauchemar avec grande anxiété, comme si un animal velu, pesant, était assis sur la poitrinedu malade, ce qui l'empêche de se mouvoir et de crier ; après minuit, demi-sommeil avec raves d'une foule d'esprits qui veulent s'emparer de lui ; après le réveil, impossibilité de remuer, sueurs avec grande anxiété et battements de cœur; ensuite disposition craintive très- prononcée.
Le choix pourrait encore porter sur d'autres remèdes, tels quep^$atUlat bryomaj belhdonna, amium, guajacum.
■A'Oog le
CàTàftBÏnf^^FVbCAM. U^i
ignatia, nitrum, sidj^wr, ammôttmmcarbotéeum; ce der^ nier, quand le cauchemar survleutdans l'état de Teille; guajacum, pfeodant le décubitue dorsAl. Oo dit que ciiaUtbaris correspond au cauchemar qui se déclare & mi&uit ; reste à savoir si l'expérieDce confirmera cette assertion^
CHAPITRE VI
CATABABB SUFFOCANT (Catart^tus mfPfcatwus) .
Ce catarrhe appartient, il est vrai, aux- mahwliea éitpiËs, puisqu'il a'e&t qu^tine' variété de lé. bitmehite capiitahv aiguë ou de la fausse pneumonie: oéaDinoins j'ai cru devoir le^rotCacher aux accidents asthmatiquesavec lee~ ^uels il présente la plue grande ressemblance, uoe fois qi|MI est armé Â sa dernière période. Lors même qu6 tesiSfmptôtiïesde la broDchite out duré pendant quelque temps, ils ne méritent le nom de catarrhe sufib" eant que "lorsque l'accumulation mortùde de mncosiAéa dans les bronches provoque une grande anxiété avec menace' de sufTocatiou, ce qui détermine enfio la eyanose aiguB, et alors la mort arrive par suffocation aveo'un râlei muqueux qu'on peut entendre de très-loin. Quelquefois cet état se déclare subitement après des pr*droiihes insignifiants eu apparence, tels qu'un coryza ou on catarrhe brondiique léger. Quelle que soit la manière dont se- manifeste cette sécrétion muqueuse, abondante, mdtue quand elle forme l'élément principal de la maladia; le catarrhe suffocant ne peut pas s'établir sans qu'une irritation spasmodique de l'appareil respiratoire vienne s'y Joindre, et constituer ainsi le caractère véritable du portraitdela maladie. — llarriveparfois dans cet état spasmodique quele malade peut, après un accès très-violent, rendre avec de grands efforts, par des vomissements, des
II
matières séreuses, albumiDeuses on muqueuses, transparentes, abondantes, et alors la respiration el la circulation deviennent aussitôt un peu plus libres; cependant le malade peut sutcomber pendant l'accès. — L'ausculta tion nous fait reconnaître la présence d'une quantité plus ou moins grande de liquide dans toutes les ramifications bronchiques et dans la plus grande partie de la poitrine. Souvent il n'eiiste aucune trace de fièvre. Les accès se reproduisent à des intervalles plus ou moins rapprochés; l'œdème des poumons peut survenir et accélérer alors l'issue fatale. La maladie se termine souvent en quelques heures ou en quelques jours.
Traitement. — Tpecacuanka,coffea,camphora, sambucus, ckamomilla, pulsatilla, conviennent toujours au début ; ils empêchent même le mal de se développer et d'arriver à son plus haut degré.
Chamomilla se recommande principalement chez les enfants, quand l'invasion du catarrhe suffocant s'annonce par une titillation continuelle du larynx, qui excite la toux, par un râle dans le larynx et dans la poitrine, quelquefois avec maux de tête et tranchées.
Camphora, 1" à 3°, correspond le mieux à l'oppression de poitrine suffocante, avec accumulation énorme de mucosités dans les voies aériennes, et respiration haletante.
ïpecacuanha, à doses souvent répétées et à une dilution moyenne, est incontestablement un des remèdes les plus importants, surtout s'il y a efforts inutiles de vomir et qu'un catarrhe avec expectoration muqueuse abondante ait précédé pendant quelque temps le catarrhe suffocant : ce dernier éclate avec roidissement du corps et lividité de la face.
Lorsque l'affection fait des progrès et qu'aucun des remèdes sus-mentioonés ne peut plus en enrayer la
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marche, ou bieo dans les cas ou le catarrhe saffocaot se déclare sabitement, duI remède n'est plis salutaire que anenicum. Parfois les symptômes coDccunitants demandent de préférence beUàdotma, china ou varatrum.
Si, pendant l'iDspiratioD, on perçoit distlDctement un rhoQchus et un râle muqueux dans la profondeur de la poitrine, des eObrts aniieux de celle-ci pour se débarrasser de l'irritation ; que la toux soit creuse, râlante, et que le malade n'ait pas ta force d'expectorer les mucosités amassées dans les ramifications des bronches, on peut alors conclure avec une grande probabilité que la paralysie des poumons est imminente. Celle-ci dépend d'une part du spasme, de l'autre, de rabolition partielle de l'action nerveuse et de la force vitale ; elle s'observe ordinairement chez les enfants et chez les vieillards.
Tartarus emeticus. 1" ou 2°, k doses répétées, correspond souvent à cet état.
Chez les vieillards je conseillerai dans ces cas d'administrer d'abord l'alcool camphré, par gouttes, toutes les cinq à dix minutes, et de prescrire ensuite baryta carbonica, cette panacée de la vieillesse.
CHAPITRE VII
ANGINE DE POITRINE {Àngina pcctoris) ,
Signes pathognommiques. — Apparition brusque d'une douleur caractéristique très-violente à la région du cœur, derrière le sternum ; cette douleur revient par accès et s'étend aux parties voisines, à la poitrine, au cou, au bras, au diaphragme. Le malade éprouve une sensation de faiblesse et d'étourdissemeot dans la tête, comme s'il allait s'évanouir; il est comme anéanti, il est forcé de s'arrêter et de s'accrocher aux corps solides
environnants qui peuvent loi présenter un point d'appui.
Le paroxysme se déclare souvent sans prodromes, et c^est là un caractère essentiel de la maladie ; quelquefois il est précédé d'abattement, d'agitation, de paudiculations, d'obnubilation.
La douleur névralgique a cela de caractéristique qu'elle est toujours associée &la sensation de faiblesse etd'étourdissement qui peut dégénérer en syncope, et à une angoisse mortelle. La douleur elle-même se manifeste de diiTérentes manières : il y a pression, constriction, ou distension du cœur comme s'il allait se rompre, ou sensation comme si le cœur s'arrêtait : ou bien la douleur est incisive, comme si la poitrine était dilacérée. Le malade se sent soulagé quand il se repose et qu'il appuie la poitrine contre un corps solide. La respiration est suspendue en apparence, le malade croit suffoquer et ne peut proférer aucune parole. Les battements du cœur sont rarement tumuUueuï, mais plutôt irréguliers, intermittents; le pools est généralement petit, ftiible, un peu accéléré, souvent irrégulier ; d'autres fois dur, plein, régulier et même ralenti : signes qui se lient tous k une maladie organique du cœur. Pendant l'accès, la face est ordinairement froide, pâle, couverte d'une sueur froide; les traits sont affaissés, convulsés; le malade tombe en défaillance; cependant le plus souvent il conserve sa connaissance pendant toute la durée du paroxysme.
Celui-ci dure d'abord quelques minutes, ensuite sa durée se prolonge, mais il est moins violent; le spasme diminue au milieu de renvois et de sueurs qui soulagent ; la sortie des flatuosités se fait rarement; quelquefois il y a des vomissements avec toux, suivie d'expectoration. Au début, les accès se reproduisent à des intervalles assez longs, souvent au bout de quelques années seulement: plus tard ils sont provoqués par les moindres
ANGINE IXE rOlTBINE. 501
causes, par exemple par les exercices violeots du corps, comme de marcher contre le rent, de gravir uoe montagne ; par la toux, les coDversalioQS, tes bâillements, les écarts de régime, les émotions morales, les efforts intellectuels, etc.
Caractères anatomiques. — On trouve ordinairement, à l'ouverture des cadavres, des lésions organiquesdu cœur ou des gros vaisseaux, surtout de l'aorte. Les vices organiques que l'on observe le plus fréquemment, sont : la dilatation des ventricules; les ossiBcatioos de l'aorte, des artères coronaires et des valvules ; l'hypertrophie du cœur, l'inflammation et la tuméfaction du médiastin ; l'accumulation de graisse sur le péricarde, sur le cœur, et dans le médiaslin; les osslûcations des cartilages costaux; l'adhérence du cœur avec le péricarde ; la dilatation variqueuse des veines du coaur; TaiTection pulmonaire, rb;drothorax, etc.
Cautea. — L'angine de poitrine s'observe rarement avec un caractère de gravité, avant l'Age de cinquante ans i les cas légers se rencontrent avant cet âge ; les hommes en sont plus fréquemment affectés que le» femmes. Les antres causes sont : la goutte anomale, l'hystérie, l'hypocondrie, l'oisiveté, l'ivresse, le manque d'exercice, la dyspepsie chronique, les soucis, les émotions morales, etc.
L'angine de poitrine peut cependant se déclarer sans qu'il y ait une altération organique et sans aucune autre cause appréciable, ce qui prouve que les diverses lésions anatomiques n'en sont pas les causes déterminantes, mais qu'elles peuvent bien l'aggraver et la rendre incurable. Elle est donc une affection purement dynamique des nerls du cœur. L'absence de tout changement dans la structure des n^fs a porté les partisans de l'école anatomo-patbologique moderne à émettre une
r..nli'r..,-v, Cookie
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opinEoa contraire; mais ils n'oDt riea gagné à substituer la matière, les altérations physiques, la crase du saog, etc., à l'ancienne théorie de ta force vitale, de l'influence nerveuse. Us ignorent qu'un esprit investigateur peut fort bien approfondir le mécanisme du microcosme, mais que l'agent vivifiant est et sera toujours Un problème impossible à résoudre.
Marche et terminaisons. — La durée de cette afliectlon est indéterminée : elle varie depuis quelques jours jusqu'à dix et vingt ans. Sa terminaison la plus fréquente est la mort, ordinairement subite dans le cours d'une attaque, parfois lente, et amenée par les progrès du mal. Les guériscms sont extrêmement rares. Quelquefois l'angine de poitritie se déclare alternativement avec la goutte ; dans ces cas il survient de l'œdème aux pieds, des soeurs et des urines abondantes, parfois un érysipèle aux pieds, qui dégage la poitrine. Elle peut aossl alterner avec d'antres accidents uerveux, tels que la ' gastralgie, l*ischias, la Céphalalgie, et passer à une affecUon Wganîque du cœur, à des cachexies, à fhydroplsie; mais le pïm souvent le malade succombe avant que les attaques puissent entraîner des suites semblables. ■
Le pronostic est en générai f&cheux, surtout dans les cas anciens quand l'angine est associée à des désorganisations, que les attaques sont violentes et se succèdent avec Une très-grande rapidité, qu'elles sont provoquées par des causes insignifiantes, et enfin quand elles sont tellement rapprochées les unes des autres qu'il n'y a plus d'intervalle. Il est plus favorable lorsque la ma> ladie se rattache à la goutte, à l'hystérie, Àrirritathm spinale, quand les paroxyunes sont moins fréquents et: moins intenses, et en général chez les sujete qui ne tout pas d'un âge trop avancé.
Traitement. ~- 11 fout écarter pendeuit l'accès tout ob-
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jet qui pourrait entraver le cours du sang, tels que 1^ véleiueuts trop justes, etc. Ou a recours aux excitants autagoDÏstes : maouluves et pédUuves chauds, frictioDS sur la peau avec de la flaoelle, cataplasmes chauds, awgoétisme aoiinal. L'expérience aous apprendra si les a&persions, les aCTusions et les fomentations froides sur la poitrine peuvent être employées avec avantage.
Arsenicwn convient non moins aux paroxysmes qu'à la totalité de la maladie, pourvu toutefois qu'il n'existe aucune lésion organique trop grave du cœur et des gros vaisseaux, ni d'autres désorganisations notables. 11 est parfaitement indiqué dans les circonstances suivantes : le malade ne respire que très-faihlement, la poitrine penchée en avant; le plus petit mouvement provoqi» ua manque d'haleine, des élancements pressiË dans la. région du cœur, avec anxiété et syncc^ ; la suspension de la respiration se déclare au. moment où il se couche, et elle tarde alors quelque temps à revenir à l'état oormal;. enfin l'attaque se répète quand il se retourne dans son lit En un mot, je regarde l'arsenic comme le remède souverain dans cette affection, surtout quand elle est d'origine dynamique ; la présence de défiorgani&ations graves rend, au contraire, son action douteuse.
Parmi les autres moyens qui peuvent être utiles dans l'angine de poitrine, tjUgtiaiis mérite la première place. Elle est indiquée par l'accéléralioo des fonctions du cœur avec ralentissement du pouls, de même que par les douleurs spasmodiques, tractives-tensives dans le c6té gauche du thorax et le sternum, s'étendaut vers la nuque et l'épaule, avec angoisse mortelle. Enfin, la digital convient encore lorsque l'angine se déclare sans symptômes précurseurs.
En parlant de Pasthme de Millar, j'ai signalé la vertu cnrative desom^ucus; le commençant en homœopathie
saura facilement suppléer à ce qui manque aux détails que j'ai fouruis, en tiorisuItaBt les sources elles-mêmes.
Angustura semble trouver sou application dans les angines légères, caractérisées par un mouvement contitméi deJa poitrine, qiri devient iosuppmlable quand )e malade se reiBue,-qu'il monte un escalier. Ce mou^'e" ment est asaocié à des battements de cœur avec angoisse',' à des secousses sécantes au sternum et au dos, ou à dee secousses douloureuses dans la région du cœur.
LactMca virosa, dont j'ai fait ressortir les avaif tages dans les accidents asthmatiques, correspond prioù dpalenient aux laQcioations serrantes dans te o6té gascfae de la poiuine, s'étendant à l'omoplate, avec dp-* pression excessire de toute la poitrine.
Eu égard aux symptômes concomitants, veratrum aîbmn est d'un bon secours quand le malade se plaint surtoat d^vne douleur contractive, serrante, périodique, dans le c6té gauohe de la poitrinet ou bien d'une douleur la* eisive avec grande angoisse du cœur, suivie de manque d'haleine et se propageant même à l'épaale. ' '-
Aaaa fmitda et sepia méritent aussi attentidRi
Aeonitum, à doses répétées, a pu dans plusieurs otti coup»* l'accès ou au moins en modérer la violence. On pourra encore atteindre ce but avec ipecacuanhat snrteut quand des efforts de vomir inutiles se font pendant l'attaque.
Belladonna, china, spon^a, iodium^ mercumts, ^tc, se recommandent comme intercurrents, suivant l'indica* tioD fournie par tes symptômes.
Gomme on le voit, la thérapeutique de l'angine de piritrioe est encore fort incomplète.
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HTSTÉRiB {Hystertaf Asthma tUeii).
L'hyttérie «et aoe das maladies les plus r^pamliies.et tes plus fréquentes; elle résuane, pour ainsi' dire, toutes les autres affecUous uerveusea. « Non eat monbua tmaa^ dit Fr. Hoffmann, led potiue cohors morborum. » C'est en s'associaot À la plupart des maladies des femmes qu'elle se présente sous les formes les plus variées et rend ainsi le diagnostic trè8>dji&cile(l}. Gepeadsnt.elile a pour caractère la variabilité des phéoomèDca. ûeoxtci paraissent avec uae grande violence, sans cause appré-^ ciable, et disparaissent avec la <mème raiùdité ; ils pas^ s^t égaleokent très-vite à une autre forme de maladie qui, h son tour, disparaît subitement.
Je passerai Dutiutenant h la descriptioades diffléraiÉCo formes de l'hystérie et de.toutee qui s'y nai^rte 4 pour k disposition des matières, je me suis oonJormé aux idées de Schœnleiu et de CanstatU
Phéaotnènea pt^Mqatt. -^ Grande irritahiUté psychiqae,faiuxMur changeante, en général, mélancolie, aaiDur de la solitude, timidité, tristesse ou gaieté sas» motif, préoccupation continuelle de soi-même, maladies simor lées ; yeux langoureux, humides, presque éteints ; suif* excitation nerveuse, idiosyncrasie.
Vaitaqae hystérique est précédée d'un malaise général, de tristesse ou de gaieté folle, de loquacité, d'aogoisse, de mouvements convulsifs et de douleurs dans les membireft, de soupirs et de bAillements, d'envies fréquentes d'uriner: l'urioe est pâle, aquense. Roulement dans le ventre d'une boule, qui de l'bypogastre gauche remonte dans la région épigastrique, et produit des vomituritions
(1) BlbUoIhégve dumédecinpraticien,Pwis,iBU. l.Il.p. «Seliuir.
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et des vomissements, ou bien détermine la coostriction du larynx. L'attaque elle-même est caractérisée par des convulsions plus ou moins violentes ; les malades se frappent la poitrine à coups redoublés; elles bondissent avec uDe violence tellement effrayante, qu'il fout quelquefois plusieurs personnes pour les contenir. OrdiDaiP»ment elles ne perdent pas tout à fait connaissance; ^es poussent des cris aigus ou un cri fort singulier, qu'on a comparé au hurlement des loups, des rires immodérés, un hoquet spasmodlque. Pendant la rémissl<Hi, on observe de l'épuisement, du sommeil, du délire* ou Men un état d'extase ou de somnambulisme ; mais les convia sions reparaissent bientfit, et ces alternatives peuvent se succéder plusieurs fois, toutes les trois à quatre minutes. L'attaque peut même se prolonger pendant plusieurs jours, et alors elle se termine souvent par l'asphyxist-le coma,led^gement de vents inodores par la bouche; ou bien au milieu de larmes abondantes, de hoquets, d'^ clats de rire immodérés, d'une augmentation de la sécrétion des organes génitaux et de rexcrétion d'urines aqueuses. Le pouls est, pendant l'accès, petit, serré; la face pâle, les membres froids; les malades ressentent une grande fatigue après le paroxysme, le pouls se relève insensiblement, et la peau reprend sa température bmv mate.
C'est là la forme la plus ordinaire des c<»ivulsions hystériques ; portée à un haut degré, cette névrose peut dégénérer en chorée, en tétanos, en catalepsie, et même en épilepsie avec perte de connaissance. Gesi^taques se déclarent souvent sans cause appréciable, quelquefois cependant elles sont déterminées par des émotions morales, par des écarts de régime. Elles sont souvent très-légères et reviennent périodiquement, toutes les semaines, tous les mois, et deviennent plus fréquentes et plus
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violentes k mesure que la femme avance en âgé; malgré cela, les malades ont toutes les apparences d'une santé parfaite.
Caractères anatomi^tes. ~~ Les altérations organiques qu'on a trouvées dans les cadavres des femmes hystériques sont dues plotdt k des affections consécutives qu'à rhystérie elle-même.
Quant à la nature de la maladie, pluùeurs auteurs l'attribuent au désaccord et i l'exaltation de la sm^bilité organique du système nerveux, qui provoquent les hallucinations les plus variées. Celles-ci ne sont nen autre qne des symptômes caractéristiques de la maladie ellemême, propres à nous indiquer tes spécifiques.
Causes. — D'après Ganstatt, l'hystérie est l'hypocondrie des femmes ; l'hypocondrie, l'hystérie des hommes. Neumann l'explique par an excès, une exaltation mor- Mde de la nature de la femme, déterminant des relations anormales du système nerveux avec les organes, ainsi qu'avec le -monde extérieur. Cette opiniim ne manque pas de fondement, mais elle n'a aucune valeur pour la pratique. Ce qu'il y a de certain, c'est que l'irritation nerveuse, qui est beaucoup plus grande chez les femmes, rend Thystérie bien plus fréquente que l'hypocondrie; c'est pourqum on l'observe même chez les jeunes filles de douze à treize ans, tandis que l'hypocondrie ne se déclare ordinairement que vers le milieu de la vie. Elle àff^ecte de préférence les sujets faibles, chlorotiques ; ce[ieadant elle peut aussi atteindre les filles et les femmes pléthoriques, A la fleur de l'Age. Pins le sujet est délicat et impressionnable, plus les moindres causes , peuvent la déterminer. La mauvaise direction dondée A l'esprit par une éducation énervante, l'éveil prématuré des passions, les désirs vénériens trèsvifs et non satisfaîts, la vie sédentaire, le manque d'exer-'
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dœ en plein air, le sommeil trop prolongé* les traroux de l'esprit, les lectures obscènes, etc., contribuent beaucoup au développemeut de l'hystérie. Dans la plupart des cas, le point de départ de tous les phénomènes hystériques existe dans les organes génitaux.
Cette maladie est très-commune chez les jeunes Teuves» chez les femmes stériles et chez celles dont la menstruation est irréguliëre et douloureuse; la grossesse peut suspendre les attaques et même quelquefois les faire disparaître entièrement. L'espérance déçue, l'amour contrarié, l'impuissancedu mari; la continence forcée.subite chez les femmes publiques, les accouchements fréquents et trèfrrapprochés chez les femmes jeunes encore, les hémorrhagies, les flueurs blanches chroniques, l'allaitement trop prolongé; l'abus des saignées, des laxatifs; les digestims pénibles, la constipation, les écarts de régime; l'abus du thé, du café; les mfiiadies épuisantes, et principalement la fièvre intermittente et le typhus abdominal, les vives émotions morales, la colère, la jalousie, etc., sont également des causes prédisposantes.
Terminaisoas. — L'hystérie se change assez souvait en épilepsie, en somnambulisme et en maladies meotalea, parfois même en paralysies partielles.
Le pronostic de celte affection est sérieux, parce que sa guérison est longue, à moins que des circonstances tout h fait fortuites ne viennent en aide au traitement. Neumann pense que les cas les plus opiniâtres sont ceux qui dépendent de Taction combinée des passions vives et d'une menstruation irr^ulière, peu abondante, qui a précédé de longtemps l'invasion de la maladie. Quand elle passe à l' épilepsie, on observe des syncopes prolongées, une grande gène de la respiration, la perte des sens et du sentiment, l'écume à la bouche pendant l'attaque. Les accès hystériques qui se déclarent pendant la
■A'Oog le
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fpossease, peurent facilemeot provoquer l'aTt^temoit; es 90Dt tout aussi graves peudaut les couches, attendu que, par lasuppression des lochies et du tait, ils déterminait facilement la manie et l'épuisement.
lYaitement. — «Le traitement de l'hystérie, dit Scbœnleûi, est une tâche des plus pénibles : le diagnostic est souvent difficile à établir, la maladie est lente à disparaître; enfin, la patience du médecin est mise à de rudes épreuves, forcé qu'il est, même dans les cas qui ne présentent aucune gravité, d'écouter avec les marques du . plus vif intérêt, les mêmes doléances, les mêmes récits de souffrances plus ou moins imaginaires. »
Tel est le caractère polymorphe de cette névrose, que presque tous les médicaments homœopathiqnes ont pu être employés contre elle et procurer quelque soulagement; car, outre les accidents hystériques, on peut encore considérer comme formes de cette affection, nn certain nombre des maladies dont il a été question précédemment.
L'hystérie n'ayant point de symptômes fixes, on ne peut assigner aucun traitement général contre elle, puisque les moyens à employer doivent varier suivant le cas individuel. Cependant je vais en indiquer quelques-uns dont il sera facile de faire usage quand l'occasion se prés<eatera, en se laissant toutefois guider par l'analogie des symptômes.
Les désordres nerveux sont souvent le meilleur indice du médicament dont on doit faire choii^ cependant il ne faut pas se contenter d'eux seulement, car les affections et les douleurs du corps méritent aussi d'être prises en considération.
Nux moschaia est un remède souverain dans les attaques hystériques, et correspond particulièrement aux convulsions et aux accès de faibl^se. Elle convientcbez
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les femmes, eu égard à i'humeur inconstante, tautAt gùe, tantôt sérieuse, et principalement chez celtes qui, avant l'accès, éprouvent, après le moindre effort, de la lassitude avec besoin de se coucher et envie de dormir, avec ruimassemeot dans le corps et disposition i s'évanoair. £lle sera aussi toujours utile quand la maladie s'est développée après une fièvre intermittente ou après uo typhus abdominal occasionné par une irritation spinale, ainsi que dans le cas où elle se rattache à des troubles des oignes génitaux, au retard ou au trop peu d'abondance du flux menstruel, ou même lorsque son apparition est précédée de maux de reins, semblables à ceux que produirait la sortie d'un morceau de bois placé en travers, avec maux de tête, lassitude, pression k l'estomac avec écoulement d'eau, douleur au foie, enfin quand le sang est épais, foncé, après un écoulement leucorrhéique qui s'est fait à l'époque des règles.
Valeriana mérite attention quand il existe une surexcitation nerveuse avec sentiment de grande lassitude et surimpressioonabilité des sens, peur et désespoir. Au Heu de la boule hystérique, elle compte parmi ses symptômes la sensation de chaleur remontant subitement de l'épigastre, avec anxiété, à laquelle se joignent des nausées, des envies de vomir qui partent de l'ombilic et s'étendent au pharynx, ainsi que ta sensation comme si un fil descendait du pharynx, avec afflux abondant de salive et vomissements.
C'est en vue de l'idiosyncrasie des femmes hystériques, qui préfèrent souvent l'odeur d'une plume grillée aux parfums de la violette, qu'on a vanté les bons effets de viola odorata. Peut-être serait-elle indiquée par les larmes continuelles sans motif, et, en général, par l'bumeur hystérique, par les symptômes de la poitrine, tels qu'oppression avec douleur, respiration difficile et expira-
tûm douloureuse, avec angoisse et fortB battements du cœur.
Plusieurs homœopatfaea recommandent $ecale œrntffuni. En général, les accès spaunodiques caractéristiques, les spasmes cloniques et toniques, enfin, les symptômes psycMques et cérébraux engageraient à y recourir; mais il faut avant tout bien saisir les caractères généraux de ce moyen, si Ton veut réussir dans le choix.
AuTwn. La surimpressionnabilité de tous les sens, la sensibilité excessive h la moindre douleur, même en y pensant seulement, te mécontentement de tout, l'humeur caractéristique, telle que mélancolie religieuse, affliction causée par un sort contraire que le malade s^est attiré par sa propre faute, grande angoisse, anxiété surtout au cœur, authropophobie avec timidité, semblent en effet indiquer l'or. Je n'oserai cependant pas affirmer qu'il soit toujours efficace contre les accidents hystériques.
PuttatiUa se place à côté de l'or, bien qu'elle en diffère essentiellement par son caractère principal. Elle se meut, sans en jamais sortir, dans la sphère de la sensibilité, de l'excitabilité ; en conséquence elle s'emploie presque toujours avec un avantage marqué dans l'hypocondrie des femmes et chez tes sujets qui tiennent de la femme par leur organisation, rarement dans t'hystérie des hommes *, tandis que l'or convient à toutes les constitutions, à tous les tempéraments, etc. , dans l'hystérie comme dans l'hypocondrie. La pulsatille répond incontestablement aux paroxysmes hystériques proprement dits, pourvu toutefois que les symptômes coïncident avec elle. Scbœnlein la recommande, à des doses aussi faibles que possible, comme un des remèdes les plus importants dans les hystéries en général et particulièrement dans celles de l'utérus (Voy. plus loin, Formes locales derhystérie,p.518etsuiv.),surtoutdansle3fornies
af»MÎ^A vailuxioenfltriKipeaibondaat, et Bocoupa^^ gnées de douleurs nerveuses violentes: il a seul«mem oublié d'iiidf<iu«rla sedrite <»ù' il k puieé «me fadlcalion, aiDsi queorileiie i'extrait de. noix wamqne dont il conseille TiHaQi k la doie de 4 & n <fc grain. Cette niÀdication est, du reste, pso goûtée des allopathes.
On sait que Ttsiosdms est un moyen pr^ieux et indis^ pensable dnn le traitement des accidents nerTeoi et hys- ■târiquee, sao» pourtant leur convenir À tous. Il est indiqué p9r les signes suivants qui annoncent en même temps qu'il peut, employé aUernativement avec d'autres substtmces, éU'e opposé auesj i la totalité de Itiystérie et même la guérir. Les femmes hystériques accusent souvent des souffrances atroces, sans pouvoir indiquer le sége du mal ; quand on les interroge, elles ressentent ces douleurs plus vivement et se plaignent, les larmes aux yeux, d'un abattement général avec sentiment de.mataise qui va Jusqu'à la syncope. Le musc fait disparaUre les accès spasmodiques qui tiennent à l'hystérie, et dont las symptômes caractéristiques sont : congestions vers la tête, se déclarant brusquement, avec fixité du regard et spasmes dans la bouche, parole précipitée et confuse; ensuite, p&Ieur mortelle avec sueurs (ibondantes sur toute la tète ; ou bien: fixité du regard avec pâleur de la face, pesanteur de la tête, pressicm & la nuque, froid du corps, nausées ; puis tout à coup ob> acurcissement de la vue, resserrement des pupilles, perte de l'équilibre , avec raideur et extension de la main droite et des doigts ; perte subite des sens, avec pression légère sur le vertex et grande aoxlété, palpitations de cœur, et céphalalgie stupéfiante comme par un clou qu'on aurait eof<Hicé dans le cerveau ; oppression par tout l'estomac eti r^igastre, avec anxiété; forte exaltation de l'appétit vénérien, aveccbatouillementinsupportabledans les
parties ; ccmstnctioo daiB le krynz, ipii coupe In respixatioa.
Gaobserre souvent efaezlea fiUnnou mariées des accès etdes ^asmes hystériques doot les sfmptdmescofncîdeDt parfaitemeat aireceeux de ommim, La sph^e sexuelle est te point de départ de la plupart de ces souOVaiices : la malade accuse uu prurit violeat dans les parties génitales externes et intentes, avec douleur comme si l'utéms était poussé en bas ; les menstrues sont supprimées ou bien trop faibles ; il existe presque toujours une leucorrhée corrosive, brûlante, avec douleurs contractives fk^quentes dans le ventre, simulant celles de renfantemeut. Un des symptômes caractéristiques est le sentiment de pres^qn dans la gorge , commençant au creux de l'estomac, comme si uo corps rond allait remonter. La mauvaise humeur et ta morosité prédominent chez la molade, elle est mécontente d'elle-même et de tout son entourage ; il se déclare des accès nerveux ; ainsi, quaind elle est seule, elle éprouve une forte envie de pleurer jusqu*à pousser des sanglots, puis des éblouissemeots qui la forcent de se cramponner k un objet solide pour ne pas tomber, ensuite une lassitude extrême dans les menibres et une céphalalgie sourde ; ou bien : elle ressent une grande fatigue et un frissonnement qui Tobligent de se coucher, avec céphalalgie et forts battements de cœur, douleur à chaque pulsation, comme si un couteau était enfoncé dans l'occiput, avec battements de cœur tantôt forts, tantôt accélérés, tantôt irréguliers.
Cocculua est un moyen d'une haute portée quand, en dehors des autres symptômes auxquels il répond, les malades accusent des hoquets fréquents sans constriction suETocanle dans la gorge, avec gêne de la respiration et chatouillement qui provoque la toux; quand le flux
meastruel, après ud long i^tard, paraît svec ooliqne& ^asmodiques, aDxiété, gêne de la respiration, crampes de poitrine, aoeès de naosées jusqu'à la défaillance, et mouvements convulsifs des membres.
Il est très-diEGcUe de choisir des médicaments aptes & combattre im symptôme isolé ou une attaque périodique, qui n'est ordinairement que la manifestation d'une affection générale, sans envisager en même temps celleci. Depuis longtemps, j'ai renoncé à l'idée de gaérir de cette manière les attaques d'bystérie, et je conseille à mes jeones confrères de s'en tenir de préférence anx agents thérapeutiques qui correspondent k Thystérie en général.
Beaucoup de sujets hystériques semblent être doués d'une sorte de faculté intuitive qui leur permet de deviner, sans en avoir nettementcooscience,etcomme parinstinct, certainsmoyensquipeuventleurêtresalutaires; ainsi, par exemple, ils mettentbeaucoupde sel dans leurs aliments ; ils avalent de la craie, de la chaux, et boivent du vinaigre. On peut, je pense, expliquer de la même manière les idlosyncrasies qui leur font trouver tant de charme dans l'odeur del'assafœUda, du musc, etcQuoi qu'il en soit, il est néanmoins certain que c'est précisément cet appétit pour des choses extraordinaires qui fournit les meilleurs indices pour le choix du remède approprié, comme il est facile de s'en convaincre en comparant les symptômes de la maladie avec ceux de nairum muriaticttm. Je ne prétends pas pour cela que ce moyen ne doive être employé, somme moyen curatif, que dans les cas où les malades éprouvent un vif désir de manger des aliments très-salés ; il se recommande, au contraire, de lui-même par ta grande richesse de symptômes, dont un grand nombre réunisensemblecorrespondentauxnuances les plus variées de l'hystérie; aussi l'expérience n'a-t-elie pas tardé &
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coDfînner son efficacité. Je signalerai surtout parmi les accidents nerveux : le retour de l'accès plusiean fois par jour, sa disparition aussitôt que des sueurs se déclarent ; la pAleur mortelle de la face et la feiblesse générale ; en outre, la sensation tractire, comme dans l'épilepsie utérine, depuis l'aisselle gauche juaqu'i la tâte, avec pression dans les tempes, comme si la tète allait éclater, et s'accompagnant de douleur au cerveau qui est, pour ainsi dire, mis au vif et contus, de nausées continues, comme venant de l'estomac, avec besoin de rester couché, de frissons et de chaleur à la face. Il est de plus indiqué par la laiblesse générale et les fréquents accès d'évanoaissement, l'engourdissement et la torpeur des membres, le sommeil léger avec rêves effrayants et fantastiques, le sonutembulisme ; l'humeur chagrine et soucieuBe, la ûistesse mélancolique avec larmes, l'indécision, l'irréflexion et le distraction, la brusque disparition des maux de tête associés à des nausées, le clou hystérique dans le côté gauche de la tête ; enfin les règles toujours retardées et de plus en plus faibles.
Bien que les auteurs homœopatbes ne fassent pas mention de calcarea carbonica dans les accidents hystériques, il n'en est pas moins d'un excellent effet quand les fonctions sexuelles sont perverties et que les spasmes hystériques se rapprochent tellement de l'épilepsie, qu'il devient souvent impossible d'établir une démarcation bien tranchée entre ces divers états morbides. Au premier abord, le carbonate de chaux ne répond pas au portrait général de l'hystérie ; cependant il fournit d'autres groupes de symptômes, tels que la migraine, etc. . qu'on ne saurait comparer qu'à une forme hystérique.
Assa fœlida se prescrit avec un grand avantage dans beaucoup d'espèces d'hystérie, mais elle convient surtout aux accès dans lesquels la boule hystérique se carac-
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tériiB fortenœnt par les signes suivants : presskm â l'-Qeiopbâget avec resfierremeDt du col, déterniioée quel-? qoefois par la seosatioD d'un corps montant, qui force A fiùre des efforts fréquents de déglutition; cette pressiaa paît généralement de l'estomac et s'étend k l'œsophage, a.-rac sMisation d'un cwp» étranger qui remoaterail, avec nausées, sentiment de plénitude au creux de l'esté^ nacttt compression dans le ventre.
Sepia, dont l'efficacité est si grande cbez les femmeSj est particulièrement indiquée chez les sujets faibles, à la peau délicate, sensible, qui sont le plus exposés à cette sffeottoiii Le suc de la sepia est aussi apte k aDéantirles causes déterminantes. Voici surtout les symptômes qui en réclament l'emploi : sensation de froid entre leftomo- {tlates, puis froid par tout le corps ; ensuite crampe de ptntrine jusqu'à la suETocation pendant quelques mifiules, suivie de convuteions clooiques de la jambe dr^te, avec tressailleuMot de ce membre ainsi que du. bras droit; enfin tremblement dans les jambes. Ce qui est également particulier aux accès hystériques, c'eat le sommeil de la nuit troublé et interrompu soit fnr de £r^ quents accès d'angoisse, soit par une défaillance subitç, avec sueura abondante, sans perte de otHuaissBnce, mais avec imposùbilité de parler et de se mouvoir. Qa ne trouve guère dans d'autres remèdes autant que dans.la sepia, les fiacultésaffectivessî diverses, représentant plutAt le caractère triste que jovial, et qui passe rarement d'une manière brusque de la tristesse et de la douleur à la joie et à l'espoir. C'est pourquoi il est toujours ioti* que dans les affections hystériques lorsque la tristBti^ prédomine ; il l'est aussi dans celle» qui ootpour. poi&t de départ les nerfs gangUonoaires.
Mvrias magnetiœ^ comme le suc de la sepia, coavioDt principalement dans les maladies des femmes, et portlca-
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lièmneflt dans l'hystérie: U focilité à s« refiroidir, la SËDsation de malaise et de courbature par tout te corps, les accès d'évanouissement pendant le repas, avec aottété» nausées, pâleur de la face ; l'apparition de oooleurs bleues et ronges devant les yeux , le tremblement dttDAt le corps, suivi de hoquet qui soulage: tous ces s^Riptâmesi sans compter ceux qni indiquent une aflec-rr tion des nerfs abdominaux, réclament l'iisagedu mariate de magnésie. Reste encore à mentionner les spasmes utérins, les maux de reins, la leucorrhée, qui, à mesure que les règles cessent de paraître, s'accroissent en intensilé et deviennent périodiques. Les spasmes utéarins s'étendent aux caisses et dans toute la région abdominalet et y déterminent une dureté doulourense.
Pfitri acidum est un excellent antihystériqQe, Je l'ai administré comme tel, avantla découverte des antipaociqoes. à tib>e d'essai, c'est-à-dire empiriquement, ta me basant tout an plus sur le traitement antérieur , surtout le traitement mercuriel. J'en ai cependant retiré des avantages bien plus marqués & mesure que les progrès qae faisait notre doctrine, me mettaient i mémederem- . ployer d'une manière plus rationnelle, il est indiqué par le» syraptAmes suivants, ou paran certain nunbre d'oitïc eux seulement : douleurs tractives an dos, apparaifrsant une à deux fois par Jour, dégénérant en grUTement vers les cAtes, s'étendant de là, en longeant la partie inférieure des côtés, à l'épigastre où elles deviennent tournoyantes et disparaissent au milieu de renvois; vers le soir, surtout aux changements de temps, exacerbati«i tpÂ épuise et excite la malade. Le malaise qu'elle éprouve, persiste et s'associe & une sensation de faiblesse de la tête, comme si elle allait s'évanouir, et à ua léger ireublement par tout le corps, avec humeur pleureuse et tristesse mélancolique. La présence de la boide hysté-
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rique, des divers accidents abdominaux hystériques, des troublée de la menstruation, des spasmes de poitrine caractéristiques, etc. , est iodispensable pour assuré le succès de l'acide nitrique.
CHAPITRE IX
FOBUES LOCALES DE L*HTST£{IIB.
S I. Hystérie céphalique.
Hémiawiie, olou hystérique, sensatioa de froid à l'occiput, sopor et coma, symptdmes précurseurs de la mé» ningite, délire, inscHmnieofHDïAtre. Cette forme etit caractérisée par sa disparition brasque et par sa propension à alterner avec d'autres accidents hystériques, avee la pAlenr de-la fkoe.rurioe aqueuse, la petitMse du ponts, etc.
Traitement. — Ou doit avoir égard aux divers caractères <ies douleurs qui accompagnentla céphalalgie, nléau'moioa elles ne décident du choix du reoaède qu'autant qu'elles sont en rapport avec l'ensemble des symptûmes. Ainsi par exemple, la valériane mérite la préférenoelOTsque la céphalalgie hystérique est lancinante ou pressive, surtout au front vers tes orbites, alternunt souvent avec embarras et étourdissemeot dans la t£te, ou bien sans ces symptômes. Il faut examiner si elle est éré&ique, ou si elle se rapproche de ce caractère, ou bien si elle se mtHitre comme céphalalgie nerveuse périodique ; dans ces cas, beUadamta est préférable à la valériane.
La céE^ialalgie nocturne, lancioanle, térébrante on déddrante, trouve son remède dans mercwràa ; taadia que la même doul^ir, précédée le soir de musées, est guérie par phosphorus qui, en général, convient dsns une foule d'aooideuts hystériques.
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Notre oiEttièremédicaleaedisposequed'iKLpetitnoiabre de moyens contre les maux de tête hystériques qui se déclarent la nuit seulement ; ce sout surtout : hqMw «uiphuris, quand, en remuant les yeux, on provoque des . douleurs qui semblent vouloir arracher le front; chinai qui correspond surtout aux maux de tête nocturnes, pressives, avec insomnie.
Quand la céphalalgie occupe seulement un côté de la tête, on lui oppose les remèdes indiqués dans la migraine. Cicuta, chamomilla, colocynthis , tme, pulstUilla, sepia, kali carboniatm, etc., doivent surtout être pris en considération. Dans ce cas. atdj^r est aussi lut excellent antihystérique dans la céphalalgie périodique qui sereproduit tous les huit jours et se caract^» pardes: déchirenofints pi-essifs et par des engourdissemmite.
Le slou hystérique (clavus) trouve son rearàde parmi. coffea, br^nia, i^aUa, aurum, plasina. -— Axnana» recommande particulièrement contre le bourdonaetoeat dans k téie. accompagné de palpitations .de cœur, de bruissement d'oreilles , de ballonnement de l'bypuga^e auKlessus du pubis et de crampes dans cette région, avec vife désirs amoureux, humeur inconstante (alternatives de gaieté et de dégoùtdelavie). Sila cé{Aalalgie dégénère en délire, aucun moyen ne convient mieux que aemitum et beUadowta : si elle est associée à uu froid de lu tAte, caicarm catbomea, veratrum, agarieus^ pettveiit.se montref utiles.
Quand la céphalalgie hystérique pressive, avec boulimie nocturne, s'accompagne d'insomnie ofnmâtref alors dÙHa est iiMliqué; lorsqu'elle provient d'une ébullition de. sang et de chaleur à la tête, sOicea ; enfin, si le même état est uni à une gronde afQuence d'idées, hepar mlpkfim.
Opium convient contre la somnolence comateuse avec
r..E,iP,M-,:,C00c^lc
9». . ViVIKlim.:-:'
nmflemeDt, boucbe eetrlDuvçrte, et yeiixâ demfii etcoDTuIsé». ;
Tartanu anetiais, s'il y a somnoleDce iavlnciblo, soft ne en plein air. lejouretlaauit, et sommeil teltemsntipEOt food que ta malade ne s'éveille vaème pa^ quand oa lui écarte les paupières. I^ choix pourrait encore fiortAr sur magnes arti/îcîalis, tieroirum, catuticttm, btlladitmiai f^a^ aadum j^toq)horioum, ptUêotiUa, eic,
g II. Psjdioses hjstériques.
Ici M rapportent : 1* la répétitioo fréquente de «(«v taines syllabes, de certains mots, phrases, air»; â° i^ nymphomanie.
TrattemeiU, — Je n'ai jamais rencontré de cas d^Ja première cat^orie dans ma pratique ; par GQntve, j'âj administré avec succès aneaicum, beliadomm, hep^.sid*- |)Atirû, contre la loquacité, la parole préçifùtée; emuio^ ocmtre la parole embarrassée, due laqlôt i la |>«rte de la Toix , tantôt au manque de la parole.; sea^ çornulum, contre la parole faible, inâatelUgiblâ, «mbar^amée, bégayante; àcuta viro$a , contre la jparcde d|l]&(»le avec mouvements convulsifs de la tit« efe d«9 bi:»s k chaque mot. Dans les cas où l'hystérie prédispose à la mélancolie, il y a lieu de recourir, suivant les aigne^ caractéristiques, à verairum, hyoscyamus, stramaaiiany belladonna, heUebonts, onacari/ùim, ofàum, aurwn, pUttma. . .
La nymphomanie est peu fréquente cbeKles £eipi|i^ hystériques, et se montre rarement chez elles avec un caractère de gravité. Elle repose totgours sur une affec- . tiott morbide des organes génitaux, qui se manifeste avec le plus d'intensité pendant les couches qui 8oat le plus haut d^cré d'exaltation de la vie sexuelk; «^mfdfint
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eëe paît aub^ représenter UDé'farme16càfffdel*ti;fstérté. L'appétit véoérien excessif, avec affection simollffiiée âa ovretu et délire, jH'urit volaptueax aax parties gènhales, oppression easieusé et battémeitls 'de cœur; cèdâ awrent A fHaJma seule. Celle-ci convint égàleméni pendant tes couches quand le flux locbial a dégénéré en ichor liquide et fétide. Cependant Mlatfmna ou cUnà penvent dissiper aussi cet état. Lorsque le ftullotiiiial est t(Hlt k fait supprimé ou au moins de beaucoup diminué, et qu'il s'accompagne de délire, on emploie ivrolrum. Si dans la nymphomanie qui survient pendant les couches, les lochies 8oot supprimées et qu'en même temps la ^éérétîon du lait diminue dans le sein, avec sensibilité dooloureusê des parties génitales externes et internes, alors zmcam est bien placé. Ce moyen est aussi d'nn bon secours dans la nymphomanie qui provient de l'onaolsme, oa bien quand les règles, supprimées depuis^ quelque tempsi reparaissent subitement aveo aTternatl^es de pâleur et rongeur de la fece, avec tranchées et pression dans le ventre et dans les lombes.
Cnidoto correspond particullèrenient à l'utéromaniév produite par les divers accidents abdominaux anxqiiels les femmes hystériques sont exposées.
Lorsque cette affection reconnaît pour cause la débauche, Tabus du coït, la masturbation, rirritation de^ organes génitaux sans véritable satisfaction, cAina, conium, anaear^m^ sont principalement indiqués; cependant aunim, thujUf mercurius, ignatia, nux, hyoseyamus méritent aussi qu'on y ait égard.
S III. Bjslérie spinale.
Otte irritttioa spinale n'est généralement qu'an symptdOM conKnsneli et nullement la cause efficiente.
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T^ doulear siège sur toute la longueur de la col(Hitie vertébrale où elle s'étend de haut eD bas ou de bas en baut; mais elle peut fecileiuent passer h une autre douleur, ou bien se montrer dès le début avec un caractère différent. On observe en même temps des douleuhrs aux memlH^s, du fourmillement, des contractioDS musculaires, des crampes dans les mollets, des paralysies, dés affectkms névralgiques des ner& thnradques et ibter- costaux et des articulatioos. Cette douleur est fagacei vague, rarement fixe. <
Trtùtementl — Cette douleur est toujours assoiîlée à~ d'antres accidents hystériques qui en font mieux ressoF-' tir le caractère ; ainsi donc, ce n'est pas elle seule qu'U s'agit de combattre, mais la totalité des sympUHnes^- -
Belladofota, didcanmra, digitalis, cu/irum, fJbv/a, merca^ rius, tu^mr,cttrbo vegetabiUs, trouveront souvent leur emploi.
Le choix pourra porter sur ipecacuanha, cuprunit seade comuttan, si elle s'accompagne de contractions spasmodiques des muscles, de crampes dans les mollets,
Jhtlcamara, rhux, plunûnm , stammm, s^iwUa, el aussi pidsaUlla, igtmtia, arsemcum, mosdtus, catutieiÊm, dcMa, se recommandent dans l'bystérie spinale i»nnptiqaée ' de paralysies, d'afGections névralgiques des nerfe thoreciques et into-costaux et des articulati(HS.
S IV. Hjslérie ulérine.
Lesmalades se plaignent de douleur, de teifiion À l'ItF* pogastre et à la région pubienne, souvent avec douieiirv tractivesàrhypt^streetàlarégionduUenne.le long des ligaments ronds et des ligaments larges de rutérus, avec sensation comme si cet organe était fortement attiré du petit bassin dans le grand. Souvent cesdouleurs sontcoli-
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caUves, ou bien se maDifesteot avec la sensatioD d'une boule qui remcHiterait. Quelquefois l'appétit vénérien estf ujté ; la menstruation est généralement irrégulière, tantôt trop faible, tantAt trop abondante, et le sang coiile pv saccadies ; parfois même elle s'accompagne d'une leucorrhée. C'est à l'époque des règles que les accès se montrent avec le plus d'intensité et avec na caractère de périodicité qu'ils perdent, dès que les désordres menstruels deviennent excessif.
Traitement. — La plupart des médicaments que nous avons indiqués pour le traitement de l'hystérie en général, conviennent aussi plus ou moins À cette forme locale.
Cocctdiu est sans contredit un des remèdes les plus importants quand les règles sont supprimées ou d'une durée trop courte, avec coliques spasmodiques, pression, ballonnement du ventre, faiblesse paralytique de la région utérine, anxiété, oppression, spasmes de la poitrine, etc.
Causticum convient aussi lorsqu'il y a retard des menstrues, tranchées vives, conmie si tout était déchiré, avec sensation de courbature et de déchirement dans le dos et les reins, surtout quand la malade se livre au mouvement ; écoulement de sang en gros caillots; ou bien douleurs à l'estomac, à la poitrine ou aux reins, forçant la femme & se replier sur elle-même, avec sensation de plénitude pressive au ventre, comme s'il allait éclater, renvois avortés, exaspération des douleurs quand elle mange ' tent soit peu, ou qu'elle se redresse, et par la presaiaa des vêtements sur les hypocondres ; enfin soul8g«nent pv l'apidicaUon d'une brique chaude ou de linges chaufiés.
Pkoaphorua, quoique d'une faible portée comme antihystérhpie, correspond néanmoins à cette forme locale
Sih NigVItOSES.
lorsque les menstraes sont irrégulières, retardées ou supprimées ; qu'il survient des douleurs colicatives, îacisi- Tes, surtout k droite vers les reius, de fortes douleurs de brisement dans le do», arec Tomissemeots, palpitations de cœur, etc. ; on le remplacera dans les mêmes circonstances par phosphori acidum, si en même temps la matrice est ballonnée comme par des gaz.
La grande efQcacité de pidsaiilla contre les afTectioos des femmes s'est aussi conOrmée dans l'hystérie utérine. S^ia est dans le même cas {Voy. plus haut}.
Stannvm est un remède précieux et indispensable contre les spasmes utérins qui se manifestent par une pression fréquente, profonde dans Thypogastre, aggrava par la compression, avec écoulement leucorrhéique jaunAtre,muqueux, continu et épuisant. Cependant ces spasmes sont rarement isolés ; les organes voisins et même l'estomacetle diaphragme sontsympathiquementanectéSi et dans ces cas les malades désignent toujours la matrice comme point de départ du mal. Le sentiment prédominant est une douleur tensive, spasmodique au-dessous et au-dessus de l'ombilic, vers les reins, que les femmes calment et font disparaître en étendant le haut du corps, en allongeant les bras et en pressant le ventre contre un corps solide, une table par exemple. L'étain m'a beaucoup moins réussi lorsque la malade accusait des élancements fouillants dans le ventre, soit dans l'un, soit dans Tautre côté. Il est possible cependant que les malades m'aient mal renseigné dans ces circonstances.
Hal^ son action passagère, strammium, k doses répétées, convient parfaitement dans les affections hystériques. Il est très-salutaire dans les spasmes utérins avec menstruation excessive, liés k des psychoses hystériques et k la boale hystérique.
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Jfoyriena munaiica.otnuumettfpiiuia, serecommaodeot également daas Thystérie utérine.
§ V. Bysléric Dëphtélique et lësiealc.
Douleurs contractives violentes, souvent brûlantes, à la région lombaire, te tongdes uretères, à traversle bassin, à la région vésicale qui est insensible k une forte pression exercée du dehors ; ce qui distingué cet état de la néphrite et de la cystite. La malade éprouvé des envies pressantes d'uriner, mais ses eCTorts sont uii inutilesousuivisde l'émission douloureuse, et pargouttes (ischurie et strangurie hystériques), d'une urine pâle, daire comme de l'eau de roche.
lYaiiement. — Ces affections dlffëreot très-peu des ac-^ cidents et des douleurs qui caractérisent la néphrite et la cystite (Foi/, t. I, p. 527etsuiv.); du moins, comme dans presque toutes les formes de l'hystérie, est-il sou-^ Vent impossible de reconnaître, à l'aide des données suIh jectives, le caractère spasmodique, inflammatoire, etc., ■de la douleur. C'est pour cela qu'il est très-difficile d'indiquer, d'une manièresûre,lesremèdesqui conviennent dans cette forme locale de l'hystérie ainsi que dans lès autres; néanmoins l'homœopathe, sans se livrer, comme les médecins de la vieille école, à des recherches spéculatives sur la nature, l'essence de la maladie, compare le ta|>Ieau du cas particulier, tel qu'il l'a mis par écrit, avec la série des symptômes des médicaments, et choisit alors celui d'entre ces derniers qui offre la plus grande analogie des symptômes.
Si les douleurs aux reim prédominent dans l'hystérie, OD songera d'abord à cantkaris, mereuriut, kepar sulphurà, belladotma, china, me%erewn,tColocyrtihi$, etc.
Zincum est un remède capital contre les douleurs brû-
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l«nta&, et convient aossl dans les douleurs d^excoriation pressires, lancinantes et déchirantes, qui se manifestent par saccades. — Les douleurs aux reins et aux lombes trouvent, en outre, leur spécifique d&u^lycopodium, caniharis, dulcamara, addum stUphuricum.
Si rhystérie vésicale s'accompagnait de rétention fftirme douloureuse (ischurie et strangurie), on aurait recours à cantkaiis, arnica, digitalis,pulsatiUa, nux,eamphora, cotchicum, etc. {Voy. plus haut, Cystalgie, p. Aâ7 ; et, dans l'appendice, Strangurie).
S V[. HysUrie inteslinate, Colique hystérique.
Le spasme part ordinairement de la région du cœcum ou du côlon iliaque ; les malades éprouvent une sensation semblable à celle que produirait la présence d'une boule augmentant de volume dans cette peu*tie. La donleur est très-vive, brûlante, déchirante, comme si l'intestin était coupé avec un couteau ou comme s'il était déchiré. Les femmes affectées de cette colique jettent de hauts cris dès qu'on veut les toucher ; cependant elles supportent une forte pression, si l'on sait détourner leur attention au moment de l'exploration. On observe des borborygmes, de la tympanite, quelquefois une distension énorme du côlon transverse, avec anxiété, oppression, vomissements, etc. Il n'y a pas la moindre trace de fièvre.
Le traitement est absolument le même que celui de la névralgie cœliaque (Voy. plus haut p. J!l05 et suiv.).
g vil. Hjslérie gnslrique.
Les malades se plaignent d'une douleur tantôt contractive, tantôt brûlante à l'estomac, avec oppression, nausées, vomissements ; elles craignent rattoucbement
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et supportent cependant une pres^on trè&-forte. Les fortes doses les impressionnent trèsniésagréablement, ce qui a iait dire à Canstatt, rallopatbe, que « la guérison ne peut être obtenue que par des doses vraiment homœopatbiques. >
Le traitement est celui de la gastralgie en général (Voy. plus haut p. &37 etsuiv.).
$ VDI. Hjgtérie pulmoo«rf , Aslbtne hystérique.
Parfois les femmes hystériques éprouvent une grande géue de la respiration, des accès de suffocation avec anxiété, des douleurs lancinantes dans la poitrine, sans cependant être empêchées de faire des inspirations profondes, ce qui prouve que les poumons ne sont pas affectés. Cet état s'accompagne d'une toux qui peut cependant manquer quelquefois ; elle est sèche, imitant souvent la voix d'un chien qui aboie, et ressemble parfois à la toux croupale. La respiration se fait souvent à l'aide des muscles de l'abdomen ; d'autres fois elle est suspirîeuse, anxieuse, quand la malade se tient assise dans son lit. "La percussion , l'auscultation et l'absence de phénomènes fébriles indiquent qu'il n'existe aucune altération des poumons.
On doit aussi ranger ici les accès fréquents d'asthme qui se déclarent la nuit et qui précèdent les défaillances hystériques. Celles-ci peuvent également se montrer après des douleurs de tête térébrantes, comme produites par un clou enfoncé dans le cerveau, bornées k un petit point drconscrit, ou bien & la suite de douleurs gastriques ou intestinales.
Nous avons parlé du traitement de l'hystérie pulmonaire au chapitre de V Asthme {Voy. plus haut, p. /|7/i}-
Ifpiatia s'em[doîe souvent avec beaucoup de succèti
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dans les i^ttaqu98 oocturnes ; d'autn» accès de oegenre, surtout chez les feaunes grêles, délicates, d'uoe hucaeiir toujours pleureuse et qui maaqueDt de chaleur rhale, cëdeut souvent èiputsatillaj quelquefois aaiat à veratmm, suivant ta nature des symptômes accessoire*.
g IX. OjMtit hryngee.
Toux bruyante, sèche, presque aboyante, ae déd»rant par accès et déterminée surtout par de viTes émotions morales, par une excitation nerveuse, quelquefois avec spauues de la glotte et respiration croupale.
Venrouement et Vaphonie constituent une forme k part, qui se montre brusquement et disparaît de m£mâ, après avoir persisté pendant des mois et même des années ; quelquefois après une grande excitation morale, la malade recouvre subitement sa voix naturelle, lorsqu'un moment avant elle parlait eucore d'une voix basse et sifflante. Il nous reste encore k me ntiooner les sons. inarticulés, involontaires, imitant la voix des animaux, par exemple l'aboiement du chien, que profèrent souvent, par accès, les femmes hystériques.
Traitement. — {yoyei Fièvre catarrbale, Catarrhe, L l, p. 118; Laryngite, Trachéite et Bronchite, ÎM., p. K&i; Pbthisie laryngée, t II, p^ 118 et suiv.) PhoapWiM, pbtina, ignatia, angustvra^ ^nm^, puhatiUa, aatimonium crudum, sont les meilleurs moyens à mettre es usage contre cette voix sifQante, basse, qui disparaît tovfOA d'une manière soudaine.
S X. H7Bléri« cardiaque et vaiculain.
Battements de cœur, parfois sensibles h Toule et i la vue, avec grande anxiété; ils disparaissent souvent pér
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i1t)ân)uèfa>ebf et deTteniient fators ' leliement Tîolents qu'ils setttWedt f oiiloir 'briser 'tes côtes. Le iwuls est or- ^sîremettt'irrégulter et présente des alternatives fré- ^«ntes de vitesse et de lenteur.
TrtUtemejrt^ —^ AûmHum est le remède principal des battements de cœur avec grande anxiété, souvent unis à une faiblesse excessive çt à des ks^tudes dans les membres. Dans ce cas, I*Bconit procure des avantages marqués, snrtout t)uand «ne stirexcitatloo nerveuse rend trop forte Tactlon des remèdes . même les mieux choisis et administré} h des doses convenables.
Si à ces battements de cœur viennent se joindre des lUanx d'estomac pressifs, des alternatives de surimpresslonnabiflté, de lassitude, d'anorexie avec langue charade, Mt:. .alors china sera toujours un excellent moyen ; cepcndtnt le clioix pourrait aussi porter sur pulsatilla.
- Pour ■ dissiper très-promptement et d'une manière pstliétlVe; fei syncopes, la perte du sentiment et TlnsensibIKtég($ùêrÉlequis*a8soctentsouventà ces palpitations, on fieVA'flMi^er'ft la malade nttx mosckata ou bien moschus ou démti^m. Ces ^symptômes sont isolés et ne représentent pas un tableau complet de la maladie , mais seulement dbs' péAlcùlarités de l'hystérie, et c'est à ce titre qu'ils indiquait nuft; vomtca. Ce moyen est le plus approprié, il fe^ empédië de se reproduire et écarte en même temps riné foule d'atitres accidents hystériques. Il importe de le répéter plnsieiirs fois pendant le traitement. Nul autre D^kameat ne saurait le remplacer dans l'hystérie des femmes, chez lesquelles on n'a jamais observé des efforts de lanaturetendantà établir le 0UX menstruel fviraç^s;.
S XI. Boule hy>lërique.
- ^A^dtt de constriction dans la gorge, comme si une boulé y éftiit engagée ; le hoquet la dissipe quelquefois.
CHAPITRE X
L'éctampsie ne s'observe que chez les enfants jusqu'à r&ge de la puberté, et chez les femmes pendant la pé* riode puerpérale ; elle est donc bien moins une névrose qu'une anomalie de la vie du sang. Elle peut aussi survenir dans les maladies du système vasculaire , par exemple à la suite d'un empoisonnement, dans la période d'invasion de la petite vérole, de la scarlatine, etc.
g 1, Ëclampsie des enfaols (!}.
Les attaques d'éclampsie ne sont pas toujours anooDcées peir des symptâmes précurseurs. Dans d'autres cas on observe des prodromes : tristesse, mauvaise humeur, tressaillements, réveil en sursaut, insomnie, cris produits par des causes souvent insignifiantes, changements brusques et fréquents de la coloration de la face, abandon du sein, ou bien chaleur et rougeur des gencives pendant la dentition, fièvre exanthémateuse, vomissements et selles ressemblant à des œufs hachés, avec aigreurs. — On donne le nom de garnie interne à l'état caractérisé par les symptômes suivants : les paupières sont entr'ouvertes pendant le sommeil, le globe de l'œil dirigé en haut et roulant dans l'orbite ; les muscles de la face sont con-
(1) On coQsultera sur ce sujet ua bon Mémoire de A. Dugës, De tèdampsie des jeunet enfants, comparée aoec ^apoplexie et le têtamis. (HËmoircs de l'Académie royale de médecine. Paris, 1833. T. III, png. Ô05 et suiv.)
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vu^és de aorte (pie Tenfast semble sourire, en domwDt ; la respiration est anxieuse et irréguli^e -, le malade fait une insiùration longue et profonde après une pause assez longue ; les membres sont agités pendant le sommeil par des mouvements convulsifs: les pouces et les orteils ployés, et les pieds ramenés toujours vers le ventre qui est rétracté. La bouche et les yeux sont quelquefois entourés d'un cercle livide, le nez et les traits de la face effilés.
Les attaques d'éclampsie offrent une grande analogie avec les attaques d'épilepsie.
Éclampsie hypérémique. Spasmes toniques, bouleversement et affaissement des traits de la face, yeux fixes ou mobiles, tête renversée en arrière, secousses convulsives de la poitrine et du ventre, respiration haletante, cris rauques ou gémissements ; alternatives de roideur et de secousses violentes des membres. En même temps la face et peu à peu tout le corps se tuméfient et deviennent rouges, livides; les veines du cou et du front se gonflent ; la température de la peau s'élève, mais les mains et les pieds restent ordinairement froids.
Éclampsie anémique. Face pâle, traits affaissés, peau froide; conjonctive et cornée décolorées, ternes; spasmes cloniques. Les convulsions peuvent avoir difl'érents points de départ : la face, le ventre, la poitrine.
Jniervallcs. La durée de l'accès est ordinairement de quelques secondes à quelques minutes; parfois cependant il se prolonge davantage ; il est suivi d'un état complet de prostration ou d'assoupissement (coma). Le rapprochement des attaques est également variable; souvent elles sontà peine séparées par quelques minutes d'intervalle. Pendant l'intervalle, la persistance des désordres cérébraux se manifeste par les symptômes suivants : figure rouge, yeux injectés, agitation continuelle ou sopor, fièvre, etc. L'intensité des accès croît en raison
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de leur ft'équence ; cependant on a vu des femmes succomber à la première attaque.
Étiologie. — Les enfants à la mamelle jusqu'à l'Age de trois & quatre ans sont surtout prédisposés aux convulsions. Une disposition cong^niale que trahissent la tête démesurément grosse, la fontanelle qui reste trop longtemps ouverte, la peau blanche, délicate, la faiblesse muscataire, Taeil vif, les mouvements rapides, tes tressalltements et les soubresauts surtout pendant le sommeil, le retour fréquent des spasmes internes, l'intelligence précoce ; — les émotions morales, la frayeur ; — les accès spasmodiques qui surviennent chez les mères et les nourrices ; — une pression exercée sur la tête pendant le travail ; — les excès alcooliques ; — l'usage des narcotiques ; — les efforts de l'esprit, etc., déterminent aussi l'éclampsie.
On peut encore ranger parmi les causes les irritations gastriques (de là la fréquence des convulsions à l'époque du sevrage qui coïncide presque toujours avec la dentition), une alimentation trop abondante, une mauvaise nourriture, la bouillie aigre, par exemple. On observe souvent des convulsions pendant la période d'invasion des maladies aiguës ; cependant il ne faut pas y attacher plus d'importance qu'au frisson chez les adultes. Sydenfaam les a reconnues comme le signe de l'invasion de la variole lorsqu'elles se déclarent après ta dentition, et il les considère même comme très-favorables à la marche de l'exanihème.
Le /jronos/ic est très-grave, surtout pour les enfants en bas Age et dans l'éclampsie héréditaire ; les convulsions éclamptiques dues au lait vicié de la mère ou de la nourrice sont presque toujours mortelles. H est moins sérieux dans les cas qui proviennent d'irritations gastriques et de la présence d'ascarides, et surtout dans ceux
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qui se déclarent pendant la période d'invaaioD des affections fébriles et exaDtbémateuses. Les signes suivants rendent le pronostic encore plus fâcheux : la maladie éclate sans prodromes, les accès se succèdent oBup sur coup arec une violence extrême et ne cessent mnne.pqs entièrement pendant les intervalles ; l'état soporeux persiste, la tête est brûlante, la face toujours violette, le globe de Toeil roule daos l'orbite ; l'enfant eofouce «a tête dans l'oreiller. Les sujets robustes sont plus en danger que les enfants faibles et chétifs.
Traitement. — {Voy.î. I, p. llû etsuiv.). Diverses Influences physiques et morales, la colère par exem^de, peuvent exercer une action funeste sur le lait de la mère ou de ta nourrice, de sorte qu'il devient un véritable poison, et détermine de violentes convulsions, anssitM que l'enfant prend le sein. D'un autre côté, Pexpérience nous a appris qu'il suffit dans ce cas de discontinuer l'allaitement pendant trois à quatre heures, et de ftiire sortir le lait avec une pompe à sein. Si les convulsions se déclarent pendant la dentition, il faut s'abstenir de pratiquer des incisions dans les gencives, opération qui, laissant souvent après elle une forte cicatrice, entrave l'éroption des dents plutôt qu'elle ne la favorise.-i* Une autre précaution très-importante, qu'il ne faut pas négliger, c'est de déshabiller le malade a6n de s'assurcsr si les convulsions ne sont pas produites par une piqûre d'épingle, par des langes ou un bandage trop serrés.
J'ai parlé des accès légers d'éclampsie en traitant de la fièvre de denlilion des enfants {Voy. t. l,p. 109et suiv.). Quant à ceux qui ont un caractère plus grave, ils demandent une médication différente.
Ctnaeété employèdans les casqui avaient été précédé» quelque temps d'une toux spasmodique sèche qui s'a^-
gravait de plas en plus etdétermiiiait enfin des spasmes de poitrine avec convulsions et contorsions des membres et convahions épileptiformes associées à des cris, sans perte âfi connaissance. Ces accès se reproduisaient soutent. fti même temps il y avait émission involontaire et fréquente de l'urine, même hors le temps dès attaqirts; symptômes vermineux se manifestant par des nausées, des vomissements, des maux de ventre, des renvois, de l'anorexie, par un sommeil agité avec réveil en sursaut, cris et jactilatlon.
Wms convient quand le sommeil est interrompu par des sursauts avec effroi et tressaillement du corps, et s'il existe ane grande excitation du système vasculaire avec ébultition du sang , pulsations violentes des artères, convulsions spasmodiques des membres et des muscles avec trismus qui dégénère souvent en opisthotonos.
On peut employer arsenicam, lorsqu'une chaleur ardente couvre tout le corps de l'enfant, qui manifeste une soif vive en passant coutinuellement la langue sur ses lèvres sèches et gercées. Les tressaillements des membres pendant le sommeil agité, qui précèdent ordinairement de quelque temps l'attaque d'éclampsie, sont un symptôme caractéristique de l'arsenic. 11 dissipe au bout de quelques heures cet état pathologique très-grave, et est de plus indiqué par la grande précipitation que t'enfant montre dans tous ses mouvements, par exemple en mangeant, en saisissant un objet. La grande agitation dont ce symptdme est la manifestation, se trahit en outre par l'expression de la face, dont les traits sont quelquefois visiblement altérés. Tous ces symptômes qu'on rencontre aussi parmi ceux de ta dentition morbide, se trouvent, plus que dans tout autre remède, parmi les effets pathogénétiques de l'arsenic. Ce moyen convient en outre dans l'attaque elle-même, dont le caractère a été par-
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laitement signalé par Hahoemanii an synptOme 373*.
11 y a lieu de recourir & arnica, quand la maLatUB est due & nue affection cérébrale antérirare, dépendant de b présence d'un épaochement séreux dans les ventricules, et qui a aflhibli la force vitale du cerveau. Cependant l'inquiétude avec tremblement dans les membres, qui force le malade h les remuer constamment, la sensilrilUé exaltée de tout le corps, qui s'annonce par des cris dès qu'on le toudie, demandent aussi son emploi.
Platma est un excellent remède dans les névralgies «t ■dans les névroses en général. Elle trouve sa sphère é'action dans les accès caractérisés par une roideur spasmodique des membres, sans perte de connaissance, avec bâillements spasmodiques suivis de resserremraat des mâchoires avec [>erte de la parole, distorsion des yeux et mouvements involontaires des lèvres et des paupières. Dans les intervalles, pendant le sommeil agité, Teafent est ordinairement couché sur le dos et cherche k décodvrir les jambes qui sont ramenées vers le ventre ; la face est pâle, ftitiguée. La platine convient surtout à Védamf^me anémiqae.
L'afIQux du sang vers le tête, qui se manifeste par la bouffissure et la coloration violette de la face ; la salivation, les contractions spasmodiques excessives des muscles abdominaux, le brusque déplacement des mouvements convutsils et des contorsions du corps, enfin la gaieté folle et l'émission involontaire des urines qui accompagnent ces symptômes, appellent hyoscyamus. Ce moyen est encore bien placé quand l'attaque vient à la suite d'une frayeur subite ; il est en général le remède de Véclampsie kypérémique.
Stramomum est principalement indiqué dans l'écUanpsie hypérémique : trismu», roideur complète de tout le corps, altOToatives de tension crampoîde des mem-
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lff«s et iéi tFtesQÎlieiMats coavuisiiè, sommeU pr^m^ avec rooflemeiit ; lUrineBi aboDdaDtes ï «a outre, saavedi (Valeur géoérale ayeo-soif vive et kogue sèehe.distoiî* àam douloureuse deS' traits, rougeur et bouffîtisureicte la iaceiy faiblesse. paralytique des orgaaes de la voix, oUlbfiulté de la déglutition.
.. Oa prescrit ctcutavtreta,, quand l'enfaDt ttunbe tout là ooup. dans «n état d'insensibilité et d'immoiïiUtéeoa^ plëtes, suivi, après qu^ques minutes, d'un relâcbemeot lie tous les muscke et d'affaissement. Cet état se repro» duitsouvent, et s« durée ae prolonge avec i^aque aceô^ La ciguëd'eau n'est pas moins salutaire dans les véritables attaques d'éclampsie qui se renouveltent de même. On observe alors des convulsions et des contorsions' des membres, de la tête et de la moitié supérieure du'COiv^; la hc& est livide, bouffie ; la bouche est recouverte d'Âcume; après Taccès, l'enfant est complètement ioseDsible et la vie semble éteinte.
Stanman se recommande généralement kvsque'les accès renaissent à chaque nouvelle éruption de deots, qu'ils croissent toujours en intensité, et qu'il survient d'autres accidents spasmodiques, en sorte que les forces de Tenfaot s'épuisent par les souffrances.
De nombreuses observations nous ont fait apj^éciW'ht grande efficacité de cupritm metaliicum daosj les aceàs les plus violents, occasionnés par l'irritatioa deniaire, et qui ressemblent tout à fait aux attaques d'épilepalei. Toute la tête est en même temps gonflée, le visage bouffi et très-rouge; l'enfant jette un cri perçant; avant l'aocè^ malgré l'état de léthai^ie dans lequel il se trouve, il éprouve des grands dégoûts, des nausées et des vomisse^ ments muqueux très-pénibles. S'il revient un peu à lut, il se replie sur lui^néme et pousse dee cris ; il a le ventre gonflé et tendu ; il lAche sous lui des matières fécaleS'U*-
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s; parioia on obaervedesMuivciiieBtaiccHkvulfiifs'Bt jJeS'OaetorsioDsdes mcinibTe&'.- De nouveiioB.aUaqHea «e -déatarent souveoL, «tl'at&at reste privé de^ntioittiit; Zineum est ua remède capital daDs-oe»<anroIsîobsda6 «nÇioti, âaos cep^tdant en être, le ttoyQD .souvw&îd. Il est d'un bon secours dans les attaques légâvcs; ou plùtftt il ne semble correspondre qu'«iHL pradromeSf t^s-que ita hauts cris que pousse l'eafont ea'donaaBb^ sanp en avoir la cooscience ; si ces cnis le réveillent,, il Jelte.au^ tour de lui des regarda craintifs qui dénotent l'an^issc que des rêves effrayants lui ont foilé{»ouvçr pendant'le sommeil. 1^ chaleur brûlaote du eorp^en se couchant lE soir, ragitatioD.anxieu&e, indiquent uaétat qu'aggravent le» tressaillemeoLB convulsifs de^quelques muaclefi, plus souvent du côté droit que du côté gaucbe, la grande irritabilité, l'humeur triste, morose, pleureuse pendant quelques jours, h faim excessive et l'ii^estion précipitée des aliments . le ballonnement du ventre, comme produit par des Aatuosités et par la sortie involontaire des urines.
S It. Ëclampsic des femmes enceiales.
Cette névrose dépend d' un état coDgestionnel, et diffère -«ûosi des spafiuies hystériques ou de ceux qui proviennent .d'épuisement ou de pertes de sang.
Sympiôrms précurseurs. — L'état congestioonel du cerveau se trahit par les signes suivants : douleurs insupportables au front, qui se déclarent souvent d'une manière brusque avec une grande intensité ; vertiges, char leur dans la tête , hallucinations, flammes devant lee yeux, tintements d'oreilles, obscurcissement de la vue qui va quelquefois jusqu'à une cédté complète; parole ^difficile ; sensation de paralysie daas les membres. La malade est triste, mélaocoUque, indifférente pour les
personnes qui l'entourait; soc regenj est fixe; ses por pilles sont dilatées ; parfois elle se plaint d'aoe sensation désagréable et de douleurs dans la région précordiale, dp nuiséf», de T(»nisseraents, ou de pression, de douleur, et ^'uoe grande seosibilité de l'hypogastre au toucher. Le pouls est irrégulieff ou dur et plein.; des brissons lith leots se déclareot quelquefi^ avant t'atteque, pendaot le travail de l'accouchement. Parfois ces prodromes dwreot quelques jours, d'autres fois plusieurs heures mi qndques miautes seulement; cependant ils peuvent aussi manquer. La gravité de l'éclaoïpsie est en rajsoo inverse de la durée des phénoiDènes {H-écurseurs.
Les accès d'éclampsie et d'épilepsie offrent une grande ressemblance entre eux. Les convulsions ont pour ptrint de départ l'utérus; elles affectent d'abord les nmacles abdominaux et gagnent la poitrine où elles déterminent une forte constriction et des palpitations de cœur vicdentes ; de là, elles atteignent le col, qui est tiré en arriére, et envahissent successivement la tête et les extrémités. La face et le col sont gonflés et livides ; les carotides et les artères temporales battent avec force ; les veines jugulaires sont gonflées, les yeux injectés et saillants, l'intelligence abolie ; il y a des alternatives de délire et de sopor. Cet état dure plus ou moins longtemps ; et quand la malade revient k elle, elle se plaint de maux de tête, de lassitudes, mais elle n*a aucun souvenir de ce qui s'est passé. Le retour des attaques est plus ou moins éloigné; quand elles se succèdent avec une grande rapidité, il est rare que les malades recouvrent l'usage complet de leurs sens dans les intervalles.
Étiologie. — On range parmi les causes prédisposantes, certaines constitutions atmosphériques, principalement les fortes chaleurs et l'électricité répandue dans l'air. L'éclampsie se lie à une certaine époque de la vie,
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depuis la oonceptioa jusque apfès la parturlUoD ; elle se manifeste raremeot dans les premiers mois de ta gestaâoo, mats plutôt vers le quatrième oa le cinquième Oiois; elle devient plus fréquente à partir du septième, 'EÉaîs surtout pendant le travail de raccouchement ; on ne l'observe plus quelques semaines après l'accouche- Vient. Elle affecte de préférence tes femmes robustes, ]^ëAo^iques, brunes, trè3-im[ffes8ÎonoabIes. L'éclamp- ■tàe qui se déclare cbez les femmes eoceintes délicates, 'diétives, présente généralement un caractère faystért- 'que. Elle frappe ordinairement les primipares, le plus souvent dès le commencement et vers te milieu du travail de l'enfantement: pendant les couches elle marque 'quelquefois le début de la fièvre puerpérale.
Pronostic. — Uéclampsie est une maladie toujours très-grave pour les femmes. La' plupart des observateurs s'accordent à dire que la moitié et même plus des fbmmes qui en sont atteintes, succombent ; le danger est tout aussi grand pour les enfants, surtout lorsqu'ils restent longtemps exposés k ces accès. L'éclampsie qui se noanifeste au début du travail, est bien plus sérieuse que celle qui se montre à une époque où la dilatation des parties permet de terminer proraptement l'accouchement. Plus le travail est avancé, plus le pronostic est fiivorable ; mais quand on voit les accès se prolonger et devenir plus violents, les phénomènes congés tîonnels et le sopor croître en intensité, la gène de la respiration augmenter après l'attaque, enfin les intervalles devenir moins longs, alors te pronostic est des plus fâcheux. Les primipares sont beaucoup plus exposées que les femmes qui ont eu des enfants.
Traitement. — L'éclampsie se montre à l'époque où la vie du sang, arrivée au plus haut degré d'activité, peut, en subissant rinflueuce de stimulations extérieures très-
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insigoiOaDtes, qui échappent môrae souvent h Papprédatioa, être portée à i'excès et déterminer cette maladie. It va sans dire que le concours de la puissance nerveuse est iadispeasable pour produire cet effet.&i les remèdes que j'ai indiqués dans le traitement de l'éclampsie des enfants, ne s'emploient pas toujours avec le même succès chez les femmes enceintes, cela tient à ce que IsP première ne peut pas être attribuée à l'actioa seule du sang, et semble plutôt subordonnée à la force nerveuse; tandis qu'au contraire l'éciampsie des femmes se montre seulement pendant la grossesse et le travail, et qu'en s'accroissaot eu raison du développement de ta vie physique de la femme, elle conserve le maximum d'intensité quand rexaltation de la vie du sang a atteint son plus haut degré.
D'après ce qui précède, on comprendra que cette maladie ne comporte pas d'autres médicaments que ceux qui peuvent provoquer des symptômes toxiques analogues à ceuic qu'on observe dans l'éclampsie des femmes enceintes, due i l'exaltation du sang, qui est une influence morbifique semblable à l'intoxication. C'est pourquoi des remèdes tels que opiiim , laurocerasiu, siranumium, }iyoscyamus, belladonna, acont/imi, etc., doivent surtout être pria en considération. Les phénomènes caractéristiques de chaque cas particulier décideront du choix de la substance appelée à combattre l'intensité de l'hypérémie cérébrale. I.e traitement homœopathique est ici bien préférable aux saignées répétées des aIJopathes, qui, loin d'amener une terminaison heureuse, mettent, au contraire, en danger lu vie de la femme et celle de l'enfant. Tant que persistera l'irrégularilé du pouls et des battements du cœur, on continuera i'ysage du remède approprié. Le médecin restera auprès de la malade pour l'administrer lui-même et De
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pas abandooDer ce soin à des persoDoes étrangères à l'art, qui ignorent le degré d'énergie que le pouls peut atteindre & cette époque, et qui d'un autre côté ne sont pas à même de reconuaitre le pouls, qui indique le déyeloppemeot ultérieur et l'aggraTation du mal.
Bell«doana est un des principaux, moyens dans cette maladie. Elle correspond par son caractère général à l'enfance et au sexe féminin, et elle est particulièrement le remède des jeunes femmes, des primipares qui ont un caractère doux, la peau délicate, la face vivement colorée, l'ceil humide et reflétant les manifestations morbides de l'éclampsie. Lorsque l'exaltation de la vie sexuelle, inhérente &la période puerpérale, subit l'influence de causes même insignifiantes, elle favorise le développement de l'éclampsie, et alorsl'activité du sang, portée à l'excès, peut, en agissant sur le cerveau, déterminer les symptômes suivants : tressaillement dans les membres, convulsions, spasmes avec cris, délire, distorsion des yeux, extension des membres, tétanos avecchote du corps, le plus souvent avec perte de connaissance, insensibilité et respiration râlante; lividité et bouffissure de la face, gonflemeut des veines du cou; pouls fort, accéléré; battements violents des carotides et des art^es temporales. L'insensibilité persiste dans les intervalles, ainsi que l'obscurcissement de la vue ; la malade est dans un état de sopor et ne peut ni voir, ni entendre, ni reconnaître ses proches. Cette image fidèle de l'éclampsie des femmes est en tout point en parfaite harmonie avec les eOets pathogénétiques de la belladone; aussi l'expérience a-t-etle pleinement confirmé la grande efficacité de cette substance dans cette forme de maladie.
Byoaeyanmê semble rivaliser avec la belladone ; cependant un grand nombre de ses phénomènes admettent une ioterprétatiou différente en ce qu'ils ne sont que la
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maoîfestatioa d'un état aDémique. Lee crampes qui se déclarent pendant la grossesse et peadant le trafail de' renfanteD3eDt,etqui présentent beaucoup depoÎDts de res-semblance avec réclampsie,- n'ont lieu le plus sourenlchea les femmes que si ^les oot éprouvé des pertes coih. sidérables de sang pendant l'acconcbement. La face «»t aussi violette ou d'un brun rouge , et bouffie ; mais oMétat semble {dutdt indiquer une vénosité excessive. L'éclampsie à laquelle correspond la belladone, est, pour ainsi dire, une forme plus simple que celle dont la jus- quiame est le remède. L'état hypérémique ou anémique guidera te médecin dans le cboii du médicament qui convient dans le cas particulier. Les spasmes qui appellent la jusquiame, ne sont presque que des secousses convulsives, qui ne disparaissent même pas entièrement avec la roideur tétanique de tout le corps. Vers la fin de l'accès, la foce devient pâle, tout le corps est affaissé, malgré la persistance, pendant les intervalles, de r assoupissement et de l'insensibilité complète.
Siramomam se rapproche encore moins de la belladone que la jusquiame. L'état bypérémique, il est vrai, y est plus prononcé ; mais ce n'est que de l'éréthisme partiel et même secondaire, 'qui dépend des nerfs et ressemble à cehii qui marque le delirium tremens. C'est h ce point de vue qu'il faut envisager tous les phénomènes qui viennent se joindre à l'état hypérémique ; la pomme épineuse ne peut donc trouver son emploi que dans les éclampsies qui portent un caractère aussi général.
Quant à l'opium, l'assertion de Hahnemann, qui ne lui attribue une vertu curative que < dans les maux qui viennent de paraître à l'instant même chez un sujet jusqu'alors bien portant, qui se sont déclarés d'une manière soudaine, et qui ont peu d'intensité, > elle est
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eseentipIknMat erronée et en conmclktion oof erte avec les Taito. On ne saurait com^H-eadre comment les médecins se fieraient servis pendant tant de slèctes de ce vaojtn, sans s'apnoevoir qu'il était au moins d*UD effet tris<<iouteux. En le condamnant d'une manière aussi absolue,' HahneEnanii a tranché la difficulté sans la résoudi» : «'était ane de ces idées paradoxales, comme il en avait tant, habitué qu'il était à r^eter ou à adc^ter des opinions différentes, selon les besoins de sa cause. > C'est de. cette manière qu'il a contesté k l'opium ■ le, pouvoifdeguérîrd'uoe manière durable aucune douleur, quelle quielle soit, > parce qu'en l'essayant il n'avait' obtenu que peu de symptômes de douleur. Se prévalant des Dombreux symptômes observés par les anciens auteurs sur des mangeurs d'opium, chez lesquels cette habitude déterminait des accidents fort analt^ues à ceux delà vieillesse, il en conclut que l'opium était le remède des accidents, des incommodités propres à cet âge. La grande disposition à s'effrayer, qu'on remarque comme suite de l'irritabilité nerveuse, provoquée chez les personnes qui prennent souvent de l'opium, était pour lui une raison suffisante de le regarder comme ■ apte à guérir les suites de la frayeur. » On comprendra aisément que ces états morbides n'ont pu ëire observés k l'aide d'essais faits sur des sujets bien portants, mais seulement à la suite d'un long usage de l'opium (comme cela se pratique aussi pou;- beaucoup d'autres remèdes) ; mais il est essentiellement faux d'en conclure que celui-ci ne peut trouver son emploi que dans un petit nombre de maladies, parce qu'il provoque des accidents peu nombreux et seulement généraux. Il faut,au contraire, que le médicament soit expérimenté pendant longtemps ; il fournit alors une foule de beaux symptômes dont on peut tirer parti dans les maladies. Quant aux doses, c'est une
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erreur de croire que tous les remèdes doiveot 6tre employés à fortes doses, parce qu'il en est beaucoup qui Féussisseut de cette manière. Bien au contraire, pour procurer laguérisoD, lesuDsveuientétre employés i doses fnibles, lesautresà doses fortes. L'optumestdans ce der^ nier cas : on en tirera rarement de l'utilité avec les 10** aO*, 30* dilutions, moins encore avec les hautes puU* sauces ; ii demande presque toujoursà être athninîstréA des doses fortes, et pourtant on ne saurait lui âter le nom de médicament bomœopathique. Depuis que J'ai âxé aum Opinion sur la grosseur des doses dans les cas particuliers, etquej'ai cessé de reconnaître l'infaillibilité des doses soi'disant normales, j'ai appris à faire un heureax emploi de beaucoup de médicaments ; et l'opium même m'a procuré d'excellents résultats qui resteront touJoMV inconnus à ceux qui ne savent que jurer sur la parole du maître. L'opium est un excellent remède dans l'éclampsie produite chez les primipares robustes par uoe frayeur «a une joie subites. Ne fût-il dans ce cas qu'un palliatif, il n'en serait que plus précieux, parce que la maladie se borne à un petit nombre d'accès qu'il importe au médecin d'écarter, s'il veut conserver la mère et l'enfant. Je ne saurais spécifier les signes patbogaonioniqnes qui réclament l'emploi de l'opium ; le lecteur devra aller aux sources pour se renseigner k cet égard et s'habituer aioii à trouver par lui-même l'application de la théorie i U pratique.
Laurocerasus semble être un remède très-convenalile dans l'éclampsie qui se déclare d'une manière brusque : les femmes robustes sont prises subitement, avant la parturition ou pendant le travail, de tétanos avec perte de conscience, interrompu par des convulsions très-violentes, et se renouvelant tous les quarts d'heure, un» qu'elles reprennent connaissance.
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L*actlvité circulatoire qui s'assofcie h cet état, n'an- DftQce Di t'hypéréinie ai l'anétniie, bien qo'îl existe do accablement général qui semble trahir la présence de Tun ou de l'autre état. L'affaissement général qu'on observe, dépend plutdt d'un affaiblissement de toute l'action' Titaie, qui Se manifeste pai" le peu d'énergie du pouls, tantôt faible ^ accéléré, tantét à peine sensible et tPès-lent. Dans ce cas le laurier-cerise ou l'acide cyoïihydriqne, à petites doses, répétées toutes lescinqminutes, seront peut-être les seuls moyens qui pourront encore rendra la guérisoo possible.
l'anal les symptdmes de l'aconit dont il a été si souvent «inestion, il en estquelqaes-^uns qui coïncident parfbitement avec cette éclampsie. Quant aux autres médicaments qui pourraient encore être pris en considération, nous les dvons signalés au chapitre de l'éclampsie des ebfo&te.
' Lffrsquet l'attaque a cessé, il est Indlspeusable d'excitée l'activité de la peau pour ramener le corps dans son état normal. C'est pourquoi il faudra veiller à ce que la séciétiôn cutanée s'établisse promptement d'une manière uniforme, sur toute la surface du corps;, d'une port, on étiiera de trop couvrk la femme, de l'autre , oli empêchera que des boissons chaudes, prises en trop grande quantité et la température trop élevée de l'appartement et du lit ne produisent une diapborôse excessive.
CHAPITRE XI
caoRÉE, DANSE DE SAiOT-GUT (Chorea sancd Viti, Scelolyrbe) (i).
Canstatt adtnel quatre espèces de chorée : ria petite chorée ou ï agitation musculaire: 2° la gronde chorée; 3° la chorée épidémique, et les épidémies qui se communiquent par imitation; 4° le tarentisme.
V Symptômes de la petite chorée. — Prodromes. Parfois troubles de la digestion , balloDoement du bas-veotre, anorexie, constipation, lassitudes fréquentes, distraction, morosité, irritabilité morale, anxiété. Cet état peut se prolonger pendant des semaines, et au delà. Â moins d'être occasionnée par une frayeur subite, la maladie n'éclate jamais d'une manière brusque. Elle oommence par de légères contorsions des muscles de la face ; les mains et les pieds sont mal assurés, les épaules agitées par des tressaillements convulsifs ; le malade remue continuellement les mains et traîne une jambe en marchant. Ces mouvements sont quelquefois bornés à une moitié du corps, mais bientôt Hs deviennent généraux et continus, et empêchent le malade de marcher, de manger et de parler comme d'habitude ; il gesticule sans cesse d'une manière bizarre ; toute tentative de mouvoir la partie malade y provoque l'agitation musculaire involontaire. Les contractions augmentent en intensité quand on veut les empêcher ou lorsque les malades croient qu'on les observe, ainsi qu'après un accès de colère ou à la suite
(1) Bouteille, Traité de la Charie ou Dante de Saint-Gvi/, Pari», 1810, 8*. — BfbOotAé^e dn wiédeclH prttUcte», Paris, 1847, t. VI. p. 294 «t BUiv.
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d'une frayeur. Les mouvements convulsifs sont parfois plus prononcés dans un côté du corps, d'autres fois ils occupent alternatiTement les deux côtés; souvent plnsieurs muscles sont afieclés suceessÎTement. Malgré les mouvements continuels et invoioniaîres dont ils sont agités, les choréiques n'accusent aucune fatigue ; ordinairement le sommeil seul apporte du repos; cependant, lorsque le mat est parvenu à un certain degré d'intensité, le sommeil même devient très-agité. Les mouvements convulsifs des muscles augmentent également après le repas. Quand la maladie a duré longtemps, la face devient pâle, le pouls plus fréquent vers le soir, et le corps maigrit. Scbœnleîn désigne cette forme de chorée, ainsi que la suivante, par le nom d'hysténe mmculuire, et soutient cette opinion avec toutes les ressources de son esprit élevé et fécond.
2* Symptômes de la grande chorée. — Cette forme de la chorée se montre par accès et offre une grande analogie avec l'épilepsie et l'éclampsie, dont on peut à peine la distinguer. Ses attaques consistent en un mélange de convulsions cloniques et toniques, tantôt épileptiformes, tantôt tétaniques, tantôt opisthotoniques, d'autres fois en une association' de mouvements bizarres: les malades sont forcés de danser, de se traîner par terre, d'exécuter des sauts étranges, de tourner sur un pied; ils poussent des éclats de rires immodérés, et leur voix prend un timbre tout particulier, imitant l'aboiement du cbien, les cris de différents animaux. Quelle que soit la violence de l'accès, les malades ne ressentent aucune fatigue et éprouvent un certain besoin de se dérober aux regards des personnes qui les entourent. On observe quelquefois des intermittences complètes de plusieurs jours ; les accès peuvent se déclarer lejour et la nuit. Les troubles psychiques sont : grande exaltation de l'imagina-
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tiOD, délire, aliéD&tion mentale, somoambulisme, extase. Après l'attaque, les cfaoréiques n'ont ordioBirement aucune connaissance de ce qui s'est passé. Quelquefois le mal disparaît brusquement de lui même, et les malades sont guéris.
3' Chorée épidémique et épidémies qui se commutùqueat par imitation (Damomame) (i). — Des récits de temps fort reculés nous font connaître ces maladies. La danso' marne, dans sa forme la plus caractérisée, se montrai! en 1874 et en liiS, immédiatement après la terreur de la peste noire, à Aix-la-Chapelle, dans les Pays-Bas, k Metz, à Strasbourç. Les personnes qui en étaient atieiates, et dont te nombre se grossissait d'une foule de men* diants et de vagabonds, dansaient des heures entières, la tête couronnée de fleurs, le ventre serré de linges, et se livraient à des sauts de 'bacchantes, l'écume à la bouche, jusqu'à tomber d'épuisement. Alors elles se plaignaient d'une forte oppression et gémissaient comme si elles allaient mourir; mais si on leur serrait plus fortement le ventre, elles ne tardaient pas à se remettre. Ce moyen était nécessaire à cause de la tympanite qui se déclarait après l'attaque ; souvent on avait recours à un moyen plus simple : on leur donnait des coups de poings ou de pieds dans le bas-ventre. Fendant l'attaque, les sujets étaient en proie à des hallucinations. Lorsque la dansomanie était complètement développée, les accès commençaient par des convulsions éplleptiques : les malades tombaient & la renverse, essoufflés et privés di^ sentiment; la bouche était couverte d'écume, puis ils Iwddissaient brusquement et recommençaient à danseravec
(1) yaj. Mémoire gvr la ehorée épidémiqve âv moyen agi , parle docteur Hecker. — Ânttalet d'Hygiène publtgue et de Médecine légale, (Puis, 1854, 1. XII, p. 312 el mUt.)
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des contorsions. Livrés & une extase reli^euse, ils chantaient pendant la danse et invoquaient saint Jean pour qu'il leur donnât des forces : de là le nom de danse de saint Jean. C'était dans la chapelle de ce saint que cette dansomanie fut calmée et guérie; elle reparaissait toujours à sa fête. — Dans les tem ps modernes, on a aussi observé des maladies épidémiques par imitation, le plus souvent sous forme de grande chorée, avec un caractère plutôt endémique qu'épidémique. En 1808, on l'a vue se produire au sein d'une secte religieuse, dan$ les Ëtats de Tennessee et de Kentucky dans l'Amérique du Nord. A ce& maladies se rapporte encore la chorée en-^ démique observée à Leyde par Bœrhaavedans l'asile des orphelins , enfin celle qui a été décrite par Albers (1).
&° Tarenlisme. — Le venin de la tarentule, introduit dans la peau, produit quelquefois un gonOement considérable qui s'étend sur les parties voisines en y causant une douleur aiguë. Quelques heures après, le malade éprouve de la mélancolie, de l'anxiété, de l'oppression de poitrine, du vertige, un tremblement général; il est pris de convulsions, de délire; le pouls devient fréquent, irrégulier, et il survient des dégoûts et des nausées. Sans un prompt secours, cet état se change, au boutde quelques jours, en une sorte d'hébétude, accompagnée de mélancolie. Les chaleurs de l'éié et la vue d'une autre personne atteinte duméme mal, produisent des accès de fureur. Les sons de la musique exercent un charme tout particulier sur le malade ; ils excitent chez lui le désir de danser auquel il s'abandonne ; enfin il tombe par terre, fatigué, brisé, trempé de sueur, et s' endort. Au réveil, le tarentisme est ordinairement guéri.
Ëtiologie. — Causes prédisposantes. L'irritabilité ner-
(1) Hufeland's Joumai, 1813, AprJI, p. 3.
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Teose ; le seie fénÙDÏn ; elle est aussi fréquente ches les garçoQS de oeuf k quinze ans. Ken qu'elle affecte de préférence les sujets faibles et nerveux, on ne saurait cependaut nier que la constitution n'influe également sur son développement. Elle est plus commune dans le Nord que dans le Hidi.
Causes occasionuelles. Les impressions morales, déterminées par la peur, Tanxiété, la frayeur; celle-ci est UDe des causes les plus fréquentes. La maladie peut se transmettre par imitation, mais alors elle ne produit jamais te premier degré, l'agitation musculaire, mais toujours la grande chorée.
Je ne pense pas que les vers ou les saburres puissent compter parmi les causes déterminantes ; ils semblent seulement favoriser Tapparition de la maladie latente.
Le pronostic n'est généralement pas très-sérieux ; il est extrêmement rare que la chorée prenne une issne fatale ou laisse après elle des maladies consécutives. Celle qui se déclare pendant le développement de la puberté, est la moins grave ; elle l'est bien plus quand elle survient à la suite d'émotions morales et de la masturbation. L'agitation musculaire est plus facile à guérir que la grande chorée, surtout quand cette dernière est compliquée de manie, d'épilepsie ; la chorée habituelle, et celle qui a passé à l'idiotisme, k l'épilepsie et à des affections cérébrales, ne laisseot qu'un faible espoir de guérison.
Traiiement. — Les médicaments dont j'ai eu l'occasion de reconnaître l'efficacité, ne peuvent être envisagés qu'au point de vue de leurs rapports particuliers caractéristiques avec la chorée en général ; sans cela on scinde les différents groupes qui forment l'ensemble de la maladie et par conséquent le portrait général de ta chorée. C'est pourquoi nous éviterons d'indiquer les remèdes qui pourraient convenir dans chacune des difi'érentes
fimnefl qoe nous tcdods de décrire : le débutaat homœopatbe pourra sans dillicuUé reconnaître la forme de la maladie dans l'ensemble des symptômes qui en repréa»t«it l'image, et choisir ainsi le véritable spécifique approprié à diaque cas en particulier.
Voici les médicaments bomœopathiques recommandéael employés avec succès contre la clutrée en général : i^tatia, atprum acelieum, aUcarea carbomca, beUadonaa^ ttta, secùie oomMtim, stramoniunt, dnat croeits, hyoscyanwf, rAus, eausticum, joditmt, pidsatUla, cftma, «i(Jp&tir.
Ignatia semble être un moyen d'une haute portée dans la chorée déterminée par la frayeur ; dans ce cas, l'opium peut être rangé à cûté d'elle, pourvu que les phénomènes principaux de la maladie soient en harmonie avec ses effets physiologiques. Le renouvellement des accidents aussitôt après le repas, qui est un ^gne caractéristique de l'agitation musculaire, ain» que la rémission des phénomènes pendant le décubitus dorsal, appellent surtout ratteotion du médecin sur la fève Saint- Ignace. La marche chancelante, les chutes fréquentes et les tréhucbements faciles', causés par le moindre objet, la précipitation dans les mouvements volontaires, te maintien et l'aniiété qui se joint à tous ces phénomènes en font le meilleur remède du premier degré de la maladie. Nous n'en avons pas moins cependant guéri avec elle de nombreux cas de grande chorée déterminés par une frayeur subite et confondus à tort avec l'épilepsie. C'est que, dans la majorité des cas, les accidents de la grande chorée qu'on observe diez les jeunes sujets, ressemblent tellement à ceux de l'épilepsie qu'il est trèsfacile de commettre une erreur de diagnostic. Cependant il existe entre les deux maladies cette différence notable que la chorée guérit souvent d'une manière très-prompte, tandis que. l'épilepsie demande un temps
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Joeaucoup plus loog. Cette circonstance n'influe a ment sur le traitement homœopalbique ; pourvu qu'oa ait bien saisi les symptômes du cas particulier, la fèvt Saint-Ignace accomplit son action salutaire, que les ae* cideots soient épileptiformesou choréiques.
Sans être douée d' une grande vertu curative dans cette espèce de néTrose, osa fœtida s'emploie toujours arec avantage quand il existe une excitabililé morbide manifeste des nerfs abdominaux, due à l'action d'irritations gastriques, vermineuses et autres, et qui peut fevoriser la production de la chorée. Cet état se prononce en même temps par des pulsations abdominales, ainsi que par des palpitations et des mouvements convulslfs de quelques muscles, par la versatilitéy l'agitation et la confusion facile des idées.
Belladomta se recommande dans l'agitation musculaire et dans la grande chorée, surtout quand les muscles fléchisseurs sont pris de convulsions et que tes paroxysmes sont précédés d'une sensation comme si une souris parcourait les muscles, avec formication et torpeur dans les membres. On peut conclure avec justesse de plusieurs symptômes moraux et cérébraux que la belladone doit être d'une grande utilité dans la chorée épidémique, dans les maladies épidémiques contagieuses par imitation et même dans le tarentisme.
Cuprum aceUcum ou metalUctan s'adapte à diverses attaques de chorée et peut même les guérir seul, sans le secours d'un autre remède. Le cuivre compte parmi ses effets primitifs les palpitations musculaires, les cris perçants et subits, les contorsions et les mouvements spasmodiques des membres, même ta nuit, qui commencent le plus souvent aux doigts el aux orteils et se propagent au corps ; plus tard survient la contorsion de la bouche, et les yeux sont alternativement ouverts, fermés on rou-
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laDtsdans l'orbite. Une autre attaque dont le cuivre est égaleniMit le remède, est caraciérisée par la rougeur et les mouTements apasmodiques delà face , desyeux et du ccH^s, accompagnés de spasmes ooDvulsifs avec rire, d'anxiété, de grimaces et d'envie de se cacher. Les autres symptômes de l'état du moral et de l'esprit sont : la mélancolie avec anthropophobie et amour de la solitude, d'un autre côté, l'exaltation et l'extase. — Gross a observé une chorée qui avait été provoquée par la frayeur, et qui consistait en mouvements involontaires du bras et de la jambe du côté droit, passant graduellement aux autres membres, de sorte que, pendant l'état de veille, ils étaient tous agités d'une manière très-bizarre ; parfois cet état s'accompagnait de perte de ia parole. Dans la suite, Gross a attribué au cuivre moins d'efficacité qu'au carbonate de chaux. — Bethmano a obtenu avec le cuivre la guérison d'une chorée provoquée par la vue d'une attaque de convulsions chez un enfant ; elle se manifestait par de vives douleurs lancinantes et brûlantes dans le bras gauche, dans lequel survenaient des convulsions avec anxiété et larmes. Les accès se reproduisaient huit à dix fois dans les vingt-qyatre heures; les doigts s'affectaient toujours les premiers, puis les jambes, et on observait les symptômes suivants: chaleur de la face, sueur, soif, col tiré du côté droit ; distorsion singulière des yeux, de la face et du corps ; bouffonneries (le malade se cachait sous la table), irritabilité morale, humeur tantôt douce et sensible, tantôt obstinée.
J'ai obtenu plusieurs fois d'excellents résultats avec agaricus muscarius dans des attaques légères de chorée. Ce moyen diminuait la maladie et la rendait accessible aux médicaments qui convenaient après; il est indiqué par des convulsions légères que l'on observe çà et lA, par des contorsions des membres supérieurs, par un
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état ooDTuIsif continuel des muscles du col et de la léte; par l'envie de danser, des mouvements bizarres des mains, une agilité extraordinaire des jambes, et une grande dextérité pour les exercices du corps.
L'agaric mérite surtout qu'on y ait égard dans les maladies épîdémiques qui se transmettent par ioiitution, et dans le tarentîsme.
Secale comutum est un moyeD d'une haute portée dans cette affection ; son action est prompte et sûre. J'ai souvent employé concurremment avec avantage le magnétisme animal, notanunent quand les accès ne se bornaient pas à quelques muscles, mais qu'ils portaient simultanément sur des parties entières et eu envahissaient rapidement d'autres, et même partiellement des organes internes. La chorée contre laquelle j'ai employé le seigle ergoté, commençait toujours parl'oscillation de plusieurs muscles de ta face, qui passait aussitôt à des convulsions détermiuant des contorsions effrayantes ou ridicules. Le spasme gagnait tout à coup un bras ou une jambe, quelquefois les deux bras et les deux jambes, et provoquait les gestes les plus singuliers, des sauts et des danses étranges ; ou il attaquait les muscles de la poitrine et le diaphragme, et occasionnait de la dyspnée; ou bien, en se portant sur les muscles de l'abdomen, il y déterminait de vives douleurs.
Cina semble se rapprocher beaucoup du sei^e ergoté. Les attaques auxquelles il répond, se montrent souvent après le repas, vers le soir ou pendant la nuit ; souvent il suffit, pour les rappeler, de toucher ou de comprimer les parties qui ont été le siège des convulsions. Il est d'une utilité incontestable dans les cas où la production de la maladie a été favorisée par des saburres ou par l'irritation vermineuse ; les convulsions des membres
doutt. 56&
s'ttDisseDt aussi à des cootorsious et k des tranchées qui viennent quelquefois les arrêter.
Stramomam est un des principaux remèdes, et se rejCommaDde surtout chez les malades mélancoUques qui accusent, depuis plus ou moins de temps, une sensation de fourmillement dans les membres qu'ils ne peuvent plus mouvoir que Irès-dlfBcilement. Ces phénomènes sont plus manifestes à l'époque del'équiDOxe d'automne, et ils sont bientôt suivis d'attaques de chorée d'un caractère tout particulier : mouvements spasoaodiques violents des membres presque toujours en croix, attaquant un membre supérieur et un membre inférieur du côté opposé; mouvements rapides de la tête ou bien seulement des muscles de la région maxillaire inférieure, des lèvres; ou bien mouvements rotatoires des mains et des bras comme pour filer ou tisser. Grande excitation ; la malade se meut avec une rapidité telle que tous les mouvements finissent par être suspendus et qu'elle éprouve uu obscurcissement de la vue ; elle exécute ces mouvements avec tant de précipitation, d'ardeur et de vigueur qu'elle en devient inquiète s'ils ne s'accomplissent pas à son gré; pour changer de place, elle court avec une rapidité étonnante; quand elle monte un escalier, elle enjambe toujours deux marches à la fois sans le savoir, jusqu'à ce qu'elle tombe. Malgré sa marche vacillante, les jambes obéissent facilement à ta volonté, en même temps elles lui semblent trop longues, de sorte qu'elle croit toucher le sol quand le pied en est encore éloigné de quelques pouces. — Ces symptômes fournissent un grand nombre d'indices pourPemploi de la pomme épineuse dans les diverses espèces de chorée , surtout dans la chorée épidémique et dans les épidémies qui se transmettent par imitation. Elle est aussi indiquée lorsque ia chorée a fait place à l'idiotisme et à la folie religieuse.
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Ilyoteyamusotfre une grande ressemblance avec la straraoine, cependant il ne trouve son empW que dans lefe accès moins violents. I^s [accidents choréiques auxquels correspond la jusquiome, se caractérisent par la contorsion et la jactitation de tous les membres, qui ressemblent plutôt à des gestes inconvenants; après le paroxysme, le malade reste tranquillement couché , les yeux fermés. Hors le temps des accès, on observe une grande précipitation dans toutes ses actions, son activité est poussée à l'excès ; il est loquace et porté è rire de tout. Quand la chorée a duré longtemps, elle passe facilement k l'idiotisme.
J'ai eu plusieurs fois à me louer de crocus, bien que ce moyen semble fort peu convenir dans cette maladie, et je ne suis pas encore fixé sur l'emploi qu'on peut en faire dans les différentes formes de ta chorée. L'Mifantj chez lequel j'ai eu l'occasion de l'employer pour la pre** mière fois, se plaignait depuis quelque temps de frémis^ sementsdes muscles qui s'aggravaient souvent et dégé»néraieot en contractions spasmodiques de quelques parties. Il se déclarait chez lui des épistaxis fréquents, et uD soulagement notable se faisait sentir lorsque le sang coulait en abondance. Avant le saignement du nez, les pulsations des artères temporales étaient visibles, et le malade se montrait très-accablé ; le sang évacué était noir et visqueux. L'hémorrhagie dont le retour fréquent devait nécessairement affaiblir l'organisme et favoriser le développement ultérieur delà maladie, était certaiDe^* ment le premier symptôme à combattre. Les divers remèdes, tels que aconilum, arnica, china, etc., auxquels j'eus recours demeurèrent sans résultat et semblèrent même exaller l'orgasme. Quelques doses de safran ame» nèrent une prompte guérison. Depuis, je m'en suis (oa-
CBOB^B. 657
jouTB servi avec avactage daus les chorées associées à des coDgestioDs vers la tète.
. China est biea placé dans les espèces la chorée qu'on observe chez les sujets affaiblis par la masturbatioD ou par d'autres pertes d'humeurs. Dans ce oasily a ordinairemoit prédomiuaoce de siu-excitabilité des organes sensoriels et eo géuéral de tout le système nerreux.
Causticuma été recommaudé par plusieurs homœopatbes; cependant il ne semble présenter d'autres analogies avec les symptômes de la chorée , que les mouvements convulsifs des bras et des jambes, avec distorsion des yeux,
Rkusy au contraire, estd'un bon emploi, surtout dans la chorée qui s'est déclarée à la suite d'un bain froid ou de la répercussion des morbilles. Il correspond aux tressaillements des muscles et des membres, à la faiblesse des membres, qui se trahit surtout par le tremblement des membres inférieurs dans la station droite et plus encore par l'incertitude de la marche.
Les caractères généraux et particuliers de pulsatilla sont trop connus pour que j'aie besoin d'y revenir ici.
/otËum est d'une importance moindre ; it mérite égard quand la maladie reconnaît évidemment pour point de départ les nerfs abdominaux et qu'il existe une affection de l'estomac, du foie, du pancréas et des glandes abdominales, déterminant en même tempsdes troubles dans l'action du cerveau. C'est de \k que naissent les mouvem^its désordonnés qui présentent unefaibleressemblance avec les attaques de chorée ; par exemple, inquiétude dans les membres avec faiblesse et tremblotement depuis )e creux de l'estomac jusqu'à la périphérie ; tremblement des membres, surtout des mains, des doigts et des paupières, marche malassorée, incertaine; impouibi-
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lité de porter an verre droit k la bouche , avec mouvement douloureux du corps, accélération des fonctions du cœur, et pouls petit, filiforme. Pendant le repos, on contient facilement les membres agités par un tremblement ; les spasmes sont violents au dos et aux pieds; avec mouvements convulsifs dans les pieds, dans les bras et quelquefois arec soubresauts des tendons. Le malade est triste et abattu, surtout pendant le travail de la digestion.
Les accès spasmodiques qui rentrent dans la sphère d'action de sulpkur, ne semblent comporter aucune comparaisonavec ceux qui caractérisent la chorée. Ainsi donc, le soufre ne convient guère contre la maladie elle-même; mais seulement dans les cas où on la croit produite par la répercussion subite d'un exanthème aigu ou chronique.
Comme je l'ai déjà fait remarquer au sujet du tarentisme, la musique exerce un charme tout particulier sur les malades ; il est donc probable que la chorée qui se caractérise surtout par le désir immodéré de danser, pourra trouver son remède dans la musique. II est au moins certain que cet effet ne causera aucun préjudice au malade.
Enfin, comme la maladie ne compte pas parmi les plus graves, qu'elle disparaît ordinairement d'elle-même et guérit par les seuls efforts de la nature, il importe de ne pas changer trop souvent de médicament, et en général, de ne jamais faire trop.
CHAPITRE XII
EBGOTisHE, comuLSioN cËBïAi^ {Rc^ama, convulsio cereaUs).
L'ergotJsmeestune intoxication produite principale-
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ment par l'usage prolongéd'ua pain contenaat beaucoup de seigle ergoté. 11 se manifeste sous deux Tormes différentes, l'une commhive, l'autre gangreneuse, et il est trèsprobable que, dans la première, l'intoxication se fait par l'ivraie ; dans la seconde, par le seigle ergoté. La maladie s'observe fréquemmentdans les années humides, pendant lesquelles le seigle est fort sujet à subir cette dégénérescence ; elle se rencontre épidémique dans les années de disette.
1* Symptômes de l'ergoùsme convuisif. — Prodromes. Sensation de meurtrissure dans les membres, rêves effrayants, agitation ; fourmillement, lanclnations, spasmes, dans les membres inférieurs ; céphalalgie pressive ; engourdissement, vertige, mélancolie, sentiment de constrictiOQ à l'épigastre,) envies de vomir, vomissements de bile altérée, brun foncé ou noire. Ces symptômes marquent souvent l'invasion d'autres maladies, de sorte qu'ils ne peuvent être regardés comme prodromes de l'ergotisme; à moins que celui-ci n'ait fzdt quelque apparition à cette époque, et dans ce cas seulement il est facile d'étouffer la maladie dans son germe par le remède approprié. Sinon, le médecin est très-excusable des erreurs qu'il peut commettre dans le choix des remèdes. J'avoue, pour ma part, que je serais fort embarrassé de choisir celui qui conviendrait, car la liste des symptômes est tout à fait incomplète, et ony cherche en vain ceux de la face, des yeux , le maintien du corps, le degré de force ou de faiblesse. Je songerais cependant dans ces cas à nux, belladorma, ignatia,pulsatiUa, ipecacuanha, etc. —
Ces symptômes précèdent de sept à vingt-un jours l'invasion définitive de la maladie. Les douleurs dans les membres augmentent en intensité et s'étendent à tout le corps. Les pieds sont brûlants, les genoux et les mains tremblent, les membres tboraciqueaet abdominaux sont
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pris de mouvemeots coovulsifs qui frappent surtout les muscles fléchisseurs, de sorte qu'il faut employer une grande vigueur pour opérer rexteDsioo des membres ; les talons sont rétractés vers les fesses, les mains vers les épaules. Les spasmes très-douloureux sont d'abord géaéralement cloniques, souvent associés à des spasmes toniques, i l'opistbotonos, au trismuset au strabisme ; une écume sanguinolente sort de ta bouche comme chez les épileptiqiies ; les yeux sont fixes ou roulent dans l'orbite, la respiration est difficile. Les malades conservent souvent leur connaissance pendant les accès ; quelquefois cependant on observe les symptômes cérébraux suivants : céphalalgie, vertige, délire furieux, cris, manie, mélancolie, parole embarrassée, stupeur ou coma, surdité, tintements d'oreilles, illusions de la vue. Parfois une sueur froide recouvre le fi'ont ou tout le corps, l'urine s'écoule involontairement, et la face prend une teinte ictérique ou terreuse.
La durée des paroxysmes est souvent de quelques heures ; ils se reproduisent plusieurs fois par jour ; d'autres fois, au contraire, ils sont séparés par quelques jours d'intervalle. Pendant la rémission des symptômes, le pouls est normal, l'appétit bon, souvent avec faim canine; cependant on observe aussi quelquefois des symptômes gastriques, tels que gastralgie, nausées, soif vive. pyrosis, vomissements bilieux, coliques; diarrhées avec évacuation de matières liquides, jaunâtres, très-fétides; tout le corps est glacé extérieuicnicnt et brûlant à r intérieur.
La durée de la maladie est de quatre h douze semaines. Les convulsions diminuent k mesure que la guérison fait des progrès. Parfois il se forme sur la peau des phlyctènes ou des éruptions remplies de sérosité acre. Les états consécutifs sont : tremblement des mains, faiblesse de la
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vue, rigidité des muscles et des articulations, paralysie, etc. — La persistance des acc^ tétaniques, de la paralysie, de Tapoplexie rend la maladie mortelle.
2" Symptômes de Vergoiisme gangreneux. — Les prodromes dilTèrent très- peu de ceux de l'ergotisme convutsif : malaise général, accablement, sommeil agité par des rêves anxieux, douleurs erratiques dans le dos et dans les jambes, contractions spasmodîques de ces parties, souvent douleurs et spasmes très -intenses, sensation de chaleur fugace ; pouls généralement régulier; appétit normal ; bas-ventre quelquefois tendu et douloureux ; urines claires et abondantes. Une sensation d'engourdissement se fait graduellement sentir dans les membres affectés de convulsions, ainsi qu'une douleur vive dans ceux qui se sphacèlent plus tard ; le pouls est accéléré, serré, faible; la face et la tête sont couvertes de sueur ; i'érysipèle se montre quelquefois sur les jambes.
Tout à coup les douleur^ dans les membres disparaissent, le froid augmenle,le sentiment et le mouvement sont iiboIis,eLonvoitse déclarer la gangrène sèche, rarement la gangrène humide. Dans le premier cas, le membre prend un aspect livide, la peau se fronce et prend une tiiute ictérique ; enfin le membre devient noir, se rétracte,se dessèche et montre, pour ainsi d)re,Ia sécheresse et lu consistance du bois. Dans la gangrène humide, le membre augmente de volume ; on observe des ampoules remplies d'une sérosité jaunâtre, sanguinolente ; les muscles sont ramollis, et les parties gangrenées exhalent une odeur très-fétide. Le pouls tombe de plus en plus, la faiblesse devient excessive, les symptômes de la fièvre putride torpide se manifestent, les traits de la face s'affaissent, et il survient des défaillances, du délire, un état comateux, des diarrhées coUiquatives ; le mal se propage n. 36
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dans les parties voisines jusqu'à ce que la mort vienne mettre fin aux souffrances du malade. Cependant la guérison est possible avant le développement de la gangrène et même encore après, lorsqu'elle peut être arrêtée par Tinflammation éliminatoire. Dans la gangrène sèche, les membres mortiiîés se séparent sans perte de sang, tandis que le contraire a lieu dans la gangrène humide, ta maladie laisse souvent à sa suite des difformités, des atrophies, des paralysies des membres qui en étaient atteints. L'étendue de la gangrène varie : tantôt elle occupe seulement les orteils, les mains, les jambes jusqu'aux geooux, tantôt un membre entier. Quand la suppuration des parties sphacélées est très-abondante, la pyémie peut amener une terminaison funeste, à moins qu'on ne la modère promptement (Canstatt).
Étiologie. — L'ergotisme gangreneux ne revêt un caractère endémique que dans les lieux où la guerre, la famine, les mauvaises récoltes forcent les hommes à se nourrir de farine mêlée de seigle ergoté, ou bien d'ivraie, de radis noir, de nielle ou de poivrette. Quant à l'ergot, cette dégénérescence est produite soit par une végétation parasite due à une espèce de champignon (sclerotium clavus), soit par la piqûre d'un insecte, soit par l'humidité, par la fermentation.
Il est certain que d'autres causes concourent encore & favoriser la production de l'ergotisme, au moins te voiton exercer ses ravages surtout dans les contrées marécageuses, dans certaines localités, et attaquer généralement les individus épuisés par toute sorte de privations.
Pronostic. — L'ergotisme convulsifest laforme la moin& grave. Plus les accès sont rapprochés et plus ils ressemblent à des accidents épiteptiformes, tétaniques, plus le pronostic est sérieux. L'apparition de phlyctënes et d'é-
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ruption cutanées, de sueurs et de diarrhées, est regardée comme un signe favorable. Dans la forme gangreneuse, le pronostic est subordonné à l'extension de la gangrène et & la disposition que celle-cî montre à se limiter; il est plus défavorable dans la gangrène humide que dans la gangrène sèche. Les épidémies se montrent souvent avec un caractère excessivement grave.
Traitement de Vergotisme convulsif. — Les phénomènes qui marquent le début de la maladie, semblent être ceux d'une violente fièvre inflammatoire et réclamer par conséquent aconiluirij à petites doses. Cependant arsenicum paraît encore mieux convenir, parce qu'il correspond à la respiration anxieuse, aux palpitations de cœur spasmodiques, à l'enduit particulier de la langue, à la lassitude, etc. ; toutefois son action favorable semble plutôt se rapporter à la forme gangreneuse de l'ergotisme.
Les accidents nerveux, le tremblement caractéristique des membres, les convulsions légères, le rétrécissement et l'immobilité de la pupille, les brouillards et les taches devant les yeux, demandent de préférence belladonna, qui compte aussi parmi ses efifets primitifs la chaleur ardente, la soif vive, presque inextinguible (1).
Shus n'est pas moins important, lorsque les symptômes nerveux sont plus prononcés, et que la maladie se rapproche de la fièvre nerveuse intense, sans être accompagnée d'accidents spasmodiques graves.
Siramomum et hyo»cyamus sont des moyens bien plus importants et correspondent d'une manière caractéristique aux accidents spasmodiques qui se déclarent bientôt après rinvasiou de la maladie. La Jusquiame s'emploiera
(1) rojf. RarlmaDD, Pralcf. Er/ahruJigen iber Belladonna, irchir XI, IIefll,p.49.
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toujours dès le début; la pomme épioeuse ne convient qu'aux accidents qui se développent lorsque la maladie est devenue plus violente. Cependant des observations ultérieures m'ont fait voir que les remèdes mentionnés ci-dessus sont mieux placés dans les maladies consécutives ; la belladone surtout est indiquée par une faiblesse nerveuse et une stupidité caractéristiques.
Solanum «ijrwm recommandé parllahnemann (1), estle moyen le plus sûr contre l'ergolisme. Kretzschmar (2) l'a trouvé très-utile, et Gross (3) l'a employé avec le plus grand succès et le regarde comme le spécifique de la maladie. Il conseille de l'administrer àla 30'dilutiou. fLes cas d'ergotisnie que J'ai eus à traiter,dit cet auteur, offraient une grande ressemblance avec l'ergotlsme épidémique qui régnait dans le Hanovre en 1770 et en 1771 (1), avec cette différence, que les accès éclalaîent le plus souvent d'une manière brusque et n'amenaient pas aussi promptement une terminaison fflcheuse. Des spasmes cloniques et ioniques, et môme l'opisthotonos se montraient avec une grande intensité; tes articulations paraissaient comme luxées, les doigts étaient contractés, le coude appuyé contre la poitrine ; chez plusieurs malades, se déclaraient l'épilepsie, l'idiotisine et la manie; les muscles de la face présentaient môme dans les degrés légers, un faible indice du rire sardonique. La morelle noire dissipait tous ces accidents au bout de quelques jours sans sortie de vers. Ce dernier symptôme était, dans l'épidémie en question, le signe d'une terminaison heu-
(f) Klelne médis. Schrt/len, getammelt vnd herautgegeben von St&pf, Bd. 1,1829, p. 162.
(î) AUg. homceop. Zeitung, Bd. I, n» 3, p. 25.
(3) Archiï XI, llefi I, p. 92.
(4) J. TaQbe, Die GetcMchte der KTiebelhrankett imj. Vitfiund iTli. Gcetliagen, 1830, \&-^.
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reuse.» — Aucun decescasobservésparGross n'a passé àla forme gangreneuse. Celle-ci trouverait certainement nn remède dans secale cornulum qui, même dans les cas où la morelle noire aurait échoué, mériterait d'être pris en considération comme médicament homœopathique (isopathique).
La maladie arrivée à son maximum d'intensité n'offre pas les symptômes fixes décrits par les auteurs, de sorte qu'il est très- difficile d'indiquer les remèdes qui pourraient lui être opposés. 11 me semble mfime que valeriana, liquor cornu cerv'i succinalum, camphora, moschus, opium, etc., qu'on a recommandés contre ces étals morbides, sans y correspondre dans la plupart des cas, servent cependant & en modifier la forme.
Traitement de Vergotisme gangreneux. — Cette forme se distingue de la précédente par sa durée plus longue, et par le caractère plus prononcé de ses exacerbations, de ses paroxysmes et de ses rémissions. Je l'ai observée plusieurs fois à un faible degré sur des sujets qui babitaient des lieux bas et humides et qui se nourrissaient exclusivement de pommes de terre, de pain et de café de chicorée.
Belladonna semblait être alors, dès le début, le moyen approprié ; j'appuyais son action tantôt par les substances employées dans le traitement de l'ergotisme convnlsif, tantôt par ignatia amara. Ce remède était surtout indiqué quand les mouvements convulsifs ressemblaient à ceux de la chorée.
Cina s'est montrée très-utile dans un cas où les accidents spasmodiques s'étaient portés principalement sur le bas-ventre et s'associaient à des vomissements qui amenaient l'expulsion de quelques vers.
Cuprum aceticum m'a procuré des avantages marqués
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dans un cas de ce genre, où les mouvements convulsife augmentaient d'intensité à chaque nouvel accès, sans qa'aucun des remèdes sus-éoumérés pût amener le moindre cbangemçnt. Je le faisais suivre, huit jours après, d'une dose de dUna pour combattre l'état de faiblesse qui persistait.
En résumé, il résulte de tous les faits observés que solanum nigrum, secale cornutum el arsetàcum sont ausû les spéciGques de l'ergotisme gangreneux, et qu'ils doivent être administrés lorsqu'il est associé à la gangrène sèche ou humide.
CHAPITRE XIII
BAGE, HYDBOPHOBiE (Hydrophobiu, Tohies coïàna) (1).
La maladie provient du contact du virus rabique avec une partie blessée ou couverte d'un épiderme très-délicat
Symptômes. — Les premiers phénomènes de la rage apparaissent ordinairement entre le septième et le quarantième jour, quelquefois cependant plus tard, et même plusieurs annéesaprèsla morsure. Les symptômes précurseurs durent de 2 à 12, jours. Les plaies se comportent ordinairement comme des plaies simples; mais quand elles ne sont pas complètement fermées, elles prennent, dès l'apparition des premiers symptômes morbides, un aspect rouge et livide, et laissent écouler une sérosité roussdtre et fétide, La cicatrice s'enflamme de nouveau et s'ouvre même ; le malade se plaint de démangeaisons et d'une douleur lancinante qui suit le trajet des nerfs
(!) Trolliet, Traité de la rage, Paris, 1820, iD-8°. — Sainl-llartÎD, 3Io ■ nogrtqMt de ta rage, Paris, 18S6, in-8".
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et se propage au cou et au tronc ; il éprouve dans le membre affecté une sensation d'engourdissement, de torpeur, de roideur, ou bien le membre est saisi de mouvements convulsifs.
Prodromes. L'individu hydrophobeestabaltu, anxieux, mélancolique, prompt h s'effrayer et très-inquiet de son état et de son avenir; il recherche la solitude; son sommeil est troublé par des rêves effrayants pendant lesquels 11 croit surtout voir des chiens, et il se réveille en sursaut ; ou bien il y a insomnie complète. Il accuse de la lassitude, une douleur tractive à la nuque et au dos, une sensation d'ardeur brûlante au pharynx et à l'estomac ; il est sensible aux courants d'air, au froid, aux variations atmosphériques. Le visage est décomposé, pâle, l'œil éteint, la voix creuse et tremblante, la respiration gfinée, le pouls petit, les urines décolorées. Parfois on observe un priapisme violent avec ou sans éjaculation, etc., des envies continuelles d'uriner avec émission des urines par gouttes.
L'accès est caractérisé par l'horreur des liquides, malgré la soif qui dévore le malade. Aussitôt que le liquide a touché ses lèvres, un étranglement lui serre la gorge, il étouffe, et les muscles de la face, de la poitrine et du ventre sont agités par de violentes convulsions. Ces accès se renouvellent, non-seulement h la vue des boissons, mais encore par le seul bruit de la chute de l'eau, par la vue de tous les corps polis et transparents, par les sons aigus, la lumière vive et l'attouchement du corps. De là naissent souvent, sans cause appréciable, des accès périodiques d'oppression spasmodique, de conslriction du pharynx et de l'œsophage. Une bave écumeuse couvre la bouche ; le malade ta repousse dans la.crainte de l'avaler, et la crache même quelquefois au visage des personnes qui l'entourent. C'est alors qu'é-
568 NEVROSES.
date la ra^ propreme&l dite : des accès de fureur surviennent de temps en temps, pendant lesquels le malade fait preuve d'une grande force musculaire: il délire, frappe, déchire ses vêtements, grince des dents; quelquefois il cherche à mordre et pousse des cris affreux et des hurlements. La durée de l'accès est ordinairement d'un quart d'heure à une demi-heure. Dans les instants de rémission, l'hydrophobe déplore son état ; il témoigne avec une profonde sensibilité sa vive reconnaissance pour les soins qu'on lui prodigue, et demande pardon de ses fureurs. Souvent pendant les paroxysmes, on observe chez les hommes des nausées, un priapisme violent avec éjaculation; chez les femmes, la fureur utérine. Le pouls est accéléré et donne de 130 à 150 pulsations par minute; il est serré, faible et irrégulier. Les accès s'accroissent en fréquenceet en violence, et le malade meurt ordinairement d'épuisement (apoplexie nerveuse) ; ou bien, après être redevenu calme et avoir même pris des liquides, il tombe dans un état soporeux et succombe au bout de 2 à 3, moins souvent après 5 à 8 jours.
Les symptômes que nous venons de retracer sont constants ; cependant ils ne se présentent pas toujours avec le même degré d'intensité chez tous les hydrophobes. Ainsi, par exemple, la déglutition des liquides n'est pas toujours impossible ; dans d'autres cas, le malade éprouve seulement de l'horreur pour l'eau , tandis qu'il avale très-bien du café, de la bière ou des aliments solides. Quelquefois il y a des moments de relâche pendant lesquels il peut étancher sa soif ; d'autres fois i! peut boire même de l'eau, pourvu qu'il ne la voie pas, ou qu'on lui pince le nez. Il est même des cas où l'hydro- ' phobie n'éclate pas ; alors l'affection cérébrale ne se trahit que par une anxiété et une sensibilité excessives. C'est ce qui arrive surtout dans les cas où le sujet, après
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avoir été mordu par ud chien supposé enragé, craint de contracter la maladie, et alors l'exaltation de son imagination peut déterminer un état morbide qui simule l'hydrophobie.
Caractères anatomiques. — Les cadavres des individus morts enragés passent très-rapidement à la putréfaction ; le sang est noir et très-fluide, il est promptement absorbé par les tissus; le système veineux est fortement injecté. Les gros vaisseaux sont souvent remplis d'air, et l'empyèrae se développe très-facilement. Toute la surface du corps prend une teinte violacée; l'épiderme est desséché, les muscles sont d'un rouge foncé et les tendons roides et très-t«idus.
Causes. — La rage ne se développe spontanément que chez certains animaux des genres canis et felis, tels que le chien, le loup, le renard, le chacal et te chat. Ce sont eux qui la communiquent aux hommes et aux animaux , domestiques. Les herbivores atteints de la rage ne semblent pas pouvoir la transmettre ; elle ne paraît pas non plus transmissible d'homme à homme.
Tout ce qui a été dit sur les circonstances dans lesquelles la rage se produit chez les animaux, et sur les causes qui en favorisent le développement, n'est encore qu'à l'état de conjectures. Dans tous les cas, il faut le concours d'une foule de circonstances, telles que les influences telluriques, atmosphériques, individuelles et occasionnelles, pour donner naissance à ce virus. Ainsi, les fortes chaleurs de l'été et le froid rigoureux de l'hiver favorisent le développement de la maladie; elle se montre dans toutes les saisons, dans tous les climats ; d'un autre côté, elle est souvent inconnue ou très-rare dans les pays très-froids et très-chauds. On a encore signalé comme causes de la rage chez les animaux, l'impossibilité de satisfaire l'appétit vénérien, une mauvaise
nourriture, la privation de viande fraîche et le manque d'eau pendant la canicule.
La rage se manifeste chez les chiens de deux manières différentes: larageproprementditeetla rage mue(l }.L'hydrophobie a été donnée comme un symptôme de la rage ; mais l'expérience a parfaitement prouvé qu'un chien enragé, même à un degré avancé, ne craint pas l'eau, qu'il boit et se met même à nager. L'hydrophobie proprement dite ne s'observe que chez l'homme. Il n'est pas vrai non plus que la bouche se couvre d'écume ; ce phénomène n'a lieu que dans la rage mue ; il est également faux que le chien enragé porte toujours la queue entre les jambes et qu'il coure toujours en ligne droite, etc.
Principaux signes de la rage chez le chien. — L'animal prend une allure toute particulière; il est trèsagité et quitte son habitation pour aller courir au loin ; il cesse de manger; cependant, il dévore une foule d'objets qui ne peuvent pas le nourrir, tels que du bois, de la paille, de la tourbe, des excréments, etc. ; il est constipé et vomit souvent. Sa voix devient rauque, il hurle au lieu d'aboyer; il happe l'air ; il a le poil hérissé; il devient maigre et a l'air endormi ; ses yeux sont injectés, et se ferment et s*ouvrent alternativement. Dans la rage mue, la mâchoire inférieure est pendante et comme paralysée ; la gueule est remplie d'une bave écumeuse qui s'écoule au dehors ; l'animal tient la langue pendante entre ses dents et fiait par être paralysé du train de derrière. Tous les chiens qui présentent ces symptômes menrent subitement par apoplexie, entre le 6" et le 7" jour et souvent plus tôt.
On trouve les altérations suivantes dans les cadavres
(1) foy. Gûniher, Nouveau manuel de médecine vétérimilre p^hiqw, tradait par T. Martin. Paris, 1846, in-S*, p. 44S et «lir.
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des chiens qui sont morts de la rage : le sang est noir, poisseux ; le pharynx, les amygdales, Tépiglotie, le larynx et la membrane muqueuse de l'estomac, sont le siège d'une vive inflammation ; Testomac renferme toutes les substances indigestes que l'animal a avalées pen< dant sa maladie. Souvent aussi il y a une inflammation du duodénum et du jéjunum ; la trachée-artère et les bronches sont remplies de mucosités visqueuses, sanguinolentes ; le cerveau et la moelle épinière sont fortement injectés.
Le virus lyssique se transmet par l'application de la bave ou de la salive sur une partie dénudée de son épiderme ou recouverte d'une peau très-flne. Les muscles, la rate et les nerfs oe peuvent pas contenir le venin ; il faut, pour que le virus agisse, qu'il soit introduit dans l'économie par la moraured'un animal enragé, ou même par l'application de la salive sur la peau au moyen d'un simple lèchement. Ingéré dans l'estomac, il ne produit pas la rage.
Cependant il est des organisations qui n'ont aucune réceptivité pour le venin ; ainsi Hunter rapporte que sur quatre hommes et douze chiens mordus par un chien enragé, ceux-ci furent seuls atteints de la maladie ; dans un autre cas, un seul homme sur vingt, mordus par le même animal, succomba à l'hydrophobie. Cette réceptivité pour le virus rabique est indépendante de l'âge, du sexe et de la constitution. Le virus conserve longtemps sa propriété contagieuse et semble résister h tous les moyens de destruction ; il s'attache à la paille , au bois , aux vêtements et à tous les objets qui ont été imprégnés de la bave , et devient ainsi, après un temps plus ou moins long, la cause occasionnelle de la maladie.
La durée de l'incubation dépasse rarement le dixième jour; on croit môme que la maladie peut se déclarer
■A'OO^ le
quelques mois et même plusieurs années après la morsure. Cependant celte opinion ne me semble pas juste, si l'on considère qu'il peut survenir, dans d'autres états morbides, des phénomènes analogues à ceux de la rage, et qui appartiennent plutôt à l' hydrophobie spontanée. Ainsi, celte constrîction à la gorge et l'horreur des liquides s'observent aussi chez les hystériques, chez les sajets nerveux, dans les lièvres typhoïdes et autres, dans les affections locales du pharynx, de l'œsophage et du nerf pneumo gastrique. Les causes les plus ordinaires de l'hydrophobie spontanée sont une frayeur vive, la colère, la peur , les émotions morales , les écarts de régime (Canstatt).
Pronostic. — Comme nous l'avons déjà fait observer, le virus rabique trouve des individus réfractaires à son action. Lorsque plusieurs mois ou quelques années se sont écoulés depuis l'accldenl, sans que des phénomènes d'hydrophobie se soient manifestés, alors il y a rarement du danger. Si, au contraire, la rage s'est déclarée, le pronostic est très-grave.
TraiiemetU. — Le grand nombre des médicaments recommandés par les allopathes, tant pour prévenir la rage que pour combattre les symptômes de la rage confirmée, prouve que leur médication n'est rien moins que certaine. Ils s'imaginent avoir détourné souvent tout danger en administrant leurs soi-disant spécifiques, sans s'être assurés de l'existence de la rage chez le chien, et alors, quand la maladie n'éclate pas, ils croient à l'infaillibilité de ces remèdes. Erreur déplorable, car ils échouent souvent dans d'autres cas où l'infection véritable aurait pu être prévenue par un mode de traitement approprié. L'électuaire anlilyssique recommandé par le gouvernement prussien, les saignées jusqu'à la défaillance préconisées par une commission médicale prussienne , doivent être
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rangés dans cette funeste catégorie. Il en est de ces spécifiques comme de ceux vantés contre le choléra asiatique : les résultats qu'ils procurent sont pour le moins douteux, et ils n'ont pas fait faire un seul pas à la thérapeutique. En résumé , la vieille école ne connaît aucun spécifique; tous ceux qu'elle possède, sont dus au hasard ou ont été puisés dans la médecine populaire ; et en se les appropriant, elle sait bientôt leur enlever leur vertu spécifique, en les combinant, suivant son habitude , avec d'autres médicaments. Cela tient h ce qu'elle ne sait pas approfondir les effets physiolog:iques des agents thérapeutiques, et, qu'en dédaignant la seule voie sûre qui puisse l'y conduire, celle del'homœopathie, elle se contente de connaître leur action générale. En un mot, l'allopathie s'occupe de la guérison des maladies avant d'en avoir scruté l'essence , la cause prochaine et la cause interne , et c'est de cette connaissance qu'elle déduit le médicament approprié , sans songer qu'il lui aurait toujours été impossible d'arriver à la découverte du spécifique de la fièvre intermittente, de la syphilis, de la gale, etc. , si un heureux hasard ne lui fût venu en aide et ne l'eût mise à même de définir, comme elle l'entend, l'essence de la maladie et l'afl'ection elle-même, et d'expliquer ensuite par des hypothèses le mode d'action de ces spécifiques. Au Heu d'abandonner la fausse roule dans laquelle elle s'est engagée depuis trois mille ans et de se rallier franchement à l'homoeopathie , la vieille école persévère dans ses erreurs et ne craint pas de dire : « Malo cum Galeno errare, quam cum Herveyo esse circulator. 1 — Mais revenons à notre sujet. Toutes les morsures, quoique provenant d'un animal véritablement enragé, ne sont pas également dangereuses ; souvent, surun certain nombre de personnes mordues et même déchirées successivement par un même animal, il en est à peine
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une sur six ou huit qui soit infeclée ; tandis que les autres guérissent ordinairement toutes, sans avoir reçu le moindre secours de la médecine ou de la chirurgie. Le grand nonabre de chiens qu'on suppose , à tort, atteints de la rage et que l'on tue sous ce prétexte, et le petit nonabre de cas où la bave rabique "a produit l'infection, voilà les deux circonstances qui ont principalement contribué à mettre en crédit tous ces prétendus spécifiques.
Il ne peut y avoir d'autres préservatifs de la rage que ceux dont l'efficacité se montre ou s'est déjà monûée dans la maladie confirmée.
Dans les prolégomènes de belladortna, HahnemanD dit (1) : ■ Le meilleur spécifique contre la rage est une petite dose de belladone, répétée le troisième ou le quatrième jour : une à deux doses suffisent pour obtenir la guérison. > Néanmoios, comme elle n'est pas le seul moyen de cette maladie terrible, il peut fort bien arriver que celle-ci éclate, malgré ce préservatif, toutefois avec uo caractère moins grave , et alors on aura recours aux médicaments dont il sera question plus loiu.
Traitement local. — Les nombreuses observations qu*on a faites m'ont convaincu que le virus lysstque se communique, au moment même de la morsure, à tout l'organisme par l'intermédiaire des nerfs. A ce point de vue, le traitement local doit être beaucoup plus simple que celui qui a été adopté par les allopatfaes. Ainsi donc, on devra nettoyer et laver avec soin la blessure, la couvrir ensuite de charpie graissée avec an peu debeurre non salé ou avec de la pommade de guimauve ; ou bien on appliquera l'excellent emplAtre bomœopathique de Otto. Du reste , le traitement allopatfaiqae de la
;t] Traiti de maUire médicale, Paris, 1834, 1. 1, p. 491 ooie.
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plaie n'a, pour ainsi dire, aucune influence sur celui de la rage confirmée, à moins qu'en dehors de l'excision et de l'application des ventouses et du fer rouge, etc., on n'emploie à l'extérieur des substances qui doivent nécessairement changer le caractère de la maladie et exercer par conséquent une grande influence sur le traitement homœopathique subséquent. Il en est ainsi, par exemple, de la poudre de cantharides dont on recouvre la plaie, des frictions mercurielles pratiquées jusqu'à produire le ptyalisme. Enfin, le traitement homœopathique ne cause aucune douleur aux malades ; tandis que celui qui est employé par l'allopathie occasionne des souffrances atroces, sans pour cela arriver à une guérison plus durable. La belladone, administrée à l'intérieur, est toujours le meilleur prophylactique de la rage.
Traitement intet-ne. — A défaut d'observations propres, je me contenterai d'indiquer les remèdes signalés par Hahnemann comme les moyens curatifs de la rage ; ensuite j'énnmérerai ceux qui ont été proposés par Hartlaub et Trinks (1 ) , et j'y {jouterai les groupes de symptômes qui les indiquent.
Les véritables histoires de cette redoutable maladie nous montrent qu'elle présente chez l'homme plusieurs variétés dont chacune doit avoir son remède homœopathique. Belladorma est ici au premier rang ; viennent ensuite, dans d'autres cas, hyosq/amus, ou stramoniumy ou cantham, suivant l'ensemble des symptômes. Déjà la belladone a opéré quelques guérisons complètes ; et elle ea aurait procuré un plus grand nombre, si on ne l'avait pas employée de concert avec d'autres moyens propres à troubler son action, si surtout on ne l'avait pas donnée à doses «ssez fortes pour tuer quelquefois le ma-
[i) ArmOmUteUehre, Bd. I.
lade avec ce médicament. Les doses élevées des remèdes homœopathiques sont beaucoup plus nuisibles que celles des moyens antipathiques ou allopathiques. Lorsqu'il y a une grande analogie entre les symptômes de la maladie et ceux de la substance médicinale, c'est un véritable crime de ne pas prescrire cette dernière à dose aussi faible que possible, surtout quand on a affaire à une maladie aussi aiguë que la raje (i).
Belladonna est sans contredit le remède principal parmi ceux que nous venons de citer. Elle se distingue notamment quand il y a envie de dormir et efforts inutiles pour s'endormir; respiration anxieuse ; désir continuel de boire, avec horreur dès liquides et impossibililé d'en avaler une seule goutte; grande sécheresse et ardeur brûlante dans la gorge ; face bouffie, rouge, et yeux brillants; soif ardente avec déglutition difûcile et douloureuse, poussée jusqu'à la suffocation (cette sensation de coostriclîon spasmodique dans la gorge n'existe pas toujours, et se montre seulement à chaque nouvel effort de déglutition) ; impossibilité d'avaler ; alternatives de crainte et d'envies de frapper, de mordre les assistants , et de cracher, ou bien de s'enfuir;iactitation continuelle et palpitations musculaires, principalement au visage.
Bien que la belladone ne soit pas contre-indiquée lorsque des mouvements convulsifs des extrémités accompagnent l'hydrophobie, htjoscyamus lui sera cependant préférable si ces convulsions sont plus continues, que la constriction spasmodique soit moins violente, et que le malade éprouve plutôt l'envie d'assommer et de tuer que de mordre et de frapper.
En générai, la jusquiame est indiquée par les symptô-
(1) Trallé de matière médicale, l. II, p, Sl^ note.
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mes suivants ; grande sécheresse et chaleur brûlante dans la gorge, provoquant des lancinatious et rendant la déglutition difficile ;constriction dansla gorge avec menace de suflbcation quand l'hydrophobe essaye de boire ; horreur des liquides avec impossibilité d'avaler, ou bien, après avoir bu, convulsions avec perte du sentiment et sécrétion abondante de bave; divagation, délire continuel, même pendant la rémission, ou concentration en soi-mfime et grande frayeur; ou bien accès de fureur très-violents, avec envies de frapper et de tuer, et grande force musculnire, de sorte qu'on peut à peine contenir le malade; grande anxiété alternant avec secousses, tremblement et convulsions, crainte d'être mordu par quelque animal; tantôt légers mouvements convulsifs des membres supérieurs et inférieurs , tantôt accidents spasmodiquesqui font contracter les membres et bondir tout le corps, ployé en deux, avec sueurs abondantes. L'insomnie est plus rare ici que dans les cas qui réclament l'emploi de labelladone; mais le sommeil est troublé pardes sursauts, des images effrayantes et des rêves sinistres, tandis que la belladone répond aux efforts inutiles de dormir.
Datura sframonium convient principalement quand rhydrophobie se caractérise ainsi : agitation, convulsions violentes, le plus souvent toniques ; fureur indomptable, insomnie avec jactitation et cris perçants, délire, perte de la mémoire et du sentiment, dilatation excessive des pupilles, envie irrésistible de mordre et de déchirer tout avec les dents; grande sécheresse de la bouche et de l'arrière-bouche ; convulsions effrayantes à la vue d'une lumière vive, d'un miroir ou d'un liquide; horreur invincible de l'eau avec constriction et convulsions de la gorge ; bave écumeuse à la bouche ; manie avec loquacité, grimaces, danse, chants, rires.
Cantharisa été recommandée par Hartiaub et Trioks (Voy. 1. c), comme préservatif de la rage; mais en attendant que l'expéneoce ait prouvé la justesse de cetteassertion, il sera plus prudent de s'en tenir à la belladone. Les caatbarides semblent convenir dans la rage déclarée quand les accès de fureur alternent avec des convulsions se renouvelant par l'attouchement de la gorge qui est douloureuse b la région du cartilage thyroïde, par la compression du bas-ventre et par la vue de l'eau ; l'œil est brillant et roule dans son orbite; la bouche et la gorge sont desséchées et la douleur brûlante qui se manifeste dans ces parties, rend très-dilficile la déglutition, surtout celle des liquides ; les désirs vénériens sont trèsvifs : on observe du priapisme ou du prurit et des douleurs brûlantes continues dans les organes génitaux internes. La gène de la respiration et l'anxiété sont moins prononcées et moins caractéristiques que dans les formes précédentes qui réclament la belladone, la jusquiauie, ta pomme épineuse; les convulsions, au contraire, sont excessives. En général, comme je l'ai déjà fait observer ailleurs (1), les canlharides sont indiquées quand l'état inflammatoire prédomine, c'est-à-dire, lorsque les spasmes du pharynx et de l'œsophage , qui empêchent la déglutition, dépendent d'un état inflammatoire de ces parties.
La rage spontanée difl'ère de la rage communiquée par l'absence de l'anxiété excessive, de la bave, et, le plus souvent, par une gravité moindre des symptômes qui l'accompagnent. Elle ne se transmet pas par contagion. Elle se déclare chez des individus qui n'ont pas été exposésàabsorber levîruslyssique, et souvent à la suite d'une frayeur ou d'une violente colère, ou comme symptôme con-
(1) Arcliiï IX, Hcfl 5, p. Cl.
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sécutif à des accidents inflammatoires, nerveux, hystériques, ou k la suite d'une éruption cutanée qui a épuisé le malade, ou bien après une maladie spasmodique trèsintense, lia frayeur peut aussi faire naître cette hydropfaobie chez des sujets nerveux qui ont été mordus par un animal sain. Des doses trop fortes de belladone, de cantharides et de mercure, administrées comme moyens préservatifs, peuvent aussi produire des symptômes faciles à confondre avec ceux qui se montrent après la morsure faite par un chien enragé. Du moins, ceux qui ne connaissent pas les effets physiologiques des médicaments sur l'organisme sain, peuvent facilement commettre une semblable erreur de diagnostic.
Traitement. — La rage spontanée est généralement facile à guérir. L'homœopathe devra surtout porterson attention sur la cause déterminanta Si Thydrophobie a été provoquée par l'abus de la belladone, administrée, soit comme préservatif, soit comme moyen curatif dans une autre maladie, le café à Veau, ingéré en grande quantité par le haut et par le bas, dissipera promptement cet état. On prescrira ensuite hyoscyamus, dont on pourra répéter la dose jusqu'à quatre fois, suivant l'indication fournie par les symptômes. Il pourrait aussi se faire que, dans certains cas, on fût obligé d'avoir recours à quelques faibles doses de camphora. Quand c'est à l'abus des cantharides qu'est due la rage spontanée, le camphre, à doses souvent répétées, est également nu excellent moyen. Après l'épuisement de son action, le médecin trouvera très-facilement le remède qni soit apte à enlever ce qui reste de la maladie. Si celle-ci provient de l'abus du mercwre employé de concert avec les cantharides ou la belladone (les symptômes de l'hydrophobie ne se trouvant pas parmi les effets primitifs du mercure), alors on aura recours, selon les symptômes
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saillaots, au camphre, h l'opiuin, & la belladone, k Vélectricité ou à un des remèdes sus-meotionnés.
Mais lorsque la rage spontanée est le symptôme d'une autre maladie, alors le médecin bomœopatbe, en étudiant avec soin l'affection dans sa totalité, trouvera facilement l'indication pour l'emploi de chacun des remèdes que nous avons passés en revue, et qui servira dans ce cas à couvrir l'ensemble des symptômes de la maladie (dont ceux de l'hydrophobie sont en même temps les caractéristiques). Il parviendra de cette manière à guérir la rage symptomatique et aussi l'affeclion générale, qui est souvent excessivement grave.
CHAPITRE XIY
ïpiLBPSiE {EpUepsia, morbus sacer) (1).
L'épilepwe est principalement caractérisée par des attaques convtilsives, avec perte subite et complète de la connaissance etdu sentiment. Chacun de ces accès parcourt différentes périodes ; il arrive cependant que l'une ou l'autre de ces périodes manque.
Première période. ■ — L'aura epileptica, l'un des phénomènes avant-coureurs de l'épilepsie, qui est cependant bien moins fréquent qu'on ne le croit généralement, est une excitation nerveuse périphérique, perçue par le malade et qui souvent semble rayonner vers le cerveau. Dès qu'elle est arrivée dans cet organe, elle détermine la perte de connaissance; elle peut produire le môme effet dès qu'elle atteint la région précordiale. Elle se déclare par des sensations particulières telles que : éblouissements, étourdissements, tintements d'o-
{() foy. Porla.\, Nature et traitement de CÉpUepsie. Puis, l8i7.lD-8".
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reilie, perception d'ane odeur étrange, vue d'objets lumineux ou autres illusions des sens ; ou bien : sentiment de chaud, de froid, de chatouillement, de picotement, de fourmillement, d'un souffle ou d'un vent ft-bid. Dqds d'autres circonstances, le malade reconnatt l'ouro par là contraction spasmodique, le tremblement, les mouvements convulsifs ou par la paralysie subite de la langae, des muscles, des membres, etc. ; par des palpitations, etc. Chaque endroit du corps peut être le point de départ de l'aura épileptique. Les autres signes précurseurs bien moins prononcés sont : symptômes de congestion vers le cerveau, vertiges et maux de tête, embarras gastrique, changement du moral ; troubles dans les fonctions du cœur, des organes respiratoires et génitaux, etc. On observe fréquemment des nausées.
5econ(/e pmotfe (convulsive). — Dans la majorité des cas, le malade pousse un cri et tombe comme frappé de la foudre. L'état convulsif se déclare de la manière suivante : distorsion des yeux, de la bouche ; convulsions des muscles de la face et du front ; paupières fermées ou entr' ouvertes, ou largement écartées ; mâchoires serrées ou fortement frottées l'une contre l'autre ; langue pendante, ou convulsiyementrétractée, et presque toujours plus ou moins entamée par les dents, avec écume sanguinolente à la bouche ; grincement des dentsqui sont, dans quelques cas, brisées par la violence des frottements ; tête inclinée sur un côté, en arrière ou sur la poitrine ; respiratîoD gémissante, inégale, difficile; figure injectée, tuméfiée, rouge, violette et même noirâtre ; veines du cou et do front gonflées ; yeux saillants hors des orbites; contraction spasmodique des malus et des doigts; pouces fortement fléchis dans la paume de ta main. D'après Hufeland, le fléchisseur du pouce est le seul muscle qui reste frappé de tétanos, tandis que tous les autres sont agités par
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des mouvements convulsifs; cependant, ce symptôme n'est pas constant On observe encore de la jactitation; le malade se débat, se déjette de côté et d'autre, eo sorte qu'il est souvent très-difficile de l'empêcher de se faire du mal ; le tronc est penché et pour ainsi dire ployé en deux. Souvent les hommes éprouvent un priapisme violent avec éjaculation, une rétraction des testi* cules vers l'anneau inguinal , de l'incontinence de l'urine et des déjections alvioes; du hoquet, un ballonnement snbit du bas-venlre, des renvois, des vomissements. Le signe pathognomonique de l'épilepsie est la perte subite et complète de la connaissance et de toute sensibilité. Quand ce phénomène ne se montre pas en même temps que les convulsions, les plus fortes attaques ne sont pas desaccèsd'épilepsie;ilya,au contraire, épilepsie.si le$a^ taquesles plus faiblesmême sont accompagnéesde la perte de la connaissance et du sentiment. C'est ce phénomène qui établit la principale différence entre l'épilepsie réelle et l'épilepsie simulée. Ainsi, par exemple, le prétendu épileplique a bien soin de choisir un lieu favorable, afin de se faire le moins de mal possible ; tandis que l'épileptique perd connaissance aussitôt que les convulsions se déclarent et tombe partout où i) se trouve. L'insensibilité est également complète chez ce dernier ; il ne peut ni voir, ni entendre; la peau est insensible aux impressions les plus fortes ; on peut la piquer, l'inciser, la brûler sans que le moindre mouvement trahisse de la douleur. Dans l'épilepsie simulée, au contraire, ces seiisations désagréables donnent toujours lieu à quelques mouvements involontaires qui font décoavrir la ruse.
La durée de cette période varie de quelques minutes à une demi-heure.
Troisième période (soporeuse ou apoplectique) du collapsus, du relâchement musctdaire. — Les spasmes dimi—
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nneDt graduellement, la respiralioQ est moios gëoée et caractérisée par uu ronflement soporeui ; le pouls devient plus régulier et le malade est plongé dans un sommeil comateux, semblable à celui des apoplectiques, et dont la durée est indéterminée. Au réveil, il n'a pas le moindre souvenir de cequi s'est passé ; il est faible, triste, abattu ; il se plaint souvent de maux de tête, et sa ligure exprime la honte et Tétonnement. Toutes les traces de l'attaque ne disparaissent souvent qu'après quelques Jours. L'hébétude et la perte de mémoire persistent quelquefois pendant longtemps. On a aussi vu des paralysies partielles, du strabisme, du délire, des convulsions partielles dans les muscles des yeux, du somnambulisme, l'extase et la démence survenir après des accès épileptiques. Il arrive aussi parfois que les attaques observent un type régulieret reviennent à des heures, à des jours déterminés, quelquefois toutes les nuits (épilepsie nocturne); mais le plus souvent leur retour a lieu à des époques indéterminées, toutes les semaines, tous les mois, quelquefois même seulement une fois ou deux par an.
Èlhlogie. — Causes nuemes. — Prédispostiion héréditaire. L'épilepsie due à cette cause n'éclate souvent qu'i l'époque de la puberté et persévère alors pendant toute la vie. La maladie de naissance coïncide presque toujours avec un mouvement de terreur éprouvé par la mère pendant la grossesse. — Âge. Les enfants sont particulièrement sujets à l'épilepsie, surtout entre six et onze ans ; passé cet âge, la prédisposition diminue, elle reparait à l'époque de la puberté et disparaît insensiblement à la fleur de l'âge pour se remontrer à l'époque de l'involution. Schœnlein range parmi les causes, les mces de conformation du crâne, quand les os sont trop épais et empochent ainsi le développement du cerveau. Il est trèsprobable qu'une irritabilité nerveuse excessive prédis-
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pose particulièrement à l'épilepsie. et bon nomlHre de médecins fort distingués sont d'accord sur ce point que les diathèses scroftdeuse et rachitîque exercent une grande influence sur la production de cette névrose. Le célibat semble également favoriser le développement de l'épilepsie.
Causes externes, — Les violentes commotions cérébrales, la frayeur, la peur, la colère ; les études forcées, les excès vénériens, la masturbation; l'impression produite par la vue d'une attaque d'épilepsie (imitation) ; les vers, surtout le ténia; les métastases sur les nerfs, principalement par la répercussion de la gale et de l'herpès; les concrétions goutteuses; les irritations locales mécaniques, telles que les esquilles, les exostoses, la carie cachée; la cessation d'une hémorrhagie habituelle, surtout d'un saignement de nez, etc., peuvent aussi produire cette affection.
Pronostic. — L'épilepsie est toujours une maladie grave; elle est très-dilTicile à guérir. Sans être mortelle, elle expose les malades à tous les dangers que peuvent amener les chutes ou les lésions qu'ils s'attirent eux-mêmes en se débattant. De plus, elle présente un spectacle affligeant, qui entraîne de graves Inconvéuiepts, puisqu'elle se transmet par contagion ; enfin,, elle finit presque toujours par dégrader et anéantir l'intelligence.
Traiiement, — Le traitement homœopathique de l'épilepsie, malgré sa supériorité incontestable sur celui de l'allopathie, laisse encore beaucoup à désirer, à tel point que les deux tiers des cas qui se présentent à l'observation, restent inaccessibles à l'art de l'homoeopathe. Il en est ainsi dçs épilepsies produites par des causes internes, et même de celles qui ont été occasionnées par
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de vires émotioDS morales. Ces dernières, quoique plus susceptibles de goérisou, nelaisseatpas d'oftrir de grandes difficultés au traitement, car. elles dépeudeut en même temps d'une prédisposition particulière sur laquelle agissent des causes tant internes qu'externes, parmi lesquelles les diathèses psorique, herpétique, scrofuleuse et rachitique, occupent le premier rang. Je n'affirmerais pas non plus que toutes les épilepsies qu'on prétend avoir guéries, fussent de véritables accès épileptiques; à en juger par l'absence du symptôme patbogoomonique, la perte de la conscience et du sentiment, la plupart d'entre elles ne paraissent avoir été que de violents accès spasmodiques. En résumé, le traitement de l'épilepsie est très- difficile, même pour l'homœopathe ; la guérison parfaite est excessivement rare et ne devient possible que par le concours de circonstances fortuites, favorables.
Le médecin doit d'abord porter toute son attention sur la cause, afin de l'éloigner et de Tanéantir, si cela est possible ; malheureusement les causes internes ne sont généralement pas à la portée de l'art. Quant à l'irritation mécanique, il faut souvent, pour l'écarter avoir recours à l'instrument tranchant. Si la maladie est due à la suppression du flux menstruel, il faut, avant tout, le faire reparaître. Du reste, lors même que l'homœopathe serait parvenu à éloigner la cause déterminante, l'épilepsie peut revêtir un caractère idiopathique et persister. Les remarques que j'ai faites au chapitre des névralgies sur l'indication des causes, s'appliquent également à l'épilepsie ; il en est de même des médicaments que j'ai énumérés dans le traitement de l'éclarapsie, de l'hystérie et de la danse de St.-Guy.
Calcarea carbwica et cattatwum ont été préconisés par BœuDinghausen comme deux remèdes précieux dans le
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traitement de Tépilepsie. Cet auteur a décrit dans les Archives de médecine bomoeopathique, un grand nombre de guérisons qu'ils lui ont procurées.
fiieo que les symptômes du carbonate de chaux ne soient pas assez caractéristiques pour qu'il smt permis de le considérer comme antiépileptique, il n'en présente pas moins une foule de points d'appui et de particularités qui sont d'une grande valeur parmi les causes occasionnelles de cette maladie, de sorte qu'aucun autre médicament n'est plus apte & combattre celles-ci. Pour ce qui concerne l'attaque elle-même, la chaux ne présente que deux8ymptômes:l''Lachutesubitedu malade au moment où il est debout, occupé à un travail manuel, avec perte complète de connaissance; quand il revient à lui, on observe de la chaleur et une faible sueur. 2? Le second symptôme qui est beaucoup moins caractéristique, consiste en une attaque épileptique avec cris, qui survient pendant la nuit, lorsque la luoe est dans son pl^n. 11 faudra cependant, dans le choix de ce remède, envisager les circonstances suivantes dont nous avons fait mention au sujet de l'étiologie de la maladie : le carbonate de chaux convient surtout à la constitution veineuse-hémorrhoïdale, pléthorique, qui est très-favorable au développement de répilepsie ; il ne correspond pas moins à la diathèse scrofuleuse rachitique, chez les st^ets grêles et mal nourris; il est encore d'une utilité incontestable chez les enfants qui ont une forte propension aux anomalies de la nutrition et de la reproduction, La chaux est é^lemeut indiquée chez les femmes, car elle répond parfaitement à la sensibilité, à l'excitabilité et aux troubles menstruels si variés, surtout quand tes règles sont trop abondantes et trop b&tives ; de même dans les épitepsies qui reconnaissent pour causes la masturbation et un refroidissemeot dans l'eau froide.
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Quand la maladie se déclare chez des enfants, on songera, il est vrai, d'abord à belladmna qui sera souvent le spécifique ; mais il arrive quelquefois que l'épilepsie ne cède pas à œ nwyen, bien qu'il paraisse du reste approprié \ l'ensemble des symptômes. Dans ces cas, nul remède ne sera plus apte à procurer une guérison parfaite que le carbonate de chaux, administré alternativement avec la belladone, à des intervalles convenables.
Cepoidant il est des accès épileptiques que la chaux seule parvient à faire disparaître. Quoique ces épilepsies semblent coïncider parfaitement avec le carbonate de chaux, elles n'en réclament pas moins son alternalion avec d'autres remèdes analogues, surtout ci^prum ûtplumbum aceticum. Ces deux substances resteraient cependant sans effet, si elles ne comptaient pas aussi parmi leurs eilets pathogénétiques, des attaques épileptiques, semblables k celles qui réclament la chaux. Ainsi par exemple, nous trouvons dans cupnim meialUcum : convulsions avec perte de rintelligence et du sentiment, écume devant la bouche, distorsion du tronc de côté, ainsi que des membres ; bouche entr'ouverte. Lobetbal l'a administré avec beaucoup de succès dans l'épilepsie purement nerveuse, en achevant la guérison avec calcarea c&rbonica ou causticnm; Vefasemeyer l'a employé concurremment avec ignatkty dans l'épilepsie due à une frayeur. Dans ces cas, hyoscyamus semble même l'emporter s ir k fève Saint-Ignace, en ce que les accidents hystériques y sont mieux caractérisés et se manifestent ainsi : le malade tombe à terre subitement, en jetant un cri ; il se débat des mains et des pieds ; les poings sont fermés, les pouces fortement fléchis dans la paume des mains, les dents serrées. Weige) a guéri avec le cuivre une épilepsie occasionnée par une chute sur la tête ; l'attaque survenait dbnstamment la nuit, un à deux jours
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après que les règles avaient cessé de couler, avec perte de connaissance, gémissements, râle, bave écumeuse & la bouche et flexion des pouces ; il survenait parfois des accidents spasmodîques de l'estomac, avec inappétence et enduit jaunâtre de la langue. Schrœn l'a prescrit contre une épilepsie qui se montrait tous les mois, et que précédait chaque fois une douleur tractive dans le bras gauche. Cette douleur forçait le malade à rapprocher involontairement le bras du tronc.
Les accès d'épilepsie nocturne réclament bien rarement le carbonate de chaux, mais plutôt opium et même ignatia.
Pour en revenir à plumbum, qui se rapproche beaucoup de la chaux, ou trouve parmi ses nombreux effets pathogéoétiques i'épilepsie saturnine (1). Il en résulte que les épilepsies auxquelles ce moyen correspond, semblent prendre leur point de départ dans les nerfs splancbniques, d'où elles se transmettent k ceux du sentiment et du mouvement, et, en dernier lieu, affectent le cerveau et les nerfs des organes sensoriels. En conséquence, le plomb trouve, dès le début, son emploi dans les épilepsies qui sont annoncées par quelques symptômes précurseurs, et dans celles qui laissent après chaque attaque divers états paralytiques, avec perte plus ou moins complète de l'intelligence, persistant pendant quelqae temps. Outre les signes caractéristiques, on observe encore un gonflement considérable de la langue celle-ci pend hors de la bouche et est entamée par les dents.
Causticum est incontestablement d'un bon emploi dans divers accès spasmodiques et convulsifs. Il se peut qu'il ait guéri des accidents épileptiformes ; cepen-
(l) Foy. Inaks H HiiWfT, Handbiich der homœopath . Annelmillellehrt, M. II. '
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daot il Qe paratt pas très-propre à dissiper les véritables épilepsies qui ont déjà duré quelque temps. Bien que le causticum soit regardé comme aoliépileptique, il coDvieat tout au plus dans les cas légers et passagers. Ed effet, sa patbogéaésie ne reoferme qu'un seul sym|>tome qui ait rapport à cette maladie : chute instantanée avec perte de la fonscîence, en marchant au grand air, et prompt retour à la connaissance. Aucun autre de ses symptômçs ne présente le signe petfaognomonique : la perle de l'intelligence et du seolimenU
Petroleum se trouve dans le même cas. Quoiqu'il ait été rangé parmi les antiépileptiques, ses effets patbogéuétiques ne nous font découvrir aucun symptôme de l'épilepsie. Cependant Franz affirme avoir obtenu avec cette substance la guérison d'un cas d'épilepsie ; c'est le seul exemple qui soit connu,
Ùcula virosa, au contraire, est un moyen d'une haute portée dans l'épilepsie comme dans l'éclampsie des enfants ( Voy. plus haut, p. 536) .Outre les convulsions générales, souvent très-fortes, les mouvements violents, les contorsions spasmodiques des membres, le bondissement du corps, elle compte parmi ses symptômes des attaques épileptiques bien caractérisées, qui se renouvellent à des intervalles plus ou moins longs avec mouvements bizarres de la tête et des parties supérieures du corps, trismus, écume h la bouche, bouflissure et lividité, ou bien pâleur de la face, yeux proéminents, vomissements, pouls faible, à peine perceptible, perte complète de l'intelligence, respiration presque imperceptible ou interrompue. Avant l'accès, le malade se plaint d'une sensation toute particulière dans la tète ; ses yeux sont très-sensibles à la lumière; il rêve en marchant, et son pouls est ralenti ; néanmoins t'attaque survient ordinairement sans être annoncée par des prodromes, et se ca-
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ractérise par la chute subite. Quand elle a cessé, la resplratioQ se fait librement, mais le sujet est pIoDgé dans un état d'insensibilité et de léthargie complètes.
k côté de belladonna, causlicum, dcula, hepar sulpkuris, calcarea carbonica et sUicea, on range lachesis comme na des remèdes les plus efficaces dans cette névrose. Mais il existe un tel désordre dans ses symptôipes, la pathologie et ta physiologie y sont tellement confondues, qu'il serait imprudent de s'en servir ; cependant il mérite qu'oa y ait égard, et, quand l'occasion se présentera, on fera bien de consulter les sources et de comparer avec soin les symptômes caractéristiques qu'il offre avec ceux du cas individuel.
On a aussi vanté l'utilité de hepar sulphuris dans cette affection ; je crois cependant que sa sphère d'action est très-limitée et qu'il ne correspond qu'à quelques causes occasionnelles fort importantes qu'il est urgent d'écarter si l'on veut amener la guérison par d'autres remèdes mieux appropriés. C'est pourquoi on devra faire alterner le véritable antiépileptique avec le foie de soufre , afin d'enrayer ta marche de la maladie-, car il serait peu opportun d'attendre que ce moyen eût complètement éloigné ces causes pour commencer ensuite le traitement de l'épilepsie elle-même. Je ne pense même pas qoe le foie de soufre seul puisse sufQre ; il faut, au contraire, plusieurs autres remèdes, tels que aurum, calcarea carbonica, mtri acidum,stUphur,eic., qui présentent une plus grande analogie avec la maladie. Les causes contre lesquelles le foie de soufre peut être employé avec succès, sont : constitution scrofuleuse et psorique ; affections de la nutrition et de la reproduction provoquant l'épilepsie ; cachexie mercurielle; syphilis secondaire; affection tuberculeuse; symptômes précurseurs, parmi lesquels prédominent Texallation et l'illu^on de l'odorat.
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C'est probableraeat ex usu que almnina et agaricus muscarius ont été recommandés contre l'épilepsie. L'agaric seul montre parmi ses effets pathogénétiques des attaques épiieptiques avec violents efforts musculaires ; mais ce symptôme est tellement isolé, que l'agaric ne semble pas pouvoir être utilisé dans cette névrose.à moins que la présence d'autres signes ne le réclame. Quant à Targile, elle oe fournit aucun symptôme qui ait trait à ceux de l'épilepsie.
Par son action passagère, camphora est moins un moyen curatifque palliatif contre les accès dont il abrège également la durée et diminue par conséquent TinteDsite. Dans ces cas, des remèdes intercurrents appropriés pourront amener ta guérison qui, en général, ne s'obtient que très-rarement avec un seul agent thérapeutique. Ainsi donc, l'épilepsie véritable appartient & la sphère d'action du camphre ; elle se manifeste généralement avec râle, rougeur et bouffissure de la face, tressaillements des membres et même de la langue, des yeux et des muscles de la face, sueur cbaude, visqueuse au front et au visage, perte complète de la connaissance. Le malade pousse un cri terrible et tombe subitement à terre, l'écume devant la bouche ; après l'attaque, il est plongé dans une somnolence comateuse, avec respiration gênée, lente; quand il se réveille, il ue reprend que difficilement son attitude naturelle.
Suamum occupe une des premières places parmi les antiépileptiques. Sa sphère d'action comprend tout le système nerveux animal et végétatif, de même que les troncs et les plexus nerveux isolés, et principalement aussi les organes génitaux qui sont souvent le point de départ des épilepsies. Les symptômes qui réclament surtout l'étain sont : accès d'épilepsïe, ordinairement le soir, avec flexion des pouces ou renversement de la
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tête en arrière, pâleur de la foce, mouTeuieots convulsifs des mains et des yeux, et perte de connaissance. Ce moyen s'adapte surtout aux épilepsies des enfants; cependant il peut égaleraeot être d'un bon secours dans d'autres attaques épileptiques.
Silicea n'est pas non plus à dédaigner, d'autant plus qu'elle agit avec la même intensité sur la sphère dynamique que sur la sphère matérielle. Elle se recommande dans les épilepsies qui affectent les sujets scrofuleux, rachitiques, comme dans celles dont le principal point de départ est le centre cérébro-rachidien. Elle est surfont indiquée quand il y a perte de connaissance, précédée d'une vive sensation de froid dans la moitié gauche du corps, et de sommeil Fréquent avec réveil en sursaut. Le malade parle d'une manière inintelligible ; il ne reconnaît personne et devient tellement faible, qu'iln'a même pas la force de se retourner seul ; on observe ensuite des convulsions violentes, de la fixité dans le regard, des contorsions des yeux, des tressaillements des lèvres, du bégayement, de la distorsion de la tête et des membres, des hurlements, du larmoiement, de la bave écumeuse devant la bouche; enfin des sueurs chaudes par tout le corps. La respiration devient moins gênée et l'épileptique s'endort. Après quelques heures de sommeil, il reprend ses sens et retrouve la parole.
Les épilepsies avec lesquelles coïncidenux, ne sont pas très-caractérisées. Cependant son action énergique sur le cerveau et sur les organes sensoriels, sur le cordon rachidien et sur les nerfs sensitifs et moteurs des extrémités, etc., prouve clairement que nul autre moyen ne saurait la remplacer dans plusieurs espèces d'épilepsie. Les principaux signes sont : chaleur remontant vers le cœur, de là au cou, avec nausées, anxiété et tremblement, et enfin à la tête; sensation plutôt spasmodique
que douloureuse dans les muscles des membres, du dos, des omoplates, etc., suivie de convulsions p^sagères revenant par accès et facilement provoquées de nouveau par le contact; accès convulsifs avec ^composition des traits et rigidité des muscles ; contraction des m&choires ; extension du tronc avec un changement très-faible dans le pouls ; grande impressionnabilïté de l'ouïe ; sensibilité excessive, de sorte que le plus léger bruit, le moindre attouchement, provoqueut des convulsions tétaniques; contractions musculaires très-douloureuses, pereistant pendant trois ou quatre minutes et interrompues par un accès spasmodique très-violent, le corps étant en même temps fortement tiré en arrière, les battements du cœur faibles, le pouls petit et à peine perceptible ; tension aux tempes et h ta nuque, qui gagne bientôt tous les muscles du tronc et des membres. (Cette roideur n'est pas constante, mais elle s'aggrave par moments et augmente rapidement en intensité.) Ces contractions spasmodiques sont souvent précédées de frissons violents et d'horripilations, après lesquels les malades éprouvent dans les membres, le long des cordons nerveux, des formications et des sensations douloureuses, comme produites par des étincelles électriques. Le frissonnement passé, les spasmes deviennent d'autant plus intenses, que les symptômes précurseurs ont été plus forts ; toutes les trois i six minutes, on observe un accë<) violent de spasmes généraux, un véritable tétanos; le corps est arqué en arrière ; les muscles de la poitrine fortement contractés ; il y a perte de connaissance, rigidité des membres, dureté des muscles qui sont comme du bois, contorsions des yeux, rougeur vive du vis^e, etc. Ces détails suffiront pour appeler l'attention du lecteur sur l'utilité de la noix vomique dans les accidents épileptiformes, et pour démontrer qu'elle n'est pas le moyen curatif des véritables
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épilepsies, parce que dans la plupart des cas auxquels
elle s'applique, rintelligeDce et le sentiment ne sont pas
abolis.
Les autres agents thérapeutiques qui demandent à être mis en usage sont : secale comutum^ solanum mgram, magnma carbonica, sulphur, lycopotUum, etc.
Je vais maintenant passer à la description de plusieurs espèces d'épilepsies, désignées (rar Schoenleîn d'après les parties d'où part l'excitation, et j'indiquerai les remèdes dont l'emploi m'a procuré des avantages marqués, après quoi je signalerai ceux qui me semblent mériter d'être pris en considération.
§ ]. Epilepsie abdominale.
Pour arriver à son développement complet, cette variété de l'épilepsie passe par dififérents degrés de formation que Schœnleïn divise en deux périodes. Dans la première période, les malades éprouvent une douleur rongeante, contractive, ou brûlante, lancinante, à la région précordiale ou à l'ombilic ; elle passe à la sensation d'un souffle (aura), et après s'être étendue vers le haut, elle produit des troubles fonctionnels dana les organes abdominaux, tels que ; douleur constrictive à l'estomac, sensation de tension et de gonflement, nausées, renvois, envies de vomir, vomissements d'un liquide ressemblant à de l'albumine, phénomènes ictériques passagers. Si l'aura remonte plus haut jusqu'à la glande pinéale, on observe des troubles des sens , tels que suspension de la vue, éblouissements , vertige passager. (Fojr. potir les autres détails, Trinks et Millier, I. c.) Cette période dure quelquefois plusieurs semaines seulement, d'autres fois une année et au delà.
Seconde période, — Dans cette période, on observe une
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aiïecdon des parties du cerveau qui président aux fonctions de relation. L'attaque commence également par une douleur constrictiveou titillante àrombilic, et passe à l'aura: celle-ci se porte avec la rapidité de l'éclair vers la tête, en traversant la poitrine, et détermine la perte de connaissance, la chute et des convulsions, suivies de sommeil. Au réveil, le malade n'a gardé aucun souvenir de ce qui s'est passé. Les accès sont d'abord rares, plus tard ils se rapprochent davantage et se montrent même huit à dix fois dans les vingt-quatre heures. Cette variété de l'épilepsie est sous l'influence des phases de la lune, ce qui fait qu'elle est plus fréquente et d'une durée plus longue quand la lune est dans son plein.
Étiologie. — Celte maladie se montre surtout chez les enfants de huit k onze ans, par suite de la propension de cet âge aux anomalies de la nutrition et de la productivité, de la présence des ascarides et surtout du ténia. C'est surtout à cet fige que les phases de la lune exercent de l'influence sur son développement. D'après Schœnlein, elle se déclare assez facilement après la scarlatine épidémique.
Pronostic. — L'épilepsie abdominale est de toutes les formes la moins grave : elle est curable dans la majorité des cas.
rrai/cmeni.— (Voy. 1. 1, p. 114, 154, 174, 329 et suiv., et le chapitre précédent). Les principaux remèdes sont : igiuaia,ckamormlla,cina,belladonna, nux,mercurius,stantium, ciipriurty magnesia carbotàca, calcareacarboiàca, etc.
§ 11. Épilepsie utérine.
Schœnlein en admet deux formes, l'une cMoroiique, l'autre pléthorique, et divise chacune d'elles en deux périodes, l^d^prer^ère période est caractérisée par une sen-
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Ration de constrictioD qui part de l'utérus et s'élend trèsrapidement, sous forme de boule hy::térique, à travers la poitrine, au cerveau, détermine l'obscurcissement de la vue, des éblouissements , et force la malade à s'asseoir pour ne pas tomber. Dans la seconde période, il survient des accès complets d'épilepsie avec perle de connaissance et convulsions. Dans l'épilepsie utérine chbrotique , la face est pâle, d'une teinte chlorotique , sans le moindre signe de congestion.
Ce phénomène existe, au contraire, dans la forme pléthorique, et souvent les malades se plaignent , plusieurs jours avant l'attaque, de céphalalgie, d'une forte chaleur à la tête, qui est chaude au toucher, de rougeur de la fuce. Pendant l'accès, !es yeux sont fortement injectés, saillants, largement ouverts ; la respiration est accélérée ; il sort de la bouche une écume sanguinolente, et la malade crache même du sang. Dans l'une et l'autre forme on observe des troubles menstruels qui constituent ordinairement une des causes de la maladie. L'épilepsie chlorotique se montre de préférence chez les sujets faibles, irritables, chlorotiques, à l'époque du développement delà puberté ; la forme pléthorique, au contraire, se déclare à la ileur de l'âge. Des émotions morales vives, surtout la colère pendant la menstruation, qui arrêtent ou suppriment le ilux menstruel, déterminent principatemeot l'épilepsie utérine. Il en est de même de l'hystérie, des dégénérescences et de la rétroversion de la matrice.
Le pronofilic n'est pas grave ; quelquefois on guérit plus facilement l'épilepsie pléthorique que la forme chlorotique.
Traitemeta. — On emploiera contre l'épilepsie pléthorique le traitement indiqué contre les états congestionneïs, et en général on aura recours, contre l'une et l'autre forme, à celui des diverses anomalies de la menslrua-
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tioD. La rétroversion de la matrice est da ressort de l'obstétrique. Si, après avoir combattu la cause, la maladie ne disparaît pas, on administrera tous tes remèdes spécifiques contre l'épilepsie, et le médecin aura soin de choisir toujours celui qui sera le plus en rapport avec la sphère sexuelle. Dans la forme chlorotique, outre les moyens que je viens d'indiquer, les substances suivantes sont dignes d'être prises en considération : platina, ignatia, pnlsatiUa, sulphur, conium, magnesia muriatica, colocynthis, staphysagria, phosphorus, cocctibis, causticum, slannum, etc.
§ m. Ëpilepsie lesUculaire.
Cette variété de l'épilepsie parcourt différentes périodes avant d'arriver k son plus haut point de développement.
Première période. — Le malade éprouve de temps à autre, ordinairement la nuit, une douleur tractive vior lente dans un testicule, plus rarement dans les deui. Ceux-ci sont rétractés vers l'anneau inguinal. Au bout d'un quart d'heure ou d'une demi-heure, ces phénomènes se terminent par des vomissements, ou plus fréquemment encore par une éjaculaiioo; on observe rarement des vertiges ou la perte du sentiment. Cette période se prolonge pendant des mois, souvent même pendant des années.
Seconde période. — L'irritation des parties génitales persiste, mais l'accès ne se termine pas par des vomissements. La tCle est affectée, le malade tombe à terre sans connaissance et est pris des convulsions caractéristiques; cette attaque finit aussi par l'éjaculation. A mesure que le mal fait des progrès, l'irritation des parties génitales
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disparaît par degrés, et les accès épileptiques se décla-^ rent sans prodromes.
Étiologie. — L'épilepsie testiculaire se montre priacipalemeot à Tépoque de la puberté et recoonatt pour causes la réteotion trop prolongée du sperme, uoe imaginaliou ardente, exaltée par des lectures passionnées, la masturbation, l'irritation des organes abdominaux sans véritable satisfaction. Elle se rencontre cependant aussi chez des hommes qui, après avoir mené une vie déréglée, observent subitement une continence absolue.
Le prmtostic n'est pas sérieux, surtout quand le médeciu est appelé au début de la maladie.
Traitement. — En portant son attention sur les phénomènes caractéristiques de la première période, et en leur opposant un traitement approprié, on pourra empêcher la maladie de passer à la seconde période, résultat qui ne s'obtient jamais avec un traitement allopathique.
Malheureusement, les quelques signes qui constituent la première période, sont ordinairement trop légers pour qu'on en puisse conclure à rapparition prochaine d'une maladie aussi grave.
La première indication à remplir est de ramener dans son état normal l'irritation des organes génitaux, qu'elle soit due à la lecture des romans, à la masturbation, aux. excès vénériens ou à la continence. Il faut détourner l'imagination des idées voluptueuses, renoncer & l'onanisme et ne pas abuser des rapports sexuels. Ceux qui ont contracté la maladie à la suite d'une trop grande contînence» devront se livrer avec modération au coït. Les remèdes suivants sont surtout propres & diminoer l'exaltation produite par la lecture des romans, par la masturbatitm et par les excès vénériens : clùna. acidumphosphoricuruà siapkysagria, calcarea carboaica, tulpkur, tepia, nainmi mu- Tiaticum, On combattra les suites fAcheuses de la coutî-
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Dencë par cotùum, phosj^torus^ nux, septo, etc. Aqx pertes sémioales fréquentes correspondent surtout mlphur^sepiù, cmdwm, pho^konu, cataiicum, bovista. Les douleurs iractives avec rétraction spasmodique des testlcnles appellent ; thuja, rhododendron, pulsatilla, sincum, nux, terebintkina, clematiSt nitri acidtMt, cocculus, —
Sans fournir leslndices qui puissent guider le débutant bomœopathe dans le choix du remède qui convient au cas particulier, je mesuisboméi la simple éoumération des médicaments qui semblent être indiqués dans l'épilepsie testiculaire. A part cette considération, que la nature même des maladies chroniques, si profondément enracinées dans les diverses parties du système organique, rend cette tâche extrêmement difficile, et que les remèdes les mieux choisis en apparence restent souvent sans résultat, je trouve ici une double excuse : c'est que, dans les cas particuliers, je n'^i pu me rendre assez bien compte de Thomœopathicité des moyens & employer, et que je n'ai pas été à môme de faire personnellement des observations sur leur mode d'action dans cette maladie. Qu'on ne me reproche pas cette omission ni d'autres que j'ai pu commettre : l'œuvre que j'ai entreprise est incomplète, je le sais ; c'est & mes successeurs de l'achever.
Le traitement de la seconde période de Tépilepsie testiculaire ne diffère en rien de celui des autres formes épileptiques.
% IV. Ëpilepsie tboncique.
L'irritation épileptique réside principalement dans le nerf pneumo-gastrique.
Première période. — La sensation de constriction, d'oppression de poitrine, se manifeste vers le soir ; souvent elle trouble le sommeil des noalades ; la respiration de-
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Timl vive et haletante, sans qu'il y ait doulear lanciiKinte.CettecoDstrictioDcoinnieDceàrappeDclicexiphoïde d'où elle s*éteDd dans toute la poitrine, en s'accompagnant soarent de la sensation d'un souffle qui remoDlerait. La durée de l'accès est d'un quart d'heure & une demi-heure, et il finit, soit par une toux spasmodique avec eipecloration de mucosités peu abondantes, soit, en se propageant plus haut, par des ébtouissements et des vertiges. Cette période persiste parfois quelques mois seulement, souvent plusieurs années. Dans ce dernier cas, la saison exerce une influence remarquable sur la violence des accès : leur fréquence augmente eu hiver et diminue en été.
Seconde période. — Les malades, en se réveillant, font entendre des sons inarticulés, imitant la voix des animaux ; ils poussent même des cris, et sont pris de violentes convulsions qui les font parfois tomber du lit. Le lendemain matin, ils éprouvent une grande fatigue et portent assez souvent des traces de lésions occasionnées par la chute, ce qui les étonne d'autant plus qu'ils ignorent complètement ce qui s'est passé. Les attaques ne se déclarent d'abord que la nuit [Vépilepsie thoracique est toujours une épilepsie nocturne, mais l'inverse n'a pas lieu) ; etlorsque la maladie a fait des progrès, les accès qui surviennent pendant la journée, sont bien moins fréquents et moins violents que ceux que l'on observe la nuit.
Étiologie, — La maladie se rencontre principalement chez les hommes jeunes ; d'après Autenrietb, la gale répercutée en est la plus fréquente, mais non l'unique cause ; le contact des vêtements mouillés, les refroidissements pendant que le corps est en moiteur, semblent aussi la déterminer.
Le pronostic n'est pas très-«érieux.
rratf«nteiu.— iumnmefofKcum est un remède précieux
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àans la première période. La pratique en a établi l'efficacité dans les cas d'uoe forte oppression constrictive ée la poitriDe, qui se déclare la cuit, avec besoin continuel de faire des. iospirations profondes, symptâme auquel se joignent souvent de violents battements de cœur. ' Arsemeum prend place à côté de Tor, et convient contre ToppressioD de poitrine et le manque d'haleine qui surïieaoeDt pendant la nuit, avec menace de suffocation et accélération des fonctions du cœur.
Coldiicùm mérite égard quand l'épilepsie a été déterminée par l'exposition du corps en sueur à la pluie.
De tous les moyens mis en usage contre l'épilepsie thoracique dont la cause la plus fréquente est la répercussion de la gale, stdpkur est celui qui trouve le plus souvent son emploi. Sa parfaite convenance dans les accès d'asthme noclurues indique clairement qu'il est aussi le remède de la première période de l'épilepsie thoracique. Les symptômes qui s'y rapportent sont très-caractéristiques : gêne de la respiration arec menace de suffocation, réveil en sursaut eo jetant un cri, et impossibilité de reprendre haleine; vers le matin, forls battements de cœur, suivis de moiteur ; accès de suffocation, la nuit, pendant le sommeil, mais sans douleur ; grande faiblesse de la poitrine , qui incommode le malade, surtout la nuit, quand il se couche, et qui l'empêche de rester longtemps à la même place.
Sepia rivalise avec le soufre dans la première période de la maladie, et correspond aussi parfaitement aux accès nocturnes. Elle est particulièrement indiquée par les symptômes suivants : forte oppression de poitrine, le soir, avec haleine courte, s'aggravant assez quand le malade se couche, pour le forcer à se mettre sur son séant ; en même temps éblouissement. S'il se réveille la nuit, il éprouve de t'oppressitm et de la coostriction ; il respire
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avec dîfGculté et fait des iDspirations profondes pebdaiA une façare ; le matin, après le réveil, il ressent encore une légère oppresa<A) ; la nuit, accès de dyspnée ; il est couché la tête peDchée en avant, il y ressent de l'ot^pression et doit foire des inspirations profondes pendant une heure pour respirer ; ensuite^ toox avec exptectoration de salive visqueuse. Les symptâmes que je viens d'énumé* rer, correspondent aux deux phénomènes sus-mentionnés de la première période, lorsquel'oura ne s'étend qu'à la poitrine et se termine par une toux avec crachats muqueux, ou bien quand, en remontant plus haut, elle détermine des ëblouissements. La sépia est en même temps un des remèdes qui, comme Tobserve aussi Hahnemann, correspondent le plus souvent aux souffrances que fait naître la gale répercutée. Le soufre et la sépia manifestent enciwe une grande vertu curative lorsque la présence d'une éruption cutanée chronique, supprimée depuis longtemps, est manifeste, mais que l'affection n'a pris de l'accroissemeot que beaucoup pins tard sous l'influence de causes fortuites, telles que tes refroidissements, l'humidité, les affections morales vives, etc.
Dans la seconde période, quand l'épilepsie est complètement développée et plus prononcée comme épitepâe $ioctume, on a recours aux mêmes procédés que pour Yépilepsie en général. Le débutant homœopathe portera surtout son attention sur les moyens qui peuvent provoquer des accès nocturnes. Ce sont caîcarea carbonicay kali carbonicum, cuprum, secale comutum, arsenicum, tpecacuaiiha, moschus, lycopodium, etc.
% V. Ëpilepste piriphirique.
On peut admettre que l'excitation primitive qui provoque l'accès d'épilepsie, s'est fixée dans un des nerfe pé-
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rîf^ériques des extrémités lorsqu'il a été atteint d'une lésioQ ou de quelque autre altération patholc^ue, et que le malade ressent, avant l'attaque, dans la partie affectée, unedouleurou une sensation désagréable, lorsque Vaura part de ce nerf et qu'elle suit son trajet, en se transmettant an cerveau; enfin, quand cette transnùssion peut être empêchée par la ligature. Quelquefois la présence d'une cicatrice ou d'une tumeur dure, appréciable au toucher, est le seul indice de l'origine périphérique de l'épilepsie. Du reste, il faut, pour déterminer la maladie, que l'irritation d'une partie périphérique du système nerveux soit permanente ; par exemple, un grain de plomb, une balle, une écharde, qui exercent une pression continue sur le nerf, ou bien des productions pathologiques qui se sont formées dans l'organisme, leUes que des exostoses, des concrétions arthritiques ; enfin des métastases, comme la gale répercutée.
Le pronostic est ordinairement favorable, si l'on peut découTrir et éloigner la cause déterminante, et, en général, si la maladie n'a pas pris trop de développement.
Le traitanent est le même que pour les autres formes.
Je passe sous silence les autres variétés d'épilepsie, lelles que l'épilepm protopaMque occasionnée par la frayeur, la colère, la peur, etc. ; l'éptfepû spinale, dont le point de départ est la moelle épinière ; VépUepm idiopathique ou cépbaUque qui est plutôt le symptôme d'autres maladies ; elles ne difiërent en rien des formes que Je viens de décrire.
SECTION QUINZIEME
CVAN«KB«.
DES CYANOSES EN GÉIÎÉRAL.
On désigne généralement par le nom de cyanose la maladie bleue produite par une altération du cœur. 11 est cependant d'autres atfectioos, la chlorose par exemple, qui se caractérisent par des phénomènes semblables, et notamment par une constitution toute particulière du sang; je les embrasserai sous le même titre.
Caractères physiologiques. — Le sang est ténu, aqueux, se coagulant trèa-difficilement etneforniant presque pas de caillot; la sérosité est très-abondante ; il ne présente pas sa coloration normale, mais il est en général noir, tirant sur le violet ou sur le bleu ; il est d'une pesanteur spécifique moindre que d'habitudeet renferme moins de fibrine et d'albumine, mais uneplusfortequaDtité d'eau. — On observe également quelques troubles dans les fonctions de la respiration et de la nutrition : la première est accélérée, courte, douloureuse, et cependant la percussion et l'auscultation ne fournissent pas le moindre signe qui puisse faire croireà une altération dans l'appareil respiratoire. La digestion subit aussi de grandes modifications dansles différentes formes de la cyanose : tan-
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tôt on observe de l'inappéleDce; tantôt, au contraire, de la boulimie; l'appétit est aussi perverti et porté vers des choses eitraordinaires, telles que l'huile de poisson, le suif, la graisse, la craie, etc. Ilexiste, en outre, de graves désordres dans les fonctions du système nerveux et musculaire, se manifestant par un haut de^é d'épuisement et une grande faiblesse intellectuelle. La chaleur de la peau est diminuée; cette diminution est perceptible au malade et au médecin ; le corps a une teinte bleuâtre, quelquefois d'uQ gris sale, tirant sur le jaune; les urines sont décolorées et peu abondantes.
Les sécrétions normales diminuent à mesure que la maladie fait des progrès; il en est de même de ta transpiration cutanée, qui est ou diminuée ou entièrement supprimée. Les sécrétions intestinales sont quelquefois remplacées par des sécrétions sanguinolentes.
Caractères anatomiques. — Leschairssontd'unbruD très foncé, ou entièrement décolorées ; dans ce cas elles sont privées de la matière colorante du sang; elles sont molles, peu résistantes et diminuées en volume. Les veines sont dilatées et engorgées ; le cœur est brun foncé, mou et peu résistant. La rate est généralement volumineuse et ramollie, ou petite et durcie, racornie, parfois même d'une consistance presque cartilagineuse. Le tissu cellulaire est entièrement privé de graisse ; celle-ci est remplacée par de la sérosité ou par des caillots de sang veineux, ou bien par un liquide albumineux renfermant quelques débris de graisse.
Étiûlogie. — L'hérédité; les vices de conformation; certaines périodes de la vie, par exemple, l'Age de la puberté et l'époque de l'tnvolution. La cyanose cardiaque s'observe dans les premières années de la vie ; la chlorose* à l'âge de la puberté; le scorbut, eu moment deTinvolutioD.
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Tmites les formes de la cyanose se signalent par de graves désordres dans les fonctions de la respiration.
Couses extérieures. — Une alimentation malsaine , insuffisante; des îDflueoces atmosphériques, comme par exemple un air renfermant une trop faible proportion d'oiygène, vîclé par des émanations animales et végétales, ou par des vapeurs de mercure , de chrortie, de chlore, ou saturé de vapeurs d'eau ; les pertes de sang à la suite d'efforts musculaires ou nerveux, ou des hémorrhagies abondantes.
La marche des cyanoses est en général chronique, trèslente.
Termàiaisons. — 1* Giiérison. Elle ne s'obtient dans la plupart des cas que par l'intervention de l'art, et même alors elle s'opère très-lentement, sans crises, parla diminution graduelle des symptômes, qui se fait, pour ainsi dire, par secousses. Elleestplusprompteenété qu'enhiver. — t'Guérison partielle. Ces affections laissent ordinairement après elles des troubles dans le système ganglionnaire, l'hystérie, l'hypocondrie, lamélancolie, ladyspepsie. — 3* Mort. Elle arrive ordinairement par épuisement'subit,suited'un manque momentané desang artériel normal, en sorte que les malades tombent tout à coup en syncope et succombent. Elle a lieu encore par épuisement, à la suite d'hémorrbagies colliquatlves, par l'adjonction d'hydropisies et de phtbisie. Le pronostic est par conséquent subordonné aux terminaisons.
Le traitement de ces maladies doit, pour ainsi dire, se borner uniquement à Tindication causalequiest presque la chose principale dans toutes les cyanoses, puisque son véritable but est de régler le régime. En effet, c'est de l'hygiène que dépend presque tout le succès du traitement. Mais il ne faut pas se contenter ici d'éloigner les influences nuisibles : il faut encore substituer à leur place
' CYANOSE C4SDIAQUE. 607
des influences salutaires. Toutes ]es cyaDoses réclament des aliments substantiels,'non irritants, renfermant plutôt de Vazole que du carbone et de l'hydrogène, des viandes fratehes, des végétaux sucrés, des plantes tuberculeuses; pour boisson, de l'eau fraîche mêlée avec un jaune d'œufet un peu de sucre ; parfois même les eaux ferrugineuses. Toutes les substances irritantes, écliauffantes,le vin en trop forte quantité, l'eau^de-vie, les condiments forts, etc., sont nuisibles.
L'air que respirent les malades, doit être chaud, sec et riche en oxygène ; ils ne supportent pas l'air froid et humide. Aussi devront-ils, autant que possible, changer de climat, et séjourner de préférence dans un pays chaud. Ils ne doivent pas non plus négliger de prendre des bains.
g I, Cyanose cardiaque. Maladie bleue [IVorbus carniem).
Symptômes. — L'aspect bleuâtre de la peau et un habitus particulier caractérisent les malades dès la première enfance. Les sujets cyanoses sont d'une taille développée, peu musclés ; les lèvres sont violettes ainsi que le nez, et les membres supérieurs très-allongés. La phalange unguéale des doigts estdifTorme, gonflée, globuleuse, recouverte d'un ongle qui ressemble h une griOe. La lividité, qui est surtout prononcée à la face, aux lèvres et à la cavité buccale, et qui se montre aussi aux membres supérieurs et inférieurs, surtout aux doigts et aux phalangettes, augmente quand la température s'abaisse et pai* le moindre effort musculaire ou pulmonaire. Les personnes malades ont les muscles grêles, flasques, mous ; elles sont paresseuses, se fatiguent au moindre^effort et éprouvent une grande répugnance pour le mouvement, La peau est froide an toacfaer; les sécré'
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Uons cutanées, celles du tube digestif, de l'utérus, etc., soDt diminuées, mais ou observe une forte dispositioa aux héiDorrbagies. Chez ies jeuoes sujets, celles-ci se font par le oez, par la bouche ; plus tard le sang proneot des poumons. Les hémorrhagies du tube iotestioal et des organes urinaires sont également assez fréquentes. La palpalion fait ordinairement reconnaître le fhimissement cataire. Le pouls est en général petit, faible, irrégulier ou intermittent, et peut donner de 80 à 120 pulsations par minute.
Éliologie. — Vices de conformation du cœur : ouverture du trou de Botal, en sorte que les deux cavités ' du cœur communiquent entre elleset qu'il y ait mélange des deux colonnes du sang. L'intensité de la maladie dépend de la largeur de la perforation et de la quantité du sang veineux qui se mêle au sang artériel. C'est pourquoi les phénomènes sont moins violents quand le trou reste ouvert, et plus vifs quand l'aorte est bifurquée à sa naissance. Souvent les symptômes cyaoiques ne se déclarent qu'après la naissance, à la suite d'efforts violents, comme après la coqueluche, une chute et «près d'autres causes semblables qui peuvent être rangées parmi les causes occasioQnelles, et faire éclater la maladie latente. Ici se placent encore les époques du dévelop* pement, la dentition, la puberté, les maladies aiguës, le catarrhe, les exanthèmes, etc.
La marche de la maladie, quelle qu'elle soit, est pet»que toujours défavorable, car la cyanose cardiaque est toujours mortelle : c'est là sa seule terminaison. La mort arrive généralement dans une des périodes d'involution ; la plupart des sujets succombent dans les proniers jours de la vie, aux époqu» de la dentition et de la pubffté ; ou bien des maladies intercurrentes, des affections pulmonaires, prineipalement les morbilles, la varide, la
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scarlatine, la dyseuterle, amèDeot souvent Tissue fotaie.
Caractères anatonùqttes. — Perforation du troa de Botal ou du conduit OTale, ou de l'on et de l'autre, saus qu'il en résulte des symptômes morbides. Parmi les altérations anatomiques qui peuvent encore déterminer la cyanose cardiaque se rangent la bifurcation du tronc aortique à sa naissance, les ouvertures anormales, tantôt droites, tantôt obliques, sur la cloison des ventricules, et ordinaire meut près de la naissance des gros troues artériels (dans ce cas, le trou ovale est généralement ouvert); l'implantation de l'aorte sur le ventricule droit, de l'artère pulmonaire sur te ventricule gauche ; la naissance des artères pulmonaires des deux ventricules ; le cœur formé par un seul ventricule et une seule oreillette. Ces vices de conformation s'accompaguent souvent de rétrécissements plus ou moins considérables de l'artère pulmonaire, et même d'obtitératioa et d'altération des valvules. Dans ces cas, le cœur est presque toujours hypertrophié.
Vhabitus ofanique, décrit plus haut, peut aussi être placé parnoi les caractères anatomiques.
Traiiemetu. — Comme la maladie est due à des lésions organiques du cœur, les secours de l'art sont impuissants et le traitement ne petit être que palliatif. La médication i suivre est subordonnée aux époques que noas avons indiquées, et si le médecin réussit à foire traverser aux malades ces époques périlleuses, il leur a au moins assuré la vie pour quelques années. Ainsi donc il écartera, autant que possible, toutes les causes occasionnelles qui pourraient exciter des efforts violents du cœur et des poumons, ou augmenter l'obstacle à la circulation. Pour combattre la sensibilité au froid, il recommaudera de tenir les malades chaudement et de leur faire prendre des II. i>
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baiDs chauds; il devra les mettre à l'al»i des refroidi^eluents et de rhuraidité, etc. Les exercices du corps, l'équitatioa, les mouvements de la balançoire, les promejoades en voiture, excitent d'une manière très>salutaire l'action du cœur. On combattra la constipation qui accompagne quelquefois cet état, par mix, bryonia, belladoima, (^mim, etc., afin d'empâcher que les efforts qu'elle nécessite pendant la défécation, ne provoquent ou n'au^ mentent les symptômes cyaniques. On prescrit te repos absolu du corps et de l'esprit, une alimentation légère, substantielle ; les surcharges d'estomac avec des boissons ou des aliments échauffants pourraient aussi aggraver la maladie.
Le traitement des accès asthmatiques et des défaillances qui accompagnent cet état, est le même que celui que nous avons indiqué pour l'asthme et la syncope. Les frictions pratiquées sur la poitrine avec une flanelle chaude, les aspersions avec de l'eau ou du vinaigre sur la poitrine, les pédiluves et les manuluves chauds, le repos absolu et la position assise sont ici d'un très-grand secours. Pour soulager ou écarter ces espèces d'accès asthmatiques, on administre ipecacuanha, opium. Ceux qui sont caractérisés par la lividité de la face et par les efforts de la toux, demandent crocus, mosckas. Les accès associés à un mouvement presqueimperceptible du thorax et à ui:e forte dilatation des narines, appellent /birum, camphora, moschus, etc. Les syncopes des sujets cyanoses n'offrent rien de particulier ; néanmoins, aconitum. moschus, crocus, veratrum, nux, etc., méritent d'être pris en considération.
Le symptôme que j'ai observé le plus souvent et qni menaçait constamment de prendre une terminaison funeste, est le saignement de nez. Quelques jonrs avant soa apparition, la coloration violette était très-prononcée au
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pourtour du nez, des lèvres, dans la cavité buccale, aux doigts ; les malades étaient paresseux , abattus, afTectés d^uQ coryza, et leur sommeil agité. Opiwn, laurocerasus, acidum kydrocyanicum, euSo tous les remèdes qui semblaient être indiqués, restaient sans résultat. Le sang, d'abord épais, foncé, devenait de plus en plus ténu, aqueux. Crocus, china , bryonta, belladonna, phosphorus, carbo vegelabilis, échouaient également; mais arnica, cinq gouttes dans 30 grammes d'eau , à la dose d'une cuillerée à café toutes les cinq minutes, en introduisant «n même temps dans le nez une éponge imbibée de quelques gouttes de ce mélange, arrêtaient aussitôt l'épistaxls. Après en avoir continué l'emploi pendant plusieurs jours, à des intervalles de plus en plus éloignés, j'administrais quelques doses de china, première à troisième, pour relever les forces du malade.
Je suis porté à croire que digitaUs correspond & l'état qui précède l'épistaxis, pourvu qu'elle soit employée avant qu'on ait recours à d'autres médicaments. Mais cette précaution est très-difficile à observer, parce que les parents, habitués à l'babitus cyanotique, laissent passer le moment favorable pour prévenir le développement de la maladie.
S il. Cyanose pulmonaire.
Cette forme admise parSchœnlein, est, selon cet auteur, presque aussi fréquente que la première. Elle a été désignée par Lentieu sous le nom de fausse cyanose.
Symptômes. — Les malades éprouvent la sensation d'un poids sur la poitrine, de pression, d'oppressiou ; la respiration est courte, accélérée, quelquefois haletante ; elle se fait plutôt au moyen des muscles abdominaux et du diaphragme que par la dilatation du thorax. Le son donné
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par la percussion est mat ; cette matité est souvent bornée à une moitié ou m^ne à un seul point du thorax. Quand la maladie n'est pas encore très-développée dans cet endroit, le bruit respiratoire manque entièrement, ou du moins il est imperceptible. Au lieu du bruit de souffle, on entend un râle muqueux qui ne ressemble cependant pas au râle tubaire de la toux. Quand la maladie est plus avancée, tous ces signes peuvent être reconnus sans l'aide du stéthoscope. Les malades expectorent des crachats vitrés ou purulents et mêlés de sangooir; la teinte violette de la face est très-prononcée, surtout aux joues, aux lèvres et dans la cavité buccale, et augmente par les accès asthmatiques et par des mouvements brusques et violents. Les membres sont froids, la peau sèche, les urines peu abondantes, foncées, d'un brun rouge; le pouls est calme ; il y a de ta cooslipation, une grande fatigue au moindre mouvement et des accès asthmatiques ou une gêne de la respiration après le moindre effort.
Ëtiologic. — La cyanose pulmonaire est toujours ud symptôme secondaire et dépend ordinairement d'une inflammation chronique du parenchyme pulmonaire. Outre les altérations organiques du cœur dont il a été question précédemment, il en est d'autres qui, en déterminantdes stases du sang veineux, peuvent produire cette cyanose; telles sont: lesaltératioos des poumons, comme l'emphysème, l'bépatlsation, les épanchements pleurétiques, le choléra.
On admet encore une ctfanose céphalique, liée à des maladies de l'encéphale, à l'hydropisie ventriculaire ; la cyaaose gastro-intestinale; la cyanose utérine.
Le pronostic dépend de la marche et de la terminaison de la maladie. Le plus souvent cette marche est chrouique et la terminaison est presque toujours fâcheuse.
CHLOROSE
Les symptômes sont beaucoup moins graves en été qu'en hiver, où la sécrétion cutanée, étant moins active, produit une aggravatioD très-marquée. La mort arrive ordinairement par suflFocation ; la respiration devient de plus en plus courte, elle est interrompue, râlante; les membres sont froids, mais la tête est toujours chaude au toucher. S'il se déclare un engourdissement, une respiration inégale, surtout si la dilatation du cœur vient compliquer la cyanose pulmonaire, alors la mort est imminente.
Traitemeta. — 11 faut d'abord recommander le plus grand repos, éviter les mouvements actifs, prescrire le silence, afm de ne pas fatiguer les poumons en parlant; une nourriture Urée plutôt du règne végétal que du règne animal, Tabstinence des spiritueui ; l'eau pure ou, si elle répugne, de la bière brassée avec du malt séché à Tair, doivent être les boissons ordinaires. Le médecin veillera à ce que les fonctions de la peau et des organes abdominaux s'accomplissent régulièrement. Les symptômes saillants indiquent, par leurs caractères, les remèdes auxquels il faut avoir recours pour les écarter et rendre la vie supportable aux malades. Si des symptômes d'hydropisie viennent se joindre à la cyanose, on devra combattre cette complication par les remèdes que nous avons recommandés contre l'hydropisie. L'homœopathe aura également h remédier aux -congestions sanguines qui tendent à s'aggraver si on n'en arrête pas les progrès.
$ m. Oilorose (lUorliUM virgtMu*).
Symptômes. — Pâleur extrême, anémique ; teinte de la peau, non pas blanche comme elle s'observe après les hémorrbagies, mais jaune verdâtre ; flaccidité des chairs, coloration bleu sale de la paupière inférieure qui est en-
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fiée. La peau est froide au toucher ; les sujets sont trèssensibles à l'Impression de la plus légère fraîcheur ; il» sont frileux et recherchent constamment la chaleur. La muqueuse de la langue est aussi décolorée et couverted'un mucus épais, visqueux. Les chlorotiques sont faibles, paresseuses ; le moindre efTort les fatigue et les porte au repos; la respiration est gênée et ^les se plaignent plutôt d'apnée que de dyspnée, car elles peuvent trèsbien faire dilater le thorax quand on le leur ordonne. Le& palpitations du cœur et le bruit de souffle que l'on entend en auscultant les artères, sont les deux signes pathognomoniques de ta chlorose. Ils prouvent que la maladie persiste toujours, lors même que l'on n'observe plusd'autres symptômes chlorotiques. Le pouls est accéléré et donne de 120 & l&O pulsations par minute, quand la maladie a acquis tout son développement. Mais, malgré sa fréquence, il est petit, feible, filiforme, irès-dépressible ; les veines sous-cutanées sont pâles, d'une teiate rosée, coomie si elles charriaient de Teau légèrement teinte de carmin ; elles ne sont jamais gonflées. L'appétit diminue, et les malades ont un goût muqueux dans la bouche; elles éprouvent de la pression, des renvois, desvents, même quand elles ont mangé très-peu et des aliments d'une digestion facile; on obswve des troublesdans les fonctions de la nutrition, de la constipation pendant trois k quatre jours, avec des alternatives rares de diarrhéerendantleaatimentsàdemî digérés. II ya aussi de& troubles dans les fonctions des organes de la génération ; ainsi, quand la maladie, et c'est le cas le plus fréquent, s'est, déclarée chez les jeunes filles impubères, la nature ne fait plus le moindre effort pour établir plus tard le flux menstruel. Si, au contraire, les r^les ont déji paru et qu'elles continuent i couler, l'écoulement sangain pré-> sente de grandes anomalies quant & le dorée; la quantité
CHLOROSE
etia qualité. Le sang excrété toutes les six àfauit semaines est rosé, ou remplacé par des flaeurs blaucbes.
On rencontre parfois chez le» hcHaames dps pbénoinènes chlorotiques semblables A ceux .que nous venons de. retractf ; alors les w^anes génitaux sont incomplètement dévdoppés sous le rapport corporel et dynamique ; les parties ne se recouvrent pas de poils, le sujet n'éprouve niérectioas.niéjaculatioDs; enfin lavoi;i ne se forme pas, elle ressemble à celle d'un enfant. En d^ors de ces pbéiKHDènes, cm observe encore des troubles prononcés dans les nerfe abdominaux, soit une «Section, hystérique simple, soit des maladies do système nerveux ganglionnaire, telles que spasmes, sonmambulisme , chaleur brûlante à Teslràiac, souvent vomissements aigres et anorexie complète, avec désir de substances dépourvues de toute jxvpriété DutritJve (jùca cUoretica).
Tant que la chlorose n'a pas passé à l'hydropisie, l'œdème ne se montre que vers le, soir eux pieds, et disparaît pendant la nnit; le matin, ta foce est bouffie et les paupières infiltrées. On affirme que le gonflement œdé* mateux ne conserve pas l'impression des doigta. . Coûtes. --' La chlorose s'observe principalement dans les pays septentrionaux ; elle est (dus fréquente au printemps et vers la fin de l'automne qu'en été et en hiver. Elle réddive souvent dans ces saisons et semble é\re fa- TtHÎsée particulièrement par le temps froid et humide; ^1« attaque de (déférence les sujets d'un tempérament lymphatique on nâreux.
Causes extérieures. — Le développement trop précoce des wgaCNes génitaux, plus tard la privation des plaisirs vénériens, le veuvage, un amour contrarié ou malheureux, les excès vénériens, la masturbation, les irritations physiques, la lecture des romans, les débaucha, la sup- ]ves8ion prolongée du flux menstruel, et, dans quelques
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cas, récoalement immodéré des règles & l'époqae de la puberté. Outre ces causes^ rien de coDtribue plus à entraver la sanguîficatioQ normale chez les jeunes filles que la compression du thorax par un corset trop serré et porté de trop bonne heure. La chlorose est plus fréquente dans les villes que dans les campagnes. Les filles blondes en sont plus souvent atteintes que les brunes.
Durée, marche et terminaisons. — La chlorose se développe ordinairement d'une manière lente et graduée; elle édate rarement d'une manière brusque ; ou bien, resiée inaperçue jusqu'alors, elle airive subitement à un degré trës-^evé, k la suite d'une frayeur, d'une émotion morale. Soumise à un traitement convenable, elle- guérit quelquefois assez vite; dans, d'autres cas, elle peut se {HvloQger des mois et même des années.
La guérison se fait par degrés ; la face perd sa teinte pAle et se colore, le pouls devient plus plein, et la chaleur animale revient peu à peu à son état normal ; les forces se rétablissent, le moral se relève. Le Oui raeostruel s'établit; la première fois, il s'écoule des mucosités rougeAtres, souvent ce n'est qu'au troisième mois que le sang paraît. Les récidives sont fréquentes, surtout dans la mauvaise saison et aux époques menstruelles.
Iji cblorose, imparfaitement guérie, laisse après elle les affections suivantes : névralgie, hystérie, mélancolie, quelquefois même idiotisme et nymphomanie; celle-ci se montre surtout quand l'afTectioD chlorotiqae était due à un vif désir vénérien non satisfait. Elle peut aussi donner naissance à des maladies du cœur et des poumons, k une dilatation du cœur droit, avec amincissonent des parois, à un anévrysme passif; enfin, à la pbthisie pulmonaire. Elle provoque aussi des altératioos de la rate qui peut être trophlée, durcie; cette affection de la rate
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amène alors des symptômes hydropiques. La mort n'est due qu'à r ioflueDce des maladies coBséeutives.
Lepranostic, en général, n'est pe&délavorable; il4é^ P&aà de ta durée de raffection, de la consiitulion du sa-' Jet, de son genre de vie et de- la possibilité de modifier favorablement tes cooditioDS extérieures, de l'intensité de» symptômes, du degré de l'anémie, de la violence des palpitatioQS du cœur et des symptAmes accessoires, de raffaibliasement des facultés intellectuelles, de la présagée d'une affection hydropique, Sfrfénique, d'un vice* organique du cœur, d'une complication tuberculeuse, de la fièvre bectiqoe ou d'autre» états patbol(^ques.
. Le traitement de la chlorose est sabordonné aux causes détearminanies ; dans tous les cas, le médecin doit prendre en considération les conditions extérieures dans lesquelles se trouve le sujet, ainsi que toute influence qui pourrait déterminer ou entretenir cette maladie^ s'il vent empêcher ces causes de devenir un obetacle continuel i la guérison réelle. C'est pourquoi il devra baser le régime hygiénique sur des principes plus conformes h la nature, tels que je les ai exposés plusieurs fois dans le cours decet ouvrage et dont les détails se trouvent dans tous les livresd'hygiène(l). Le médecin examinera avec soin l'état de la vie sensuelle dont les troubles sont souvent la cause éloignée de la chlorose. Le malade devra éviter tout ce qui'pourrait exciter des désirs erotiques, tes boissons et les aliments éc^ûffants, l'exaltation de l'iqiagination par des impressions morales vives, les lectures obscènes, les bals, le spectacle, une vie désœuvrée ; l'usage d'un lit de plumes, <[ui , outre la constipation et la faiblesse qu'i.. .^..vusitmae, exerce une influence très-fâcheuse
(l) Vajei Bî|iel, HonUEopathie domettiqut, comprenant thi/giéne. le régime à ntlvrv pmcUnt U traitemmt de» maladie*. Paria, 1839, ia-8.
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SOT les Oignes de la géûération; le sommeil trop pro* longé. Une éducation ratioimelle qui soit À même de prémunir l'enfaDt contre des habitudes trop délicates et de prévenir le développement précoce de l'imagination ; une activité bien réglée du corpa et de l'esprit, et Téloignemeut de l'eicitation sensuelle prématurée, tels sont les meilleurs moyens prophylactiqoes de Ut cblorosé.
Les bémorrhagies, de même que la menstruatii»! excessive, doivent être combattues par les remèdes que nous avons déjà signalés ; on emploiera contre la faiblesse qu'elles laissent afnrës dies, quelques doses de chinât qui est eo même temps le meilleur moyen contre la faiUesse occasionDée par Tabns des plaisirs de ramour, la masturbation, les saignées, les laxatifis. S'il existe uns occlu5i<M) du vagin ou de l'orifice utérin, on aura rceours à l'instrument traa<^ant, et on verra ensuite si la chlorose dépend seulement de ce vice de conformation : alora on trouvera facilement les remèdes convenables.
Le déveIoi^)ement lent, gradud, de la chlorose mootre clairemeutque cette maladie affecte l'organisme t&ut entier, et qu'il faut, pour l'écarter promptement, la com-, battre par des agents pharmaceutiques et suivre strictement tous les préceptes hygiéniques. Je ne partage pas l'opinion de Jœi^, qui conseille l'usage des aUmeats fortemeut assaisonnés , du vin , de l'eauhde-Tie , ele. L'bomœopathe n'ignore pas que cette alimentation est plutôt irritante que tonique et qu'elle ne peut nullement convenir k l'affection cblorotique.
PulsattUa est un des principaux remèdes homœopathiques; elle se tronve presque toujours indin""" «u commencement du traitement, parce qu'elle correspond parfaitement aux dispositions morales du malade, et qu'elle convient oHitre le peu d'abondance et le retard
du flux menstruel, qui accompagoe presque toujours ta cblorose, contre la pâleur de la face et la flaccidité des muscles.
CocciUua se place immédiatement après la pulsatille, surtout quand la jeune fille cfal<»vtiqae ressent souvent des spasmes profonds dans le ventre, avec désordre de la menstruation.
Si le tempérament est fougueux, emporté; si les règles reviennent souvent, mais d'une manière irrégutiëre ; si la digestion se fait mal, qu'il y tàt vomissements et constipatî(m, mtx est toujours indiquée. On doit également remployer qaand l'abus du café et de la camomille a favorisé le développement de la chlorose. PulsatUla et ignatia conviennent aussi en pareil cas.
China mérite aussi égard, qnand il y a gonflement œdémateux de quelque membre, et principalement des jneds, cercle bleu autour des yeux, regard morne, retard desselles, douleurs sensibles, traction, tension ou reptation dans le ventre , mauvaise digestion , rapports acides, appétit pour des snbstaoces non alimentaires, etc. Si, oirtre ces symptômes, il y a tremblement, syncopes fréquentes et faiblesse extrême, araenUim est sans contredit un des principaux moyens.
Il est une foule de symptômes qui viennent se Joindre h la (Morose et ne cèdent pas toujours au remède spécifique , stirtoat quand la spbëre sexuelle est afl'ectée iTmie manière notable. Cest dans ce cas qu'il importe de recourir h des moyens Intercurrents, afin d'empêcher les récidives.
Gmiimi maculalmn est h cet égard un moyen prédeux s-*il survient tous les mois une sensibilité excessive dans les pafflëft génitales internes et externes ; une chaleur sèche, continuelle, par tout le corps, sans soif, et associée à des rêves anxieux, une sensation de pesanteur dans
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les membres, avec humeur chagrine, agitation et îdquiétude pour la moindre chose, taociDations dans la région hépatique, symptômes qui persistent souvent pendant plusieurs jours, et alTaibUssent à unhaut degré ; suppression du flux menstruel.
Phosphorus est dans le même cas, excepté toutefois que les règles coulent très-p«i et irrégulièrement ; en même temps on observe des nausées, des vomissements de matières acides, de l'oppression de poitrine, du vertige et une propension conlinuelle au coït.
Natrum muriaticum appartient aussi à cette catégorie; il est toujours indiqué quand le flux menstruel ne peut pas s'établir malgré les efforts fréquents de la nature, et que le sujet éprouve une grande tristesse, de l'anxiété et des syncopes, une sensation de froid au bassin et de la chaleur intérieurement, de la chaleur au visage, une pesanteur au bas-ventre , des douleurs tractives dans lea dents, des douleurs brûlantes et incisives fréquentes & la région pubienne.
StUj^uir est préférable h tous les autres remèdes dans la chlorose. Avec quelques doses seulement, j'ai guéri la maladie à son début , sans qu'il fût nécessaire d'employer d'auU'es médicaments. Cette observation ne prouve pas, comme on pourrait le croire, la justesse de la théorie de la psore de Uahnemann : aucun des malades que j'ai traités de cette manière n'avait eu antérieurement une éruption cutanée; au contraire, les syraptdmes présents étaient assez caractéristiques pour me guider dans mon choix. Au surplus, la liste des symptômes du soufre correspond assez bien A la symptomatologie de la chlorose. Cette affection demande à être bien individualisée, et il faut plus d'un examen pour apprécier convenablement toutes ses nuances et les incorporer à son portrait. Ce sont précisément les variétés de la chlorose qui fournissent
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UDe image complète : elles sont rarement localisées, et je n*ai presque jamais trouvé une sphère, un système, un organe dans lesquels celte maladie se fût prononcée d'une manière toute spéciale. C'est sur ce point que j'appelle louie l'attention des homœopathes. — Le soufre correspond à la pulsatille et peut éLre alterné avec elle.
Sepia offre une grande analogie avec le soufre pour le traitement de la chlorose, à celle différence près que les symptômes sont moins généraux, mais surtout enracinés dans le système sexuel, et se trahissent de diverses manières par une sensibilité excessive des organes génitaux. Ainsi, par exemple, les malades éprouvent une pression sensible vers le bas, dans l'intérieur du bassin, associée quelquefois à un écoulement teucorrhéique ; parfois un tressaillement avec secousses vers le haut, dans le vagin, on bien un élancement dans cette partie, avec suintement de temps en temps de quelques gouttes de sang. Si les règles ne coulent pas , la cblorotique se plaint, à certaines époques, de maux de ventre pressifs, de gonflement de la vulve, de brùlement dans cette partie, ou bien d'une leucorrhée légère. Ces symptômes réclament évidemment l'emploi de la sépia ; cependant il y a lieu de recourir quelquefois à bdladonna et à platina qui peuvent rivaliseravec elle. J'observeraiencore que ces trois moyens doivent être pris tes premiers en considération , lorsque la cause de l'affection est la masturbation.
JVttn aàdum , lycopodimn et graphites méritent aussi d'être consultés. Psoricum est un remède peu sur dont on peut fort bien se passer , tant qu'on peut disposer de remèdes plus importants.
Ferrum est le moyen souverain dans la chlorose et dépasse tous les autres en efficacité ; il est reconnu comme tel par les allopathes qui recommandent d'en continuer l'usage Jusqu'à ce que les bruits anormaux cessent
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de se faire entendre dans les artères. L'expérience m'a montré les avantages de cette médication ; tous ceui qui ne veulent pas faire valoir Tliomœopathie dans toutes les maladies par la petitesse des doses, pourront se convaincre de cette opinion. Le fer administré à faibles doses ne produit aucun effet; le contraire a lieu avec des doses fortes et longtemps continuées. Les cas dans lesquels il est indiqué sont les plus développés, les plus intenses et les plus anciens. Dans toute autre circonstance, on doit au moins essayer d'obtenir la guérison à Taide des remèdes sus-mentionnés, et, si cela est possible, on administrera le fer, même sous la forme d'eau ferrugineuse. Je n'indiquerai ni la préparation, ni la dose : chacun tes choisira à son gré ; mais ce qu'il y a de certain , c'est que les cas où nous serons forcés d'employer homœopathiquement les fortes doses allopathiques , sont très-rares.
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Pour former un tableau général de cette maladie polymorphe (1) qui se trahit par les manifestations morbides les plus variées , il est indispensable de diviser ses symptômes en plusieurs groupes. Ce sont : 1° les symptômes psychiques ; 2° les symptômes de l'appareil digestif; S* les symptômes nerveux.
1' Symptômes psychiques. — Mauvaise humeur, surtout pendant le travail de la digestion ; accablement , tristesse, découragement; attention continuellement tournée vers les souffrances imaginaires auxquelles les hypocondriaques savent donner chaque jour une interprétation différente; récits exagérés et très-amplifiés des douleurs qu'ils éprouvent. Ils lisent avec avidité des livres de médecine, et montrent une grande subtilité à trouver des ressemblances avec la maladie dont ils se croient atteints; leur esprit est exclusivement occupé de leur moi physique; ils exigent que leurs proches compatissent à leurs souffrances et souffrent pour ainsi dire avec eux ; on observe, en outre, une irritabilité morale excessive, de
(1) Ft^M Fr. Dubois, Histoire phUotop&tqae d» Fhypocondrte, Paris, 1837, ia-S.—BibUotMque du médecin prafjcien. Puis, 1849, t. IX, p. «a.
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la méfiance, uoe coQceDtration en soi-même, de l'inquiélude sur l'aveoir , !a crainte de la mort. Malgré tout ce qu'ils endurent, les malades ne sont pas dégoûtés de la vie ; enfin ils montrent une grande ioaptitude & tout travail, soit qu'ils se méfient de leurs propres Torces , soit dans la crainte de se faire du mal. Ce sont là les principaux signes de l'état moral des hypocondriaques. Quelquefois leur humeur triste alterne avec des intervalles lucides, et même avec une gaieté folle. Les phases de la lune exercent une grande influence sur l'hypocondriaque; quand elle est dans son croissant, l'état devient iosupportable. Quelquefois toute la maladie consiste dans ces phénomènes psychiques, ou bien elle reste pendant quelque temps au même degré.
^* Symptôme* de Vappareil digestif. — Malgré la régnlarité de l'appétit et toutes les apparences d'une santé parfaite, les malades se plaignent continuellement de la difficulté avec laquelle ils digèrent. Souvent même, après le repas, ils éprouvent de la tension et de ta {nression dans le ventre; parfois celui-ci se ballonne et il s'y forme continuellement des gaz que les hypocondriïhques considèrent comme ta cause de leur malaise et de leurs souffrances. Quand on palpe le ventre avec soin, on sent quelquefois des duretés au-dessous des fausses côtes età l'épigastre ; les flatuosités.soot accumulées et causent de l'anxiété, des palpitations de cœur, des douleurs et un sentiment de chaleur qui remonte, parfois des nausées, le soda, des rapports aigres et même das vomissements de mucosités visqueuses, aigres. Les flaUiosités peuvent amener des accidents nerveux, du vertige, des syncopes, du froid aux extrémités, ^c. Leur sorte par le haut et par le bas soulage l'hypocondriaque. Malgré toutes ces souffrances, l'appétit du malade et son a[^»reace de santé prouvent que les fonctions de la di-
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gestion s'accomplissent avec toute la régularité possible. Ce n'est qu'un peu plus tard, lorsque les affectious nerveuses font naître une altération matérielle des ot^nes névrosés, que le teint de la face devient cachectique et que ramaigrissemeot commence. Le malade est généralement constipé ; cette constipation est parfois très-opiniâtre et alterne souvent avec de la diarrhée ; les évacuations alvjnes le soulagent, aussi demande-t-il continuellement des purgatifs.
5° Symptômes nerveux. — C'est principalement le système ganglionnaire qui est affecté. Cette série de phénomènes est bien plus variée que les précédentes, de sorte qu'il n'est presque aucune partie du corps qui ne soit le siège de quelques troubles fonctionnels. On observe les symptâmes suivants : sensation de froid et de chaleur, fourmillement, démangeaisons dans les diverses parties, asthme, toux, palpitations de cœur, douleurs pulsatives dans difiéroites parties du corps, surtout au bas-ventre, hémicrflnie, vertige, spasme à la gorge, bourdonnement d'oreille , mouches volantes , amblyopie , névralgie , spasme vésical, eObrts fréquents d'uriner, congestions, augmentation de ta sécrétion salivaire, larmoiement, sueurs abondantes, tremblement dans les membres, mouvements a)nvulsifs, accidents paralytiques, etc. La sensibilité des malades est telle que le moindre changement, des influences extérieures, les variations atmosphériques, les moindres écarts de régime les affectent vivement, et que même l'accomplissement de chaque fonction leur cause des în<xtmmodités. Ils se plaignent de maux de tête, d'insomnie, de rêves effrayants avec réveil fréquent en sursaut ; le sommeil n'est pas réparateur, et ils ressentent le matin au lever plus de fatigue qu'en se couchant le soir. Les urines sont aqueuses, claires et abondantes; dans d'autres cas, elles sont a. 40
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épaisses, troubles, sédimenteuses, et suscitent ches l'hypocondriaque qui est toujours préoccupé de sa sauté, la crainte de la gravelle et des calculs.
Cette maladie dont les symptômes sont très-sujets à varier, présente constamment, comme signes caractéristiques, cette variabilité même, la contradiction entre les plaintes du malade et l'état des organes désignés comme le siège des souffrances, la grande impressionnabiliié du système nerveux aux influences les plus indifférentes ; la concentration perpétuelle de toute son attention sur son état, qui va jusqu'à la nionomauie, et les anxiétés morales portées au plus haut degré (Ganstatt).
L'hypocondrie est une des maladies les plus difSciles à -saisir, aussi le médecin ne doit-il négliger aucune ressource diagnostique pour rendre aussi complète que possible l'intuition de son image. Le malade lui-même s' enapercevrait bientôt si l'on procédait avec légèreté à l'examen de son état ou si, pour te consoler, on expliquait, par des symptômes nerveux et hypocondriaques, le groupe confus des phénomènes qu'il éprouve. Le jeune médecin qui sait bien examiner un hypocondriaque de manière à le satisfaire, et répondre habilement aux questions que celui-ci lui adresse, fait preuve de beaucoup de tact et de pénétration. Les sujets atteints d'hypocondrie sont méfiants ; pour avoir lu des livres de médecine, ils s'imaginent ^connaître à fond leur état, et il faut un jugement droit et beaucoup d'adresse pour répoudre à leurs questions subtiles et chasser la méfiance de leur esprit. Si le médecin réussit à s'attirer leur confiance, il finira toujours par obtenir la guérison, quelque difficile qu'elle soit; ils continueront à le consulter et à se soumettre au régùne qu'il leur prescrira , lors marne que l'a-
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mélioration ne ferait que des progrès peu sensibles.
On confond aisément l'hypocondrie avec la m^ncoUe; mais cette dernière naît de causes parement morales , tandis que l'autre provientde lésions matérielles. L'hypocondriaque jouit de toute l'intégrité de ses facultés intellectuelles ; il parle de tout d'une manière très-sensée, même de la santé, quoique eu termes exagérés ; il a la conscience de son état et veut que tout le monde compatisse à ses peioes. Les idées fixes du mélancolique sont en coDtradiction ouverte avec la réalité; elles portent plutôt sur des états moraux que corporels, car, en dehors de l'anomalie psychique, il n'existe aucun symptôme morbide. Le mélancolique se plaint de souffrances corporelles, il est tout étonné d'être regardé comme malade , enfin il devient indifférent pour tout ce qu'il affectionnait ; son idée fixe l'absorbe entièrement, il loi sacrifie tout, même la vie; de là te penchant au suicide. L'hypocondriaque, au contraire, tient à vivre, il fait tout ce qu'il peut pour ne pas mourir, et témoigne une vive aOeclion pour ses proches et ses amis.
Causes. — L'hypocondrie ne se développe que chez les hommes; elle se montre rarement avant l'âge viril, mais après cette époque elle s'observe à tout âge de la vie. La prédominance de la constitution abdominale en favorise la production, elle est ordinairement liée à un développement considérable du système de la veine-porte, -ce qui a donné lieu à l'opinion erronée qu'elle repose sur une exaltation de l'état veineux. Elle atteint de préférence les sujets d'une constitution lymphatique ; elle est souvent héréditaire. La vie sédentaire est aussi une de ses causes ordinaires ; c'est ce qui fait sa fréquence chez les hommes d'étude qui se livrent continuellement aux travaux de la pensée et négligent de prendre de l'exercice en plein air. Les marins, les hommes de bu-
r..nli'r..,-v, Cookie
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reau, les tisserands, les corctooDiers, les tailleurs en sont aussi affectés quelquefois. Mais rien n'affaiblit autant l'irritabilité du système nerveux et en même temps l'énergie, que les chagrins, les soucis, les veilles, la nostalgie , l'amour malheureux , les espérances déçues , l'ambition, les spéculations, et surtout le passage brusque d'une vie active à l'oisiveté. Les autres causes sont : les excès de tout genre, la masturbation, l'abus des plaisirs vénériens, les maladies épuisantes, la diarrhée, la dysenterie, la colique, la fièvre intermittente ; la trop grande continence ; l'usage d'aliments indigestes, fiatulenls, farineux, acides, gras ; d'un autre côté, le jeûne prolongé ou l'abus de boissons chaudes, surtout du café et du thé.
Le pronostic n'est pas grave ; l'hypocondrie ne met pas la vie en danger, seulement ses diverses manifestations en font un véritable tourment pour les parents et le médecin. Il est très-difficile d'adapter le traitement au caractère des malades et à la tournure de leurs idées, attendu que leur imagination invente à chaque instant de nouvelles souffrances. Le pronostic s'aggrave en raison de la versatilité du sujet.
Une confiance illimitée dans le médecin, un régime hygiénique strictement observé, sont les premières conditions du succès. Plus la maladie est récente, moins elle a subi un traitement inopportun, et moins il y a lieu de craindre la formation d'altérations organiques secondaires, plus le pronostic est favorable. Les hypocondriaques qui se livrent à des excès vénériens ou à la masturbation, sont incurables. Le jeune médecin doit mettre beaucoup de circonspection dans son pronostic et ne pas se laisser influencer par tes exagérations des malades. La teinte jaune, cachectique, de la face, l'in-
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somoie continuelle, ramaigrissement et le gonflement œdémateux des pieds sont des signes fâcheux.
Traitement. — Le caractère polymorphe de cette affection exclut toute possibilité d'ua traitement homœopathique adapté à toutes les souffrances des malades. II existe cependant trois remèdes infaillibles, mais il faut qu'ils soient employés avec la plus stricte exactitude. Ce sont Vexercice, la distraction et la diète. Les hommes qui se livrent aux travaux de la pensée doivent abandonner les plaisirs de l'étude pour ceux de la vie des champs; le gourmand fera desrepas réguliers et simples, et mènera une vie active ; les hommes débauchés, ceux qui se livrent à Tonanisme, reuooceront à leur funeste habitude avec une volonté ferme et bien arrêtée ; on fera tous ses efforts pour faire oublier aux malades leurs soucis, leurs chagrins ; enfin, le changement de climat, les voyages suffisent souvent pour amener laguérison, sans que l'ou soit forcé de recourir à des agents pharmaceutifiues. On recommandera à Thypocondriaque un exercice modéré qui n'aille pas jusqu'à la fatigue, surtout quand le corps est affaibli par la longue durée de l'affection ou par un traitement intempestif. 11 s'y livrera le matin et le soir, jamais pendant le travail de la digestion. Bien que l'équitation ne soit pas nuisible , cependant le mouvement actif du corps qui excite l'activité de tout le système musculaire, est plus utile : tels sont les voyages à pied, les exercices gymnastiques, la natation, ta chasse, l'action de scier du bois.
Le traitement moral de l'hypocondrie met souvent la patience du médecin à de rudes épreuves ; parfois il n'est pas même en son pouvoir d'imprimer h l'activité intellectuelle du malade une direction salutaire ; il faut cependant essayer ce qu'il est possible de faire, lors même
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que ToD s^attend & un échec. Le genre des distractions doit varier selon le talent, les goûts et la position sociale du malade.
Cependant il est un certain nombre de cas où nou» ne pouvons pas disposer de moyens aussi efficaces, et alors il faut avoir recours à des agents thérapeutiques qui correspondent h l'organisation malade. Parmi eux, nux se place au premier rang. L'hypocondrie que l'on observe si fréquemment chez les savants, trouve dans la noixvomique son remède souverain, surtout quand le sujet est nerveux, sanguin et atrabilaire, ou quand il est vif et irascible. Cette constitution renferme en elle le germe de !a prédisposition à l'hypocondrie, que développent de plus en plus la vie sédentaire, la privation du grand air, les efforts continuels de l'esprit, del'imagination, de la pensée, l'usage de substances excitantes pour chasser le sommeil. H est évident qu'un genre de vie semblable doit nécessairement amener des troubles dans les fonctions de la digestion, dans le système de la veineporte et du foie, provoquer la constipation et porter au plus haut degré l'humeur hypocondriaque. Cette période est la plus favorable pour l'emploi de la noix voraique : on l'administre à doses répétées et l'on aide à son action par un régime l>ien réglé. Dans ces conditions, la guérison est certaine. — La noix vomique correspond encore aux affections hypocondriaques, qui proviennent de la débauche, qui reposent également sur un désaccord du système nerveux ganglionnaire et qui sont dues à des troubles matériels dans les fonctions des organes abdominaux. En général, la noix vomique convient aux affections des viscères abdominaux, qui se montrent souvent après les repas et se trahissent par du malaise et de la faiblesse ; elle est aussi appropriée aux hypocondries matérielles ; elle ne refusera jamais son action quand
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les troubles des organes abdomioaui sont dus i ces
Staphfêa^a correspond sous bien des rapports k la noix Tomique ; elle est préférable k beaucoup d'autres remèdes dans l'hypocondrie qui prend son point de départ dans la sphère sexuelle ; elle empêche avec une grande énergie les suites de l'onanisme. Elle est aussi apte k guérir celle qui est due k une contrariété prolongée avec dépit et indignation, ou k des soucis et à des chagrins. Cette forme se caractérise par une humeur inconstante, non-seulement au point de vue du moral, mais encore des diverses sensations morbides qui tourmentent le malade et parmi lesquelles persistent la production des flatuosités et leur incarcération, avec tous lesaccidents qui en résultent. Le sujet est, en outre, iodifTérent à tout, il n'éprouve pas le besoin de parler ou de penser.
Phosphonu se rapproche de la staphysaigre : il est trèsprécieux dans les affections hypocondriaques qui proviennent de la masturbation, bien que Hahnemann pense qu'il est contre-indiqué par l'absence des désirs vénériens et par la faiblesse des organes génitaux Cette opinion ne me semble pas tout à fîdt juste ; du moins, la faiblesse des organes génitaux occasionnée par des causes externes, me parait-elle établir une exception. Mais avant d'administrer le phosphore, il convient de diminuer l'exaltation de la sensibilité du système nerveux par une ou plusieurs doses de nux, qu'on pourra également faire suivre de plusieurs dosesdec/iina, pour préparer ainsi la voie à l'action du phosphore. Ce dernier s'emploie aussi avec avantage dans les hypocondries qui se déclarent chez les sujets faibles, sveltes, qui ont souvent éprouvé de vives contrariétés. Cette espèce d'hypocondrie cherche un soulagement dans les longuescourses; en OQême temps il existe une surimpressionnabilité de
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toDB tes sens, et surtout une ^ande irritabilité morale, de l'irascibilité, priDcipalemeot aprèa les repas, avec nausées et chaleur à la face, de sorte que le malade devient insupportable et rend la vie très-dure aux personnes qui l'eutoarent.
Coniion convient dans des cas semblables, mais il est surtout indiqué chez les sujets qui par principe et malgré un vif penchant se sont abstenus des plaisirs de ramour. La tristesse et la morosité, l'humeur hypocondriaque et l'abattement ne les abandonnent même pas pendant leurs promenades en plein air ; ils sont de plus en plus indifférents, apathiques, impropres au travail, et bientôt ils éprouvent un dégoût de la vie qui foit naître des idées de suicide.
Sons ce dernier rapport, aurum metaUicum l'emporte sur la grande ciguë. Aucun remède n'offre, mieux que l'or, le penchant au suicide; il s'accompagne toujours d'une grande anxiété, surtout au cœur, et de congestions continuelles vers la poitrine. L'espèce d'hypocondrie qui appelle l'or, se caractérise, en outre, par une douleur de meurtrissure au cerveau, que les travaux de l'Intelligence, la lecture, les conversations exaspèrent au plus haut degré, jusqu'à la confusion des idées. Les états gastriques présentent également une foule de particularités.
Les hypocondries matérielles trouvent certainement un remède très-convenable dans gt^ola, surtout quand le malade indique souvent l'estomac, les hypocondres et l'abdomen, comme siège des douleurs; il s'inquiète de ses selles qui sont dures, insuffisantes et pénibles, et dont l'évacuation est précédée tantôt de douleurs pinçantes ou sécantes à la région ombilicale, tantôt de malaise dans l'estomac, de plénitude et de pression et de rapports fréquents. Bien que soulagé par la défécation.
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l'hypocondriaque n'en reste pas moins morose et conœntré en lui-mâme.
Stfuatum est aussi on moyen d'une hante portée et amène aoavent des résultats snrprenants dans les divers accidents spasmodiques hypocondriaques qui prennent généralement leur point de départ dans le système ganglionnaire. 11 présmte cette particularité que k marche soulage beaucoup les souffrances; elles ae reproduisent pendant le repos. On observe, en outre, les phénomènes suivants : accablement physique et moral continuel, tristesse, mélancolie, disposition à pleurer, découragement, douleur étourdissante, pressire dans le cerveau, comme si le crâne était serré dans un étau ; ou bien, autres sensations dans le cerveau, illusions de l'ouïe, embarras gastrique, malgré un appétit régulier, sensation de vacuité daos le ventre , constipation , sueurs nocturnes épuisantes, etc. Le malade se croit très-malheureux et tourmente tout ce qui l'ap^HTOche. C'est dans cette forme de l'hypocondrie que l'étain s'emploie toujours avec beaucoup de succès.
Zincum convient dans d'autres espèces d'hypocondrie avec prédominance d'aETections spasmodiques; le malade se plaint surtout après les repas, lorsqu'il se livre au repos, que sa grande sensibilité au grand air lui fait rechercher. Son sommeil est presque toujours agité ; son imagination, à laquelle il laisse un libre cours quand il s'endort, continue à travailler pendant le sommeil et lui retrace des images qui restent dans sa mémoire dans l'état de veille, et le rendent d'une humeur hypocondriaque. C'est daos ces moments qu'il est continuellement tourmenté par des idées de suicide. La grande surexcitation dans laquelle il se trouve, la pression continuelle au-dessous des fausses côtes, surtout à droite, les fréquents renvois à vide, sans soulagement, avec
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prestiOD au milieu de l'épine, la seusattonde constriction au creux de l'estomac, avec anxiété, l'aecumulation de flatuosités dans le baa-TCDtre, la constipation, les nmux de tète CBractéri8tiques> etc., tous ces symptômes contribuent beaucoup au déTeloppement de l'hypocondrie.
Natrum mutiaticwn s'est pas moins important; lise recommande surtout lorsque de légers écarts de régime ont amené de la faible^e dans les fonctions digestives, avec humeur maussade, hypocondriaque, ce qui s'explique par l'exaltation de la sensibilité, dont dépend cette hypocondrie. La disposition de l'esprit et du moral est ici toute particulière : tantôt le malade est agité, anxieux ; tantôt il évite toute espèce de relations avec les hommes et la société, il est craintif; tantôt il montre une grande indifférence qui va presque jusqu'au dégoût de la vie. 11 éprouve en même temps une douleur pressive dans la tète; un mauvais goût dans la bouche, bien que son appétit soit régulier; une sensation de mollesse et de tension dans les hypocondres, des douleurs tractives dans l'estomac, et de la gène de la respiration.
Sulphur compte ici également parmi les remèdes principaux ; il est souvent salutaire, même dans les cas où il n'est pas précisément indiqué comme moyen curatif, mais où il importe seulement d'exalter la réceptivité de l'organisme pour l'action favorable d'autres agents thérapeutiques. C'est pour atteindre ce but qu'il peut être employé dans celte affection. Le soufre, eu égard toutefois aux autres symptômes, est en outre le remède curatif dans l'hypocondrie, comme le démontrent clairement ses effets physiologiques, notamment les signes caractéristiques de l'esprit et du moral.
La description détaillée de ces médicaments apprendra au débutant homœopathe comment il devra procéder dans
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le choix du remède approprié au cas particulier. Il est iDutile dédire qu'ils ne sont pas les seuls iudiqués dans l'hypocondrie dont tes symptômes sont si variés. Verairum, ata fceûda^ pulsaliila, belladonna, plum&um, magnesia muriatica, valeriana, (umca, moschug^ mezerettm, etc., seroot souvent utiles.
SECTION DIX-SEPTlÉME.
■VPHIU* (1).
DE LA. SYPHILIS EN GÉNÉRAL
Nous avons traité jusqu'à présent d*un grand nombre de maladies chroniques auxquelles Hahnemann a assigné une origine chronique. Dans le cours de cet ouvrage, j'ai assez souvent soumis cette opinion à un examen sérieux, et j'ai été plusieurs fois forcé de la contredire.
Je ne partage pas non plus cette autre opinion de Hahnemann, qui attribue à la syplàlis et à la sycose un huitième des maladies chroniques. Bien que je reconnaisse avec tous les médecins de son temps que Hahnemann a été un observateur fidèle et minutieux de la nature, il n'en résulte pas moins de beaucoup de ses propres paroles sur les maladies syphilitiques, qu'il n'a pu faire qu'un très-petit nombre d'observations dans les derniers
(1) Hunier, Traité de la syphilis, traduit de l'anglais par Ricbelol, avec de nombreuses annoULions, par le docteur Ricord, Paris, 18JS, \ vol. iu-8. — A. J. L. Jourdaa, Traité complet des maladies vénérietutet, Paris, 1826, 3 vol. îd-8. — Devergie, Clinique de la maladie typhiliti* gue, etc., Paris, 1825, 2 vol. io-l. — Desruelles, Traité pratique det maladies oénérlennes, Paris, 1836, iQ-8. — Rjcord, Traité prat^ue dtt maladies vénériennet, Paris, 1S3S, io-S. — Bibliothèque du médecin pratieien, tome Vil, Tbait£ ne validiks Ti;i)i>iE»NES , Paris, IMS, 1 vol. in-8.
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temps de sa vie, comme le prouvent évidemment les lacunes qu'il a laissées dans le traitement. Je suis loin de vouloir lui en faire des reproches; nous savons tous que, dans ces afîections, le médecin est exposé à de nombreuses déceptions, et que la négligence, la désobéissance et la mauvaise foi des malades ne permettent pus toujours décompter sur une observation fidèle et sur une expérience sûre. C'est une épreuve que tous les médecins ont pu faire. Plus que dans toute autre affection, il faut accueillir avec réserve les observations d'autrui, et s'en rapporter surtout à celles que l'on a faitos soi-même. C'est ce qui m'est arrivé avec le mode de traitement indiqué par Hahnemann : je n'ai pu le suivre que dans des cas excessivement rares, et même alors il m'a été impossibled' obtenir des résultats marquants. C'est pourquoi je ne m'en tiendrai pas ici aux préceptes de Habnemann, maisà ma propre expérience, ainsi qu'à celle de mes autres confrères.
Noms et origine de la maladie. — On a donné des noms différents à la sypbilis, soit d'après les symptômes saillants, soit d'après les pays où l'on en plaçait l'origine, soit enfin d'après le nom des saints dont on invoquait le secours contre elle. AinsilemédecinitalienFracastori(15H) la fait descendredu berger Syphilis auquel les dieux courroucés auraient infligé cette maladie. On l'appelait ^miiendagrOt mentagra, maladie de St-Roch, de Si-Jacques, etc. Elle portait aussi lesnoms de mal de Naples, mal de France, Les peuples de l'Est, les Polonais, par exemple, l'appellent mal allemand, les Russes mal polonais, les Persans mal turc , les Hollandais mal e^sagnol, les Allemands mal français ou espagnol; tout l'Orient la désigne parle nom de mal franc. Elle reçut de Fernel le nom de lues venerea, parce qu'elle se communique presque toujours par le coït -
Les auteurs oot looguemeut discuté sur l'origiDe de la syphilis. Il en est même qui la font remonter jusqu'à la plus haute antiquité, sans autrç preuve que certains p&ssages de la Bible ; c'est ainsi qu'ils veulent faire passer pour syphilitiques les douleurs nocturnes de David et la maladie de Job. Mais, si l'on restreint l'idée de syphilis aux affections qui proviennent d'un virus spécifique, transmissible de génération en génération, alor^ il devient impossible de prouver avec évidence que la véritable syphilis ait déjà existé dans l'antiquité. En effet, il ne résulte nullement des descriptions qui nous ont été données par les anciens auteurs, que ces ïdîections des organes génitaux, observées alors, se soient communiquées comme aujourd'hui par un contagium se reproduisant sans cesse. Toutes ces maladies pseudo-vénérienues de l'antiquité ressemblent à celles qu'on observe de nos jours, par exemple, après le coït exercé avec une femme pendant l'époque de la menstruation ou du flux lochial, ou bien affectée d'un écoulement leucorrhéique non syphilitique. D'autres, au contraire, attribuent à ta syphilis une origine plus récente et désignent la fin du quinzièmesièclecommedatede son apparition en Europe. Cette opinion est la plus vraisemblable, parce qu'on a pu croire à l'invasion toute récente d'une maladie qui se manifratait d'une manière si subite, qui se propageait avec une telle rapidité dans tous les pays, ce qui ne serait pas arrivé si on avait été auparavant familier avec ses symptômes. C'est, du reste.un faltbien certain queles premières nouvelles de l'invasion de cette maladie et de sa propagation remontent à l'année lA9f|, et que Naples est regardée comme le lieu de ^on apparition. Importée par l'armée française, elle se serait propagée de là par toute l'Europe.
Définition ettuUttre de la sypl^is.— lA syphilis est une
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maladie du système de la productivité, qui se déclare sous la forme d'ulcères, d'excroissaoces, debleunorrhées et d'éruptioDS culauées, et qui, produite dans l'orgaoisme par le c^totact d'un virus spécifique ou par un contagiuoi fixe, se iraDSinet à d'autres organismes. La maladie offre des symptômes très-variés : taotôt il y a diminutioD de la végétatioQ avec destruction locale de la fibre par la formation d'ulcères; tantôt augmentation, et dans ce cas le tissu est hypertrophié et présente des excroissances et de la bleunorrhée. La maladie réunit ainsi en elle des teodances dynamiques opposées que l'on n'observe presque dansaucune autre affection, si ce n'est dans les scrofules.
Contagion, — La communication du principe contagieux a lieu : 1° directement, parle coït, la pédérastie, les baisers lascifs (s'il existe des ulcères primitifs à la bouche), par le contact des plaies et des surfaces déoudées de leur épiderme avec le virus syphilitique; 2* indirectemeot, lorsque le principe contagieux s'est attaché À des corps mis en contact avec uue membrane muqueuse ou une partie quelconque qui soit excoriée : par exemple, une pipe, UD cigare, un verre, une cuillère, un instrumenta vent, une brosse à dents, ud clysopompe, uoe baigooire, la lunette des lieux d'aisances, etc. Il arrive même que des filles saines qui ont vu des hommes infectés, et chez lesquelles le virus vénérien reste dans le vagin, communiquent la syphilis à des hommes sains, sans qu'elles soient elles-mêmes ultérieure msDtaffectées.
Le temps qui s'écoule entre l'infection et l'invasion de la maladie, est variable; il est au moins de vingt-quatre à quarante-huit heures, au plus de sept semaines ; le plus souvent les premiers symptômes syphilitiques se manifestent entre le quatrième et le huitième jour. L'accélération on le retard dépeodent de conditions inconaites ;
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cependant une foule de circonstances eitérieures semblent exercer une grande influence sur elles. Telles sont priDcipolement tes irritations morales ou physiques violentes, l'augmenta tioti delachaleur animale par des bains chauds, un échauffement très-fort par la danse. Il est aussi des individus chez lesquelsla réaclion contre toutes les influences raorbifiques s'opère très-rapidement , et c'est dans ces cas que les phénomènes se manifestent plus tôt que d'ordinaire.
Lepronostic n'est pas sérieux quand le malade est d'ailleurs bien portant , que les phénomènes secondaires ne sont pas trop enracinés dans l'économie que les os ne sont pas encore devenus le siège de quelque altération ; quand le malade est sobre et observe strictement le ré< gime prescrit ; s'il n'a pas fait abus de mercure ; si l'bydrargyrose ne s'est pas compliquée de la syphilis; enfin lorsque cette aflection n'a pas éveillé dans le corps une autre dyscrasie qui y existait à l'état latent. Cependant , noème dans l'absence de toutes ces circonstances, on ne peut pas toujours empêcher les récidives. Les maladies vénériennes laissent après elles des cicatrices très-apparentes des difformités, des destructions, des exosloses. Elles sont surtout opiniâtres chez les sujets scrofuteux.
Traitement général de la syphilis. — Comme dans toutes les autres maladies, il se borne uniquement au régime hygiénique. L'expérience a suffisamment prouvé qu'il est indispensable de prendre les précautions suivantes pour amener une prompte guérison : 1" Température uniforme de 18* à 20* Réeumur; air pur et dwud, car le caractère de la maladie est bien moins grave dans les pays tropicaux, dans le midi de l'Europe et dans le nord pendant l'été, que dans les pays firoids; pendant Tété la guérison s'obtient beaucoup plus vite et plus facilement qu'en hiver. C'est qu'en eflet la transpi-
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ratioD cutanée, activée par cette température uniforme, contribue certainement à accélérer la gnérison ; il faut cependant aussi veiller à ce que l'air ne soit pas vicié , que l'appartement ne soit pas encombré. 2* Alimentation légère; moins le malade mange, moins il nourrit la maladie , est un vieil axiome , et les succès que compte le traitement par la diète eu prouvent toute la justesse. Il y a cependant aussi des exceptions k faire : par exemple les individus faibles réclament un régime un peu plus substantiel. On interdira surtout les acides, comme le vinaigre et le suc de citron; les boissons alcooliques, le vin, l' eau-de-vie, les liqueurs; le malade s*en tiendra k une bière lég^e, à uu r^ime végétal, mucilagineux, k des aliments farineux; il s'abstiendra de viande et d'excitants, tels quç le café, le thé, le poivre, le safran, la cannelle, la vanille, les clous de girofle, le cumin ; il renoncera k l'usage des parfumeries , des pommades et des poudres dentifrices médicinales ; enfin il cessera de fumer , si cela est possible, ou du moins il ne fumera que très-peu. 3° Bepos, position couchée, extrême propreté. Le plus grand repos de l'esprit et surtout du corps est néceseaire; il&ut, autant que possible, garder ta chambre, et quand on sort marcher lentement, ne pas s'arrêter longtemps, et avoir soin de ne pas porter un pantalon trop juste. On doit éviter les promenades en voiture et à cheval. Pour entretenir une grande propreté, on applique sur les chancres des compresses de vieux linge , imbibées d'ean tiède dans laquelle il faut les retremper souvent. Quand il y a phimosis , il est indispensable de répéter pluàeurs fois par jour l'injection lente d'eau ou de lait tièdes.
CHAPITRE II
GONORBHËE PBIMAIBE, URËTHRITE AIGUE CUEZ l'hOUHE.
[Gonorrhœa acuta virormn, Urethritis),
La goDorrbée syphilitique tient à une inflammation ca[arrhale de la membrane muqueuse qui tapisse le canal de l'urèthre ; elle est sujette à des modifications différentes , dépendant du siège de l'inflammation , de son extension en surface ou en profondeur, de son caractère éréihique, synochal ou torpide (1).
Symptômes. — 1" Période d'invasion. Les premiers signes perceptibles de l'urélhrite apparaissent entre le deuxième et le septième jour, rarement plus tôt ou plus tard. Elle commence ordinairement par une sensation de de prurit voluptueux à l'orifice du canal de l'urèthre, par l'exaltation des désirs vénériens, par des érections presque continuelles, surtout la nuit, par des pollutions et des envies fréquentes d'uriner. Après trois à quatre jours , l'émission de l'urine devient très-douloureuse ; le prépuce et le gland sont gonflés, rouges et très-sensibles.
S* Période (Factaté. — Le prurit et les douleurs sont bientôt suivis delà sécrétion, dans le canal de l'urèthre, d'un mucus limpide, albumineux, qui en découle et agglutine les lèvres de l'ouverture du gland. Bientôt ce mucus devient puriforme, blanc ou verdâtre, souvent très-abondant, et on peut le faire sortir en pressant l'extrémité de la verge. Une douleur brûlante, lancinante.
(1) Altomjr, La Gottorrkée et le» moyens homaopalhlquet recommandé» contre celte maladie (Revue crilique et rélrospeclite de Ir matière médicale bomœopftlhique, Paris, 1841, i. H, pag. SS7 et suiv.).
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extrêmement tensive, se manifeste pendant la miction, dans toute l'étendue du canal jusqu'àla vessie ; elle s'aggrave par la pres^on et s'étend souvent au périnée, aux aines et aux bourses. Cet état peut s'accompagner d'une légère réaction fébrile. C'est vers le quinzième jour que les symptdmes locaux atteignent le plus haut degré d'intensité.
3" Période de déclin. — Peu à peu les douleurs diminuent, les érections deviennent de plus en plus rares et moins douloureuses, la tuméfaction du prépuce et du gland disparaît, l'écoulement est plus épais, gélatlni~ forme, plus rare, et finit enfm par cesser entièrement.
Modifications de la gonorrhée. — L'uréthrîle ne se présente pas toujours avec des caractères aussi bénins que ceux que je viens de retracer ; dans ce cas, l'inflammation n'a gagné que la couche superficielle de la membrane muqueuse. Elle dégénère souvent en gonorrhée synochale, phlegnumense, dans laquelle la stase se manifeste avec plus de force, prend une marche plus rapide et pénètre plus profondément dans les tissus voisins fje la muqueuse. Cette modification résulte de l'état pléthorique, de la constitution épidémique ; cependant le coït, un traitement trop irritant, etc. , peuvent donner à la gonorrhée érythémateuse un caractère synochal. L'inflammation se transmet quelquefois k la glande prostate et même à la vessie, en provoquant les douleurs les plus vives.
Le gland est gonflé, d'un rouge vif, l'urëtbre très-sensible à la pression dans toute son étendue, se tuméfie, et présente des duretés sur différents points. La sécrétion muqueuse est quelquefois roussâtre ; parfois même la violence des érections produit un écoulement de sang purde l'urèthre (gonorrhée dite russe ou noire). L'émission de l'urine devient très-difficile et très-douloureuse, les envies d'uriner sont souvent insnppor labiés ; quelquefois il
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y a iscburie complète, spasmes de la vessie et ténesme, constipation, courbure de la verge vers le bas (fAorda), orcbite, bubons consensuels, synoque. C'est dans ces cas que la sécrétion peut être entièrement supprimée par suite de l'intensité de l'inflammation ; nous l'appelons gonorrhée $èche.
La gonorrhée torpide est précisément Topposé de la précédente : les symptômes sont souvent tellement insignifiants, que, sans l'écoulement de l'urèthre, le mal passerait inaperçu.
La gonorrhée érysipéUaeuse est caractérisée par l'inflammation érysipélateuse du prépuce, par le gonflement œdémateux, luisant, rouge pâle du prépuce et du gland, et par l'écoulement d'un mucus limpide avec réaction fébrile.
La chaude-pisse cordée est généralement associée à la gonorrbée synochale. Pendant lesérections qui sont trèsdouloureuses, la verge se courbe en bas ; cette courbure est due à un épanchement de lympbe plastique dans les corps caverneux qui sont aussi intéressés par l'inflammation de la muqueuse uréthrale, ce qui empêche, pendant l'érection, la libre entrée du sang dans les cellules de ces corps.
Le phimosis se rencontre souvent chez les sujets dont le prépuce dépasse de beaucoup le gland ; dans ces cas, il s'enflamme et se tuméfie au point de ne plus pouvoir découvrir le gland.
Le paraphitnosis a lieu au contraire quand le prépuce gonflé, est retiré, resserré derrière la couronne et produit ainsi un étranglement du gland. Il s'observe dans la gonorrbée quand le prépuce est naturellement étroit, que le gland est découvert et ne peut plus se recouvrir, par exemple par des érections très-fortes, par le coït, etc. Il forme alors un bourrelet circulaire derrière la cou-
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roone, et peut détermiaer un gonflemeat éDonue du gland; il peut même y produire la gangrène si on ne le réduit pas promptement.
Termnauoiu. — Le p\m ordinairement l'uréthrite se termine par la résolution, par suite de rextinction graduelle de tous les symptômes : l'écoulement perd son caractère purulent et devient plus séreux. Il y a des symptômes qui disparaissent plus tôt, d'autres plus tard.
La gcnonhée secondaire est la maladie consécutive la plus fréquente de l'uréthrite, qui lasse souvent la patience du médecin et du malade. Tous les phénomènes pftthologiques sont considérablement diminués, il ne reste plus qu'une irritation chronique d'une partie de la muqueuse nrétbrale, qui se manifeste par la contiuauBtion de la sécrétion anormale, souvent aussi par la sensibilité de l'urètfare. Chez les sujets irritables, cet état s'aggrave souvent d'une légère irritation, d'un échauffement, et l'écoulement devient plus abondant ; les sujets torpides au coqtraire sont moins sensibles aux influences irritantes. La gonorrbée consécutive peut aussi déterminer des rétrécissements et des ulcères. Je ne les ai jamais observés dans le cours d'un traitement homceopathique, mais j'ai rencontré de la dysurie et l'écoulement de l'urine par gouttes.
L'étiologie et le pronostic n'offrent rien de particulier qui mérite d'être mentionné. Néanmoins il est digne de remarque que presque aucune maladie ne réveille aussi fedlement que la gooorrhée des affections qui sommeillent dans l'organisme, qu'elle soit due à l'infection, À l'irritation bémorrhoîdaire ou à toute autre cause. Des individus qui ont présenté jusqu'alors toutes les apparences d'une santé florissaoLe, éprouvent, après l'invasion de la gonorrbée, des accidents de toute sorte qui se déclarait et disparaissent toujours successivement.
Ils se manifestent même déjà pendant la gonorrfaée et s'annoncent par la persistance de Técoulement b!ennorrhagique pendant plusieurs semaines, ou par son passage à la gonorrhée secondaire. On peut dire d'une manière générale que les moyens indiqués par HahnemaDa contre l'uréthrite peuvent , quand ils sont employés à temps, la couper quelquefois dans le début et même en empêcher l'apparition ; mais ces cas sont excessivement rares, et très-souveut le mal fait des progrès rapides si l'on ne songe à lui opposer une médication différente. Peut-être en doit-on souvent attribuer la cause à ce que l'uréthrite avait pris racine dans une constitution tuberculeuse, scrofuleuse ou psorique; mais cela n'a pas toujours lieu : la maladie poursuit sa marche, el les moyens indiqués par Hahuemano suffisent rarement. Tout médecin qui a un peu d'expérience doit être à même de le certiQer. Enfin mes propres observations me permettent de soutenir que la gonorrhée, soumise à un traitement homœopalhique, atteint rarement ce haut degré d'intensité qu'on observe souvent avec le traitement allopathique.
Traitement de la gonorrhée. — De toutes les formes de la maladie vénérienne, il n'en est aucune qui soit aussi incommode pour le sujet que l'uréthrite ; ce qu'il craint surtout, c'est que l'écoulement ne trahisse son état. Le traitement devient très-difïïcile pour le médecin à cause delà grande ressemblance qui existe entre toutes les formes de ta gonorrhée. Celles-ci ne diffèrent entre elles que par la violence des symptômes ; en effet, les gonorrbées éréthique, synocbale, torpide, offrent toutes les mêmes phénomènes ; la forme synocbale seule présente quelques différences qui indiquent plus particulièrement l'emploi de tel ou tel remède.
11 faut avouer qu'il ne nous est pas toujours possible
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de préveoir le passage à ta gooorrfaée secondaire; je dirai plus, il existe à peine des indications précises pour l'emploi de telle on telle substance médicamenteuse, et on est souvent forcé de s'en rapporter à l'expérience seule et d'avoir recours à un traitement empirique.
a La gonorrhée dépendante du miasme sycosique, dit Hahnemann (l) , est guérie de la manière la plus certaine et la plus radicale par l'usage extérieur du suc de Ihuja, bomœopathique en pareil cas. 11 suffit de donner ce suc à la dose de quelques globules de sucre gros comme des graines de pavot et imbibés d'une solution au décillionnième, avec laquelle, au bout de quinze, vingt, trente ou quarante jours, on fait alterner une dose tout aussi faible d'acide nitrique étendu au billionnième, qu'on doit laisser agir pendant le même laps de temps. — Le miasme des autres gonorrbées ordinaires paraît ne point pénétrer l'organisme entier, et ne faire qu'irriter localement les organes urinaires. Ces gooorrbées cèdent, soit à une dose d'une goutte de suc frais de persil, lorsque la fréquence des envies d'uriner en indique l'emploi, soit à une petite dose de suc de cantuJns. de canUiarides ou debaume de copaku, suivant les circonstances et la nature des autres accidents, mais toujours & de très-hautes dilutions, quand un autre traitement violent n'a pas déterminé le réveil de la psore latente ; car alors, conuue on le voit fréquemment, il reste une gonorrhée consécutive, souvent plus opiniâtre, qui ne peut être guérie par un traitement antipsorique. »
Voici ce quej'aiditeo 1829 sur te traitement decette maladie (3) : « Laguérison de la gonorrhée simple ne s'obtient que très-rarement avec le suc de persil ou la solution al-
(t) Traité det maladies chronlgvet, 1. 1, p. H&-1IS. (2) ^rcAfD vm, Hefl 3, p. 83.
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coolique du baume de copahu ; je n^ai pu nou plus écarter avec le suc de Ihuja seul l'écoulement dépendant da miasme sycosîque. En général, il est difficile de distinguer celui-cid'uuegonorrhée bénigne, àmoins qu'il n'ezistedes fies ou que le malade n'affirme avoir eu des rapports avec un sujet sycosique. Il n'en est pas autrement des fies euxmêmes. J'ai traité tout récemment un individu qui présentait des condylomes dont je ne pouvais pas obtenir la guérison avec thuja et que j'ai écartés en dix jours avec une seule dose de addum nitri; cbez ua autre, il me fallait, pour obtenir ce résultat, deux doses de cannabis: dans d'autres cas, une préparation mercurielle convient mieux. — Le traitement de la syphilis n'est pas moins difficile que celui de la gonorrhée. II existe plusieurs affections syphilitiques qui ne cèdent pas du tout au mercure, et il faut, pour les guérir, recourir tantôt à hepar stdphuris, tantôt à acidum nitri, tantôt à aurum. tantôt k rhus, etc. Dans le cas où le mercure se trouve indiqué, la question des doses mérite une attention séEÎeuse : ainsi la première trituration produit parfois , dès les premiers jours, une amélioration sensible cbez no sujet sur lequel la douzième dilution est restée sans effet -, et souvent cette trituration doit être répétée tous les jours. » Le grand nombre d'observations que j'ai recueillies depuis me confirment dans cette opinion, en la modifiant dans ce sens que je puis affirmer que la guérison de beaucoup d'espèces de gonorrhées réclame l'emploi successif des moyens indiqués par Hahnemann et souvent le concours d'autres encore. J'ai aussi appris depuis, que l'uréthrite qui se manifeste dès le début avec une grande Tî^^ence, cède plus promptement à thuja. Cependant, je l'avoue sans peine, je ne sais pas plus qu'alors distinguer de l'écoulement simple la gonorrhée qui tient au miasme sycosique, & moins qu'il n'existe des
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fies. Hais si elle se déclare avec ceax-cî. alors elle n'est, dans la plupart des cas, qu'uoe affectioa secondaire, comme le prouve sa disparition simultanée arec la maladie principale , la sycose , contre laquelle le traitement doit être dirigé. Des observadons ultérieures ne tarderont pas à jeter plus de lumière sur cette espèce de maladie, et apprendront à établir une distinction entre la gonorrbée bénigne et celle qui dépend du miasme sycosique. Ce qui me paraît certain, c'est qu'il y a aussi des gonorrhées qui tiennent de ta nature du virus chancreux, ou qui du moins ont été produites par celuici et donnent aussi facilement naissance à des chancres. C'est ce qui résulte du traitement et de la guérison de l'uréthrite par le mercure, qui est le véritable spécifique de la syphilis en général, et qui, en outre de thuja, petrotelinum. copcûva et catmt^, ofire parmi tous les médicaments le plus grand nombre des symptômes les plus analogues. Malgré cela, j'ai moins souvent réussi avec le mercure que beaucoup d'autres homceopathes. D'après les résultats que j'ai obtenus dans la pratique, le mercure ne convient que dans les cas où les fréquentes envies d'uriner, au lieu de céder au suc de persil, vont plutôt en augmentant; quand l'émission des urines, et surtout des dernières gouttes, détermine une cuisson insupportable au gland, quand une forte tuméfaction a envahi le gland et qu'il est brûlant; en un mot, seulement dans la seconde période, parfois aussi dans la troisième, quand la sécrétion présente la plus grande ressemblance avec l'écoulement verdâtre produit par le mercure. Ici encore il faut souvent répéter les doses. Le mercure est également très-bien placé quand la chaude<pisse est unie an phimosis, au paraphimosis et à la balanite. Je crois pouvoir affirmer maintenant, avec quelque certitude, que ce moyen trouve sa principale sphère d'action au début de
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la gonorrhée synoohale ou de la goDorrhée éréthique qui revêt un caractère syDOchal. Il est encore indiqué lorsque des ulcères syphilitiques accompagnent l'uréthrite: dans ce cas, le choix n'est pas difficile, purce que la syphilis, portée qu'elle est à s' étendra rapidement, appelle, bien plus que la gonorrhée, l'attention et les soins.
J'ai obtenu plusieurs fois la guérison par la plus petite fraction d'une gouLfe de baUatnum copaïvœ, quand le malade réclamait mes ^cours aussitôt . que les premiers signes perceptihles de la, gonorrhée sie manifestaient, moins le signe caractéristique, les envies fréquentes d'uriner. Quelques jours suffisaient, dans ce cas, pour faire disparaître toutes les traces du mal. Mais quand le sujet Jaisait des écarts de régime, qu'il faisait usage de café, se livrait à un exercice immodéré, qu'il prenait des aliments irritants, etc., alors l'action du baume de copahu était entièrement anéantie, et une seconde dose ne pouvait arrêter la marche de la maladie.
Su<xius petroselini ne s'emploie avec avantage que dans les chaudes-pisses bénignes, et encore dans des cas légers seulement, et quand l'inflammation n'atteint pas un haut degré d'intensité. Ce sont là les cas qui. abandonnés à la force Qiédicalrice de la nature, guérissent souvent spontanément. Ils ont rarement un caractère syphilitique ; mais comment établir cette différence?
Cannabis, au contraire, est spécifique dans cette affection ; il en est le moyen le pins efficace, et trouve le plus souvent son emploi. Plusieurs expériences m'ont appris qu'elle trouve sa principale sphère d'action dans le commencement de la période inflammatoire de la gonorrhée éréthique, et qu'elle dissipe souvent dans Içs premières vingt-quatre heures tous les symptômes douloureux. 11 est indispensable de répéter souvent la dose deux à trois lois par jour, sous forme de t^aturç, ou k la première
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dilution. J'en continue l'usage jusqu'à ce que la douleur ait presque entièrement cessé, et alors je TadmiDistre plus rarement. De cette manière, j'ai vu soufent l'écoulement disparaître en même temps ; mais, si cela n'a pas lieu dans cinq à six jours, alors je prescris cantharides S*,. 10 gouttes dans /18 grammes d'eau, et dans beaucoup de cas le succès ne se fait pas attendre. Mais quand le i«mède reste sans effet, il s'agit de faire un choix heureux parmi les autres substances, ce qui est trës-difGcile, parce qu'on a affaire alors k uoe gonorrhée consécutive qui ne présente plus qu'un seul symptôme, l'écoulement.
Le même traitement s'applique à la gonorrhée torplde. Les formes synochales, au contraire, caractérisées par des érections très-douloureuses, par une cuisson très- Tiye et par des envies fréquentes d'uriner, réclament souvent uoe médication différente. Ainsi, par exemple, quand les symptômes se manifestent avec une grande intcDsité, il y a souvent lien d'admibistrer plusieurs doses d'aconil, avant de recourir à canûiaris ; si la gonorrhée devient bénigne.'elle se transforme en gonorrhée secondaire, à laquelle correspondent alors cannai et d'autres remèdes convenables.
Bans la gonorrhée sèche avec inflammation simultanée du col vÉsical, aconiitan, piUsatilla, thvja, cannabis et can- ^rides sont les principaux moyens curatifs.
Dans la chaude-pisse cordée, cannabis, mercurius et cantharides procurent les avantages tes plus marqués; cependant , s'il existe une inflammation très-vive, on emploiera auparavant aconittan , qu'on pourra Êiire suivre, dans les cas appropriés, d'une dose de sulphur. En général, le soufre est un excellent moyen dans tes gonorrbées torpides, indolores, même quand le gland est tuméfié et rouge; c'est pourquoi il est très-utile dans t'urétbrite consécutive et ^s celle produite chez les enfants par
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rirritatioD vermiDCuse ou par toute autre cause quMl est impossible de découvrir.
Mercurius restera toujours le remède principal des burbons symptomatiques ; parfois sulphur est ludique ; cependant ils disparaissent ordinairement d'eux-mêmes, dès que Tiiiflammatlon du canal de l'urèthre diminue.
Mercurius est aussi efficace quand le gonflement simultané des vaisseaux lymphatiques, le long de la vei^e et du prépuce, provoque des douleurs vives ; mais on préférera alors à mercurius solubilis le calomel , et dans le cas où celui-ci ne déterminerait aucune amélioration dans les seize OQ diï-huit heures , mercurius prœdpitatus ruber, — Dans la gonorrhée secondaire, sulphur, lycopodiumj cottium, h^ar sulphuris , natrum inuriaticum, agnus castuSy acidum nîtri , sepia et quelques autres remèdes se montrent très-utiles. Dans ces derniers temps, j'ai souvent guéri la chaude-pisse consécutive avec cantharis â*, & la dose d'une goutte, matin et soir. Je me rappelle toujours que Hahnemanu lui-même m'a dit que, dans ce cas, on pouvait, sans le moindre préjudice pour la santé du malade, avoir recours à des moyens locaux, par exemple, à l'eau de chaux, à ta solution de 30u&-acétate de plomb contre le relÂchementde la muqueuse, qui reste souvent après ces maladies, surtout quand l'écoulement entre le prépuce et le gland persiste après la guérison des condyïômes. J'ai réussi de la même manière dans les cas invétérés et les plus difficiles en administrant, trois fols par jour, une injection composée d'une dissolution d'ac«Aile de iitic, cinquante à soixante-quinze centigrammes sur cent cinquante grammes d'eau. Lorsque l'uréthrite n'était pas trop ancienne, il suffisait d'une injection faite avec parties égales de vin rouge et d'eau.
Cantharis est très-apte & diminuer et à prévenir les érections nocturnes, souvent très-douloureuses ; mais il
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est indispensable que le malade s'abstienne de manger le soir, ou du moins qu'il prenne peu de nourriture quelques heures avant de se coucher. Il faut qu'il couche sur des matelas et non sur un lit de plume, qu'il ne soit pas trop couvert et qu'il urine chaque fois qu'il se réveille la nuit
Si, malgré ces précautions, les cantharides ne remédient pas bientôt à cet inconvénient, cannabis amènera toujours ce résultat, pourvu que l'état inflammatoire ait subi une diminution.
Les hémorrkogies de Vurèikre, très-fréquentes dans la gonorrhée synocfaale , sont rarement fortes et soulagent alors plutôt qu'elles n'aggravent. Seulement, dans les cas où elles prennent plus de gravité, on les arrêtera en faisant des applications froides sur le pénis et sur te périnée. On peut encore avoir recours à des lavements d'eau froide et à la compression de l'urèthre.
La dysurie et la rétention d^urine sont traitées d'après les règles que nous avons indiquées précédemment.
Le phimosis ne réclame pas de soins particuliers : II disparaît ordinairement avec la diminution de l'inflammation ; cependant il eiigeune grande propreté et des injections fréquentes d'eau tiède entre le prépuce et le gland.
Le paraphimosis au contraire demande de prompts secours, afin que l'étranglement qui empêche la circulation du sang dans le gland n'y détermine pas la gangrène. On rédoit le prépuce en comprimant le gland avec les doigts d'une main et en tirant la peau en avant avec l'autre. On n'y parvient pas toujours de prime abord, et il faut souvent renouveler cette opération trèsdifficile pendant une demi-heure et même une heure. Quelquefois on réussit assez vite en plongeant préalable* ment la verge dans de l'eau tiède.
Outre les remèdes sus-énumérés, il en est d'autres
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auxquels, d'après l'aftalf^e des sympUhnes, on serait égalemeot tenté d'attribuer une grande efficacité dans cette maladie. Cependaat je n*ai nullement eu à m'en loaer. Ce sont : pulsatUla, ferrwn, capsicum, meteremnt ledum, nitri acidum, satma. J'ai employé plusieurs fois sans succès ttissilago petasites, recommandé par Rosenbei^,de même que bigrumiaradicans vànor, dootWahte a vanté les bons eflets au début de la gonorrbée. C'est probablement faute de connaître la pathogénésie de ces deux substances que je n'ai pas réussi.
Pour la gonorrhée primaire de la femme (leucorrhée Tirutente), voy. plus haut, états colliquatifs, p. 171.
CHAPITRE III
INFLA1IHA.T10H DU GLAND ET DU PBÉPUCE.
Ces inflammations s'observent le plus ordinairemeat à la suite des maladies syphilitiques ; cependant^ malgré le traitement le plus convenable et le plus circonspect, qui doit toujours être dirigé contre l'affection principale, l'inflammation du gland et du prépuce, parfois même de toute la verge, se rencontre aiissi quelquefois sans infection préalable, par exemple* après l'usage immodéré du coït, après des contusions ou l'application de topiques irritants. Cette inflammation s'accompagne souvent de vives douleurs brûlantes, de douleurs lancinantes très-intenses dans le pénis. C'est de toutes les inflammations celle qui passe le plus facilement à la gangrène, surtout quand elle revêt un caractère érysipélateux ; c'est ce qui a lieu quelquefois dans la gonorrhée.
Lorsque l'inflammation a été amenée par l'emploi interne des cantbarides à doses altopathiques, ou
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comme aphrodisiaque, alors on admiuistre les antidotes convenables, parmi lesquels se trouTe, au premier rang, la solution saturée de camphre.
Quand un paraphimosis, déterminé par un échauffeorient excessif de l'organe pendant le coït, produit l'étranglement: le gland s'enflamme, se gonfle et devient le siège d'une douleur brûlante ; le prépuce se distend de plus en plus. Alors on essaye de faire le taxis et on administre aconitum, arnica ; dans le cas où ceux-ci échoueraient, on aurait recours h rhtis. Mais si tout le pénis est déjà intéressé, si les congestions fréquentes provoquent des érections continuelles avec douleurs tensives et même avec courbure de la verge vers le bas, comme on l'observe quelquefois dans la gonorrbée pendant la période inflammatoire (chaude-pisse cordée), alors caniharis l'emporte sur tout autre remède par la simultanéité de son action.
Ledum procure des avantages marqués dans le gonflement purement inflammatoire du pénis, sans stagnation du sang.
Quand l'inflammation se déclare chez une personne atteinte d'un cbancre vénérien sur le gland et sur la face externedu prépuce, alors mercurius reste toujours le spécifique ; cependant il sufBt rarement et demeure même souvent sans aucun résultat chez les sujets qui ont été atteints plusieurs fois de syphilis; il doit alors être remplacé par hepar mlpkuris ou nitri acidum, selon l'indication fournie par les symptômes.
Cujrrvm, cannabis, cantharis, etc., seront très-utiles dans les cas où la cause de l'inflammation échappe à l'observation.
Si l'inflammation est érysipélateuse, campkora pourra être d'un bon secours. Je préférerais cependant quelques doses de belladonna, suivies de calomelas, triturations 2*, S*. Bhus D'est pas non plus à dédaigner, sur-
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tout quand des pustules vésiculeuses se sont formées sur les parties enflammées. Ces inflammaUons passent arec fadîité à la gangrène ; celle-d se reconnaît à la cessation subite des douleurs violentes, tandis que le gonflement uniforme persiste, et à la couleur livide des parties. Dans ce cas, il ne faut pas tarder k employer arsemaim.
CHAPITRE IV
BALAïuTE [Balanitis, Gonon^a prœputialis).
Cette maladie s'observe presque exclusivement cbez les h<Hmnes qui ont été atteints plusieurs fois de syphilis, qui ont le prépuce naturellement long et chez lesquels, faute de soins de propreté, une sécrétion sébacée abondante sé}ourae entre le prépuce et le gland. Elle peut néanmoins aussi survenir à la suite d'une lésion- mécanique du gland, de frottements violents de l'organe pendant le coït, de la trop grande élroitesse du vagin, de la masturbation, des rapports avec des femmes ayant leurs règles ou affectées deflueurs blanches.
Signes de la balamie. — Le prépuce est retiré, le gland légèrement gonflé, rouge, recouvert d'un mucus purulent, d'une odeur pénétrante qui ressemble à celle du fromage passé, et il s'y développe des érosions. La douleur est légère et ne se manifeste généralement que par une cuisson et du prurit au gland et au prépuce. — La balauite disparaît au bout de quelques Jours, sonvent après quelques bains locaux, de lait par exempte. Farfois l'accumulation des mucosités peut déterminer un abcès entre le gland et le prépuce; cependant ces cas s'observent rarement dans la balaoite simple. Si elle est associée à des chancres, il survient ordinairement un phimosis, et le chancre se sent à travers le pré[Hice
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comme uoe dureté. Oa peut aussi supposer l'existence d'ulcères quand la sécrétion est plutôt ichoreuse que purulente, quelquefois roussitre, et qu'il existe des bubons.
TraUemettt. — Des fomentations avec du lait, de l'eau de guimauve, de l'eau tiède, etc., sont la {vincipale indication à remplir dans la balanite simple, c'est-àdire, dans celle qui reconnaît pour cause le contact du pénis avec des lochies ou le flux menstruel. On fera bien alors d'introduire entre le gland et le prépuce des compressesou de la charpie imbibées de lait, etc., et de renouveler ce pansement trois h quatre fois par jour. Lorsque ces moyens ne suffisent pas, on peut, sans danger, les remplacer par l'eau de chaux, par une solution de 5 centigrammes d'acétate de plomb dans 60 à 90 grammes d'eau. On change le pansement plusieurs fois par jour.
Les cas les plus importants qui réclament une médication interne, sont ordinairement ceux qu'on rencontre chez les sujets qui ont eu plusieurs fois la maladie sy-, pbiliUque. Lors même que les astringents parviennent à dissiper le mal, la balanite reparait au bout de quelques jours, et alors il y a tout lieu d'admettre qu'elle ne détend pas d'une cause passagère. Dans ce cas, le remède principal est mercurim prœàpiiatus ruber, S" ou &' trituration, k la dose de 5 centigrammes, matin et soir, et continué, suivant les circonstances, pendant trois à six jours; ensuite on cesse son emploi pour voir s'il est nécessaire de le répéter. Pour que cette préparation mercurielle soit indiquée, il faut que les érosions ne recouvrent pas toute la surface du gland, mais seulement quelques points du gland et du prépuce, et que la sécrétion morbide ne soit pas sanieuse, mais muqueuse, blanche, sans odeur fétide. Si, au contraire, il n. 43
arrive que les surfaces ulcérées soient plus étendues, et recouvrent aussi la face interne du prépuce, alors on prescrit cinnabam 1", qui dans beaucoup de cas m'a semblé supérieur au précipité rouge. — Si la sécrétion est sanieuse, d'une odeur très-pénétrante, et que les érosions, surtout celles qui se trouvent derrière la couronne du gland, se transforment en ulcères ronds, sordides, mais superficiels, ou que le sujet ait déjà fait un usage immodéré du mercure, alors Ihuja est le remède le plus efficace, et il faudra rarement avoir recours à nitri acidum.
Quand la balanite est due & la masturbation, on comprendra que tous les remèdes demeureront sans effet, tant que le sujet ne renoncera pas tout à fait à cette funeste passion. Le malade se plaint d'une démangeaison et de chatouillement au gland qui est recouvert de taches rouges, larges comme une pièce de cinquante centimes; elles suintent, surtout à ta couronne du gland, répandent une odeur pénétrante, infecte, et forcent continuellement k se gratter. Ici natrum muriaiicum est principalement indiqué, parfois lycopodium , ou mieux encore corallium rubrum, 3' trituration. Plusieurs symptftmes de celte substance parlent suffisamment en faveur de sa vertu curative dans cette affection, entr'autres ; sensibilité, rougeur et gonflement des faces interne et externe du prépuce, avec sécrétion purulente, jaune verddtre, infecte; ulcères rouges, superficiels sur le gland et sur la face interne du prépuce, avec sanie jaunâtre abondante.
Je n'ai pas b'ouvé occasion de faire usage de sepia, tnezereum, nux, etc., recommandés contre la balanite.
OPHTHALUm GOHORRHtilQCE.
AFFECTIONS COKOURHÉIQUES COSSÉCtJTIVES.
S I. OrcliiEe gonorrLéiti'ie (Orckitfs gonorrhotca, EptdidymUts gonorrhv/tca.)
Je n'ai rien à ajouter à ce que j'ai dit sur le traitement de cette aflectioD {Voy. 1. 1, p. 565), d'autant plus que, dans les points essentiels, l'orcbile gooorrhéique ne diffère pas de l'orchite simple. Le meilleur moyen pour en prévenir le développement est de porter un suspensoir dès le commencement de l'écoulement et de ne pas uriner dans la rue ou dans les lieux d'aisance exposés à un courant d'air. Une fois l'épididymUe déclarée, le malade devra garder une position horizontale et soutenir convenablement la partie malade.
$ U. Ophibalmie goaorrliéique (Opkthùlmta gonorrhoïca).
Cette inflammation survient ordinairement chez les personnes qui ont une uréthrite. Beaucoup d'auteurs aflirment qu'elle ne résulte pas d'une inoculation directe par le contact du pus gonorrhéique (celle-^ déterminel'ait seulement une conjonctivite légère à l'angle des yeux, qui céderait promptement à des applications émolUentes), mais par la métastase de la matière de l'écoulement sur les yeux. Elle exige une attention soutenue delà part du médecin pour arrêter les progrès de la maladie et la désorganisation de l'œil.
Symptômes, — Suppression brusque de l'écoulement gonorrhéique, suivie bientôt d'une sensation de chaleur brûlante dans un œil ; les paupières et la conjonctive se
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tuméûent : celle-ci forme, autour de la cornée, uo bourrelet circulaire plus ou moins épais ; elle devient rouge foncé, ainsi que les paupières. L'inflammation s'étend bientôt & la cornée qui se trouble, des vaisseaux sanguins notribreux se dessinent à sa surface, elle s'excorie et présente un aspect granulé. L'écoulement d'un mucus jaunâtre ou jaune verdâtre très-abondant forme le piiodpal caractère de la maladie. Souvent la cornée se ramollit et donne issue à l'humeur aqueuse ; dans ce cas, il se forme dans la suite une véritable atrophie de l'œil. Dans des circonstances plus heureuses, lorsque la cornée n'est détruite qu'en partie, il se forme un staphylûme. Cette ophthalmie réclame un traitement très-prompt et très-énergique, car la destruction de l'œil peut avoir lieu dans les vingt-quatre heures.
TreùiemetU. — Lorsque l'inflammation faitdes progrès moins rapides, le danger est moins grand, et dansée cas aconitum, k doses souvent répétées, pourrait bien enrayer la marche de la maladie dès le début. Il faut se garder de s'en rapporter trop facilement aux données fournies par les malades, car ils sont souvent trompés par leurs sensations ; il vaut bien mieux observer soi-même avec soin, et plutôt administrer un autre remède après l'emploi de l'aconit. Celui-ci en effet n'est pas le moyen curalif, mais sert seulement à diminuer l'inflammation. Ainsi donc, quand la chaleur et le gonflement augmentent, de même que la sécrétion morbide et les douleurs brûlantes, mercttrius peut être considéré comme le remède souverain. Après lui, tàlri acidum et hepar sulphuris, méritent d'être pris en considération, à moins que tkuja, cannabis, beltadotma, aurum, etq>hrasia, sulpkur, ne leur soient préférables. — Les ophtbalmies gonorrhéiques que j'ai observées dans la pratique n'ont pas été trèsintenses, de sorte qu'il m'est impossible d'indiquer d'une
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manière certaine les remèdes qui peuvent leur être opposés avec le plus de succès.
§ m. RbuBUlisme gononhËiqne (HheumatUmai gonorr/uOcat] (i).
On désigne sous ce nom uoe aflection rhumatismale, notamment du genou et du pied, qui se déclare quelquefois à la suite de la gooorrfaée.
Symptômes. — La maladie survient pendant ou après la chaude-pisse ; elle commence par des doul^rs et du gonflement dans les articulations, et se borne ordinairement aux articulations du genou ou du pied, quoique souvent elle atteigne également les autres. 11 est rare que deux articulations soient prises en même temps. Ordinairement c'est pendant la période de déclin que les symptômes se manifestent avec le plus d'intensité, on quand l'écoulement gonorrfaéique a été supprimé tout d'uQ coup par le cubèbe ou par le baume de copahu. Les membres sont généralement un peu gonflés et douloureux, surtout au lit. On ne remarque aucune rougeur à l'extérieur; la douleur n'augmente pas par la pression; le pouls est accéléré, il y a de l'inappétence, des troubles dans les fonctions de la digestion. Parfois le malade est soulagé par l'éruption spontanée de papules, de pustules ou de taches qui persistent plusieurs jonrs ou plusieurs semaines, et se terminent alors par une desquamation superficielle. Quelquefois l'affection articulaire se déclare après quelques jours , quelques semaines, souvent même après des mois; sa marche est ou aiguë ou chronique.
(1) yoy. Bouillaud, Traité du rkumatisme articulaire, Paris, 1840, ia-8.
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Les théories sur V^logie de la maladie sont très-contradictoires : les uns regardent les refroidissements, le séjour dans des babitations humides, la suppression intempestive de l'écoulement gonorrhéique, la métastase sar les articulations, l'action réQective de l'irritation uréthrale sur un point de la moelle épinière, comme les causes de ce rhumatisme; d'autres au contraire le considèrent comme une alSection puremoit accidentelle, sans aucun rapport avec la gonorrbéa; d'autres encore l'attribueut à l'usage du haume de copahu.
Traitement. — Les médicaments dont j'ai parlé au chapitre des rheumatoses et de la goutte, {Voy, 1. 1, p. ftO^et suiv., p. /|32 et suiv.), trouveront en grande partie leur emploi dans le traitement du rhumatisme gonorrhéique.
Balsamum copaivœ, 1" (une goutte dissoute dans 99 gouttes d'alcool concentré) est l'un des principaux remèdes. J'en fais prendre trois fois par jour une goutte étendue d'eau, mais seulement dans les cas où l'afleclion rhumatismale qui survient en même temps que l'écoulement bleonorrhagique , s'accompagne d'une éruption pustuleuse générale. Voilà la seule indication certaine qu'il me soit possible de fournir. La maladie guérit en peu de jours.
Lorsqu'un refroidissement ou bien l'action de l'humidité sur le corps en sueur avait déterminé le rhumatisme après la guérisou de la blennorrhagieet quand il n'existait plus qu'un léger coUement des lèvres de l'orifice de' l'urètbre, je prescrivais toujours avec un succès incontestable colchicum 3'. Le symptôme caractéristique dans ces cas, c'est que les douleurs dans les articulations se montrent depuis la chute du jour jusqu'à la fin de la nuit avec plus de violence que pendant la journée,
r..ciii'rM-,:,G00glc
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Plusieurs anteors allopathes (1) font l'éloge de terebmthina à petites doses. Je ne l'ai jamais admiDistrée parce qu'aucun de ses symptômes ne semble l'indiquer ; cependant la pathogénésie de ce médicament est encore très-incomplète, et il est probable qu'il sera également d'une grande utilité dans te traitement de cette affection.
llaija est d'un bon secours quand' ce rhumatisme se déclare pendent la gonorrhée ou après sa disparition. L'exaspération des souffrances au Ut, qu'on trouve parmi ses effets pathogéaétiques, la haute vertu curative que lui attribue Hahnemann dans les gonorrhées sycosiques, les affections rhumatismales et arthritiques caractéristiques, notamment dans les articulations du genou et des pieds, prouvent l'énergie de son action dans cette maladie.
Sabina mérite aussi mention. Sans pouvoir préciser les indications, je m'en suis servi plusieurs fois avec un avantage très-marqué, lorsque l'affection articulaire ne se bornait pas aux membres inférieurs et qu'il se montrait en outre surles points affectés de petits boutons pruriteux, formant des croûtes ■ quand le malade se grattait, et rendus plus douloureux par l'élévation de la température de l'appartement.
Mangamtm aceticum est un moyen d'une haute portée dans le rhumatisme gonorrhéique, bien qu'il n'ait pas été apprécié à sa juste valeur. Il m'a rendu de grands services dans les affections rhumatismales en général, et en particulier dans le rhumatisme gonorrhéique, dans les cas où les douleurs fouillantes, tressaillantes, lancinantes dans les articulations se croient souvent, rendent les nuits insupportables, et que les souffrances sont en-. core augmentées par l'éruption boutonneuse qui occa-
(1) A. Cooper, Cumano.
66& STPHILIB.
sionne du prurit, et des doBleurs brûlantes si le malade se gratte.
PhosphorusBthepar sulphtris soDt également iodiqués» surtout dans la forme chronique.
CHAPITRE VI
CHANCBES.
tes ulcérations syphilitiques primaires se montrent sou s différentes formes et constituent une foule de variétés ; elles sont cependant toutes d'origiue syphilitique et dues à l'infection, dès qu'elles sécrètent une matière qui elle même est contagieuse. Baumes (1) prétend que» jusqu'à présent, il n'existe aucun signe pathognoraonique certain du chancre primitif.
Par rapport à leurs caractères essentiels, toutes les formes du chancre peuvent être ramenées aux variétés suivantes :
1" Chancre simple^ y compris Vulcus élévation;
2° Chancre induré ou kimtérieni
â" Chancre phagédénique , y compris les chancres (ïîphthéritique, gangreneux, serpigineux.
1° Chancre simple ou superficiel. — Cette forme est la plus fréquente. On le rencontre sur le corps du pénis, sur les faces externe et interne du prépuce, sur le scrotum ; sa dimension varie depuis celle d'une petite lentille jusqu'à celle d'une pièce de cinquante centimes.
Le chancre superficiel débute par une pustule ou
une vésicule ; celle-ci se convertit bientôt en une croûte
- qui se détache et laisse voir un ulcère ovale ou circu-
(I) PrécU théorique et pratique des maladies vénériennet, Lyon, 2 Tol. in-S.
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Uiire, d(»it le cmtre est d'ao blanc sale ou jauile, ^ les bords épais, coupés à pic et entourés d'un cerde broo rouge. Le fond et les bords de cet ulcère ne présentent pas la moindre induration.
Quelquefois, du sixième au huitième jour, les bords ou même encore le fond de l'ulcère s'élèvent et font saillie, avec une surface spongieuse [ulcuselevatum] ; mais il n'y a pas d'induration comme dans le chancre buntérien ; le pus sécrété est de nature séreuse. La douleur survient rarement, elle est de courte durée quand elle se manifeste ; si le chancre se trouve derrière le gland et sur la face interne du prépuce, elle est plus vive que lorsqu'il siège sur la face externe.
Ce chancre peut se compliquer de bubons et de phimosis ; dans ce dernier cas il est dif^cile de reconnaître la présence des ulcères situés au~dessousdu prépuce, parce qu'on ne sent pas de dureté à travers celui-ci. Dans les cas défavorables, le chancre simple peut devenir phagédénique, gangreneux.
2* Chancre induré ou huntéiien. — 11 peut aussi se montrer primitivement ou après un chancre primitif simple, k la suite d'un traitement intempestif. Les points où on l'observe le plus ordinairement, sont le voisinage du frein, la couronne du gland, le gland, le prépuce, la verge, quelquefois la face antérieure du scrotum.
Le chancre huntérien est de forme plus ou moins arrondie, creusé, d'une couleur livide foncée, sordide, à fond lardacé, jaune, ne présentant pas de granulations, à bords durs et épais et à base calleuse. L'induration est bien circonscrite, elle peut s'étendre beaucoup plus loin que l'ulcération. Si le chancre occupe le pénis, il n'est généralement pas creusé, les bords et la base sont moins calleux, d'un aspect plus livide; l'induration s'étend au prépuce. Sa marche est très-lente.
L'induration opiniAtre que ce chancre laisse quelquefois à safiuite, est toujours uoe circonstance grave, parce que le malade est exposé aux accidents consécutifs qui surviennent ordinairement. La partie indurée peut s'excorier, se déchirer avec facilité pendant le coît, et produire un ulcère qui revêt tous les caractères du chancre.
On observe dans cette variété des accidents consécutife qui surviennent rarement dans le chancre primitif ; il peut être suivi de syphilides, d'ulcères syphilitiques à la bouche et dans la gorge, d'exostoses.
S' Chancre pkagédénique, rongeant, — Il arrive quelquefois, mais rarement, que l'ulcère vénérien primitif est pbagédénique dès le début ; celui-ci le plus souvent se développe du chancre simple ou induré. Le chancre pbagédénique est ou diphtiiériiique ou gangreneux, et se caractérise par une ulcération roogeanie qui détruit les tissus environnants et s'étend insensiblement d'un côté du pénis à l'autre. Le fond de l'ulcère diphthéritique est recouvert d'une couche pseudo-membraneuse grisâtre qui y est adhérente, s'en détache par lambeaux et se reproduit - aux dépens des parties saines, de manière à ce que la destruction gagne de plus eo plus en étendue. Le chancre gangreneux est livide, entouré d'une auréole livide, et se recouvre d'escarres plus ou moins larges. Quand celles-ci se détachent , il reste un ulcère pbagédénique ordinaire, qui se recouvre bientôt de nouvelles escarres.
Dans l'une et l'autre forme, le pus sécrété est mal lié, ichoreux, brun-rougeâtre. Acre, souvent sanguinolent et très-fétide ; la surface de l'ulcère est inégale, comme rongée, sans granulations, saignant quelquefois avec une grande facilité ; les bords sont irrégulièrement dentelés, souvent épaissis par l'œdème et entourés d'un
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cercle rouge viC Le chaDcre phagédénique est en général très-douIoureu£ ; te malade se plaint de douleurs brûlantes, comme produites par des charbons ardents, et de douleurs Jancioantes. rongeantes, vives, qui s'étendent aux parties voisines. Dans quelques cas, la douleur est peu considérable, malgré les progrès de la destruction. Le pouls est accéléré ; il donne de 120 à lâO pulsations; la langue est In-une et sèche, les traits de la face décomposés, le malade s'épuise et tombe dans un état analogue à celui de la fièvre typhoïde.
Ce chancre se rencootre sur le gland, le prépuce, le pénis, les grandes et les petites lèvres, le vagin, le périnée, les fesses, et laboure ces parties jusqu'à ce qu'elles soient détruites. La cicatrisation commence rarement avant le second mois, même dans les cas les plus heureux, que la destruction suive une marche lente ou rapide ; souvent l'ulcération, en s'étendant d'une partie à l'autre, dure quatre, huit mois et au delà ; elle guérit et se rouvre alternativement {chancre serpigineux). Cette variété présente cette particularité qu'elle s'aggrave par un traitement mercuriel. — Les bubons sont rarement associés an chancre phagédénique ; s'il en existait auparavant, ils deviennent aussi phagédéniques.
Le chancre phagédénique se complique souvent de phimosis. Dans ce cas, on est sujet à méconnaître longtemps l'existence des ulcères placés au-dessous du prépuce, jusqu'à ce qu'ils gagnent en surface, que la gangrène s'étende du gland au canal de l'urèthre, ou bien qu'ils perforent le prépuce. —
Chez les femmes, les chancres sont généralement plus rares que chez les bonunes : cela s'explique par la souplesse plus grande des parties sexuelles» dont la muqueuse est ainn plus à l'abri des lésions ; ils sont auaai
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généralement plus bénins. Cependant on observe chez
les femmes les mêmes variétés.
Lescbaocres primitifs se montrent aussi à l'anus, aux lèvres, à la langue, au sein. Leur forme varie selon la structure des parties sur lesquelles ils siègent. Ceux du gland par exemple sont généralement arrondis, creusés, indurés ; ceux qui s'établissent sur une peau molle et sur le tissu sous-cutané lâche, présentent un fond plus élevé, les bords dépassent le niveau des tissus voisins, la base est dure, circonscrite. Les cbancres qui occupent la base de la vei^e, sont superficiels, larges ; ils sont arrondis aux cuisses et aux mollets, etc.
Le diagnostic s'établit d'après les commémoratife et les symptômes présents. La forme arrondie de l'ulcère, les bords taillés à pic, le fond lardacé, blanchâtre, l'induration, la tendance qu'a l'ulcère k rester stationnaire ou à s'étendre, la présence de bubons, etc., tous ces symptômes servent plus ou moins à préciser le diagnostic.
V herpès prœputiaUs diffère du chancre par l'absence de la base épaissie. Des groupes de six A dix vésicules s'élèvent sur une tache rouge de la dimension d'une pièce de cinquante centimes, elles se rompent, se deaèchent et donnent naissance à de petites croûtes; les ulcères qui se forment ultérieurement , disparaissent alors au bout de quelques jours. — Le psoriasis du prépuce se distingue facilement du chancre par son aspect squammeux.
Le pronostic n'est généralement pas grave, surtout quand le malade suit exactement le régime prescrit, et qu'il évite tout excès, etc. Le chancre simple est le plus bénin, il guérit souvent sans accidents consécutifs. Le chancre phagédénique est beaucoup plus grave, surtout chez les sujets dyscrasiques, mal nourris et placés dans des conditions défavorables. Plus le chancre persiste, plas les affections syphilitiques secondaires sont fréquentes.
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Od les observe presque toujours après le cbancre induré ; elles sont rares après le chancre serpigineux et gangreneux.
Traitement du chancre. — Malgré les recherches [Àysiolc^ques modernes, beaucoup de médecins allopathes, et Canstatt même, regardent le chancre primitif dans son début comme une affection purement locale, et conseillent de le détruire par la cautérisation, quelle que soit la forme qu'il affecte, pour le changer en un ulcère simple et limiter ainsi la résorption du virus vénérien. L'homœopathe pense tout autrement : selon iui, lorsqu'un chancre a parti, il n'est jamais un symp~ tome local isolé, mais dès le premier moment du coït impur, le virus syphilitique pénètre dans tout l'organisme, de telle sorte que c'est seulement après avoir produit une infection générale, qu'il établit dans la partie avec laquelle il a été mis d'abord en contact, une espèce d'exutoire pour la maladie vénérienne générale. La cautérisation d'une plaie faite par la morsure d'un chien enragé, ne prévient pas la rage ; la suppression de la variole, ou de la gale n'anéantit pas la maladie interne ; bien au contraire, l'effacement du symptôme de la peau, qui tientlieu de l'affection interne complètement développée , est une faute irréparable, car il nous prive du signe apparent qui, lorsqu'il disparait à la suite d'un traitement rationnel, nous apprend que l'affection interne a été également anéantie.
MercurUts est le seul spécifique des diverses formes de l'affection ulcéreuse primitive, ainsi que de tous les accidents consécutif. Cette observation ne s'applique pas seu leraent k mercurius soUdàhs, qui est la préparation la plus essayée, mais à toutes les préparations mercurielles qui, par leur combinaison avec d'autres remèdes, développent des propriétés curatives toutes différentes et amènent la
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guérison d'ulcères Ténérleos, contre lesquels le mercure est demeuré sans résultat. La même chose a également lieu pour la syphilis secondaire simple et pour les maladies consécutives aux différentes espèces de chancre. Cependant la plupart de ces affections secondaires et consécutives se compliquent, soit d'hydrargyrose, soit de cachexies scrofuieose, psorique, etc., et réclament aussi d'autres moyens connus comme antidotes du mercure et en même temps comme moyens curatifs de ces dyscrasies. Il faut néanmoins qu'ils présentent en môme temps des symptômes qui correspondent à la syphilis secondaire.
Quant à l'action du mercure, je suis entièrement de l'opinion de Trinks qui s'exprime en ces termes (1) : « C'est en vertu de son action lente et réservée sur l'organisme qu'il ne convient pas dans les maladies trës-aiguês qui mettent rapidement en danger les jours du sujet, mais plutôt dans celles qui suivent une marche lente et indolente, et qui lui laissent le temps nécessaire pour déployer toute son action. H y aura donc fort peu d'états pathologiques qu'une seule dose de mercure puisse guérir, et bien plus souvent il sera indispensable de le répéter plusieurs fois pour surmonter, pour ainsi dire, la paresse inhérente à son action, surtout dans les maladies qui ont pris des racines profondes dans la sphère végétative de l'organisme. • .
Traitement du chancre simple. — Mercurius solttbilis, administré àdoses convenables, est, dans lamajoritédes cas, le remède le plus approprié. En général, la guérison s'opère plus ou moins promplement selon la réceptivité du malade pour l'action des médicaments et selon qu'il a déjà été atteint plusieurs fois d'afTections syphilitiques,
(1) Trinks et Millier, AnneimitteUehre, t. U.
CHANCRES
OU qu'il a fait abus du mercure. Quaod la guérisoa d'uB pareil chancre traine eu longueur jusqu'à la quatrième semaine et au delà, cela prouve que la préparation est insuffisante et qu'il faut en essayer une autre. Le débutant hoinœopathe trouvera le plus ordinairement la dose la plus convenable dans les triturations 1' & â' qu'il administrera pendant les premiers huit jours à la dose de 5 centigrammes, matin et soir. Si dans les premiers huit jours, il ne survient aucun changement^ il faut augmenter la dose en choisissant une trituration plus basse. Si c'est la 1° qu'on a administrée, on devra employer le mercure soluble pur, à la dose de 1/3, de 1/2 de grain, etc., surtout chez les sujets torpides, lymphatiques. Quand au contraire une amélioration notable se fuit sentir dans les premiers huit jours, on prescrira les doses à des intervalles de plus en plus éloignés jusqu'à la guérison. Celle-ci s'obtient quelquefois, il est vrai, avec des doses bien plus faibles, et môme avec les dilutions; mais, d'un autre côté, on réussit souvent moins prompteraent avec ces puissances élevées qu'avec les triturations, qui permettenten outre d'établir un pronostic bien plusjuste. Les accidents légers, accessoires qui pourraient survenir, sont peu importants ; le malade les supporte volontiers, surtout quand il sait qu'il n'en sera que plus tôt délivré du mal ; il aura même à peine le tempsde s'en apercevoir, puisqu'ils disparaissent en même temps que la maladie.
Maissi toute cette médication échoue, si elle ne procure pas la moindre amélioration, que la maladie s'étende au contraire de plus en plus, serait-iljuste d'admettre que le mercure n'est point le remède convenable? Ou bien devrait-on dire, avec Wahle et autres, que le chancre qui résiste à plusieurs doses de mercure pendant quinze jours, ne doit plus être regardé comme un ulcère syphi-
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litique, mais comme ud ok^re ben>étiqae ou scrofuleuz, et traité en conséquence? L'expérience a prouvé mille fois combien cette assertion est basardée et arbitraire ; il me semble même qu'elle ne sert qu'à voiler l'insuffisance de notre traitement. Pour ma part, je persiste à affirmer que la syphilis primitive trouve son remède uniquement dans le mercure ; il eu est autrement des accidents secondaires et des maladies consécutives : dans ces cas, l'opinion de Wahle est pleinement fondée.
Ainsi donc, lorsque le mercure soluble a échoué, on n'aura qu'à choisir une autre préparation mercurielle, et l'amélioration ne tardera généralement pas à se faire sentir. Après avoir administré aux malades, pendant un ou deux jours, des remèdes indifférents, je prescris mercutius prœcipitatus ruber, à la dose de 1/8 ou 1/6 de grain trois fois par jour, si le mercure soluble a été pris antérieurement à la même dose. Quand, au contraire , le malade a fait usage de la fou 2' trituration, je lui administre les mêmes triturations du précipité, et, si le cas l'exige, je passe à des doses plus fortes.
S'il existe un ulcus elevatum, le précipité demande à être employé plus tôt, et procure alors des avantages marqués. Hais lorsque le fond de l'ulcère , en s'élevaut, dépasse tellement le niveau des bords, qu'il semble que des condylomes vont s'y.produire, alors il sera plus opportun de donner plusieurs fois par jour cinna~ baris 1", et l'on peut être sûr du succès, puisque c'est là la véritable sphère d'action du cinabre pour les ulcères syphilitiques. Dans le cas où il ne sufGrait pas, ce qui peut arriver quelquefois , on le remplacera par une dilution moyeune de tkuja, qui est le remède le plus analogue, et on n'aura qu'à se louer de ses bons effets. Si, contre toute attente, quelques parties de cet ulcère
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restaient réfraclairee à la guériBoo, plusieurs doses de acidum mtri serviraient à l'amener. Lé phimosis et le paraphimom qui accompagnent le chancre simple, ne changent en rien le traitement.
Treatement du chancre indttré ou himiérien. — Le plus souvent l'induration ne se forme que quelques jours après l'apparition du chancre.Dans ce cas, on prescrit, dès le défaut, le traitemeot indiqué contre le chancre simple, et on le suspend dès que l'induration se montre, à moins qu'une certaine amélioration ne se fasse sentir. On doit mAnie user de la plus grande circonspection et éviter de choisir une autre préparation, si l'on croit entrevoir un arrêt dans la marche du chancre. En général, le changement trop farusqueet trop fréquent des remèdes doit être évitéavec soin; c'est surtout dans la maladie vénérienne qu'il fautattendrequela préparation mercurielle ait épuisé toute son action, et ne pas chercher&précipiter l'amélioration en passant brusquement à une autre préparation. Toute méprise de celte sorte est préjudiciable, et ce n'est que par des voies détournées que l'on revient alors au point d'où l'on est parti.
Mercuritts soUibUis peut aussi être le remède du chancre induré, quoique plus rarement; mais on devra souvent lui préférer mereurius prœcipitatus ruber, si l'on veut empêcher les progrès du mal. C'est dans cette forme qu'on voit apparaître, parfois même pendant la présence de l'ulcère primitif, des accidents consécutifs, notamment des ulcères dans la bouche et l'arrière-bouche, que le traitement le plus prudent ne saurait prévenir. Cette forme ne guérit pas aussi vite que le chancre simple, car la guérison commence rarement avant trente h cinquante jours. 11 faut donc bien se garder d'agir avec précipitation. Je prescris des doses aussi fortes que pour le chancre simple, mais seulement matin et soir; je sus-
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pends l'emploi du médicameot aassitôt que les accidents consécutifs se déclarent, A ces derniers j'oppose toujours plusieurs doses de hepar sulpkuris l" ou 2' trituration, et lorsqu'elles ne suffisent pas pour les faire disparaître entièrement, acidum nitri. Dans la plupart des cas, on réussit avec ces moyens, et il ne reste que les chancres indurés sur les parties affectées dès le début ; ou bien les chancres sont guéris par cette médication, et il reste seulement quelques traces de la dégénérescence tuberculeuse. Dans l'un et l'autre cas, mercurius iodattts 2< ou 3' trituration, est la préparation la mieux appropriée ; je le prescris à des intervalles d'abord courts, ensuite plus éloignés, jusqu'à ce que les duretés disparaissent entièrement.
J'ai essayé caUmielas 1", contre les accidents consécutifs, mais j'y ai bientôt renoncé à cause du ptyalisme que j'ai vu se produire même après les doses les plus faibles. 11 n'est indiqué que dans les cas où une salivation abondante est le symptôme concomitant de ces accidents.
Acidum phosphorkum l'emporte sur l'acide nitrique quand le voile du palais est particulièrement afiecté, qu'il semble ulcéré et détermine des douleurs d'excoriation dans la gorge, avec cuisson.
Traitement du chancre phagédénique. — Celte forme de chancre demande une médication prompte et énergique ; il faut que le médecin n'hésite pas dans le choix des remèdes, et qu'il les counaisse k fond pour pouvoir les employer avec confiance. Le chancre phagédénique peut être associé aux dyscrasies herpétique ou scrofuleuse ; il est même très-probable qu'il devient, par cela même, beaucoup plus grave, car même sans cette complication son caractère de destruction est déjà très-prononcé. J'ai traité plusieurs fois, comme complication d'herpès ou de scrofules,des ulcères phagédéniques, sans pouvoir arrêter
ies progrès du mal , mârae arec les moyens les mieux choisis: bien au contraire, les ulcères delà gorge qui étaient survenus, occasionnaient des désordres plus grands, les os du nez étaient atteints et les ulcères vénériens n'occupaient pas seulement la partie primitivement affectée, mais s'étendaient insensiblement sur tout le corps, s'aggrandissaient avec une grande rapidité et sécrétaient une sanie fétide et corrosive. Le malade avait nn aspect cadavérique et présentait le plus haut degré d'émaciatjon par suite des douleurs affreuses que lui occasionnaient les plaies, les exostoses et les ulcérations des os, et de Tinsomnie qui en était la conséquence. Ce sont des observations de ce genre qui m'ont fait changer d'opinion : je ne cherche plus dorénavant des médicaments correspondants ; te mercure est le seul indiqué par les chancres primitifs, et demande à être employé, non sous forme de trituration, de dilution, ou moins encore de haute-puissance, mais en substance, k doses souvent répétées, jusqu'à ce qu'une saturation complète se soit opérée. C'est de cette manière seulement que l'on arrive à mettre rapidement fin à la maladie. Il est facile à concevoir qu'avec un procédé aussi tumultueux, il doit se développer une foule d'autres affections qui incommodent le malade après la guérison des chancres ; cependant cette considération ne doit nullement arrêter le médecin et l'empêcher de soumettre le malade au traitement que nous venons d'indiquer, pour le soustraire aux dangers présents et prévenir les accidents consécutifs.
J'ai dit précédemment que le chancre phagédénique se développe le plus fréquemment des chancres simple ou induré. Dans ce cas, mercurius prœcipUatus ruber, employé aussitét en substance, est le meilleur remède.
Plusieurs homœopathes prescrivent tùmabar^ dans
d'autres formes du chancre ; peut-être pourrait-il aussi convenir au début du chancre phagédéoique ; mais il ne suffit plus dans le cas où l'ulcération a fait des progrès, et il faut alors lui substituer des préparations plus énergiques qui puissent écarter plus vite ces dégénérescences matérielles de la végétation. Nul moyen ne répond plus à ce but que calomelas ; mais deux raisons m'ont toujours empêché de remployer : d'abord la facilité avec laquelle il produit le ptyalisme, lors même qu'il est administré à doses réfractées, ensuite la rapidité avec laquelle les ulcères disparaissent pour se montrer de rechef avec une nouvelle intensité. C'est pourquoi je lui préfère le sublimé corrosif, qui renferme en lui tous les symptômes du mercure (Trînlis). Beaucoup d'autres homœopathes t'ont em^ployé comme moi dans cette forme du chancre avec un succès étonnant. Je le prescris ordinairement à la dose de 1/10 de grain, plusieurs fois par jour ; mais je crois que cette dose ne suffit pas pour tous les cas, et qu'il faut l'augmenter. On ne doit jamais en suspendre l'usage, lors même qu'il n'en résulterait pas le moindre changement favorable après les premiers huit jours, puisque ces chancres ne guérissent ordinairement pas avant trente h cinquante jours ; il est, au contraire, nécessaire d'augmenter la dose pour empêcher au moins le mat de s'étendre. — Si le malade a fait abus du mercure et qu'il y ait lieu de craindre que cetagent thérapeutique ne puisse plus agir avec assez d'énergie, il sera convenable de faire prendre plusieurs doses de nitri acidum et de revenir ensuite au mercure. Si, malgré cela, le sublimé ne suffisait pas, ce qui arrive rarement, il ne resterait plus à choisir qu'entre mcrctiritM prœàpitatus albus et tnercurius iodalus. Le défaut d'expérience ne me permet pas d'entrer dans des détails relativement à l'emploi de ces deux substances.
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J'ai fort pea de choses à dire sur le traitemetu du chancre serpigineux. Je De sais pas si je n'ai pas quelquefois commis une erreur de diagnostic daus les cas qui se soat présentés k mon observation ; je me rappelle seulement avoir toujours réussi avec ihuja. Lors même que je me serais trompé, je n'en suis pas moins convaincu que thuja doit être le seul remède approprié k cette forme du chancre.
Les chancres primitifs de l'anus, des lèvres, de la langue, du sein, qu'ils se montrent seuls ou simultanément avec d'autres aux parties génitales, réclament le traitement que nous venons d'indiquer pour les autres formes.
Quand le traitement dirigé contre le chancre phagédénique échoue, il est certain qu'il existe quelque complication psorique, scrofuleuse, etc., et alors il y a lieu d'administrer des remèdes intercurrents, tels que hepar tulphuns, stdphur, causticum, aurum muriaticum, mercurius nitrosus, dulcamara, acidum phosphoti, slaphysagria , china, etc. — Dans les cas extrêmes, je n'hésiterais même pas Â recourir à la décoction de Zittmann.
CHAPITRE VII
BUBONS STFHIUTIQUES,
Les bubons se forment le plus fréquemment dans les glandes lymphatiques de l'aine, et sont plus souvent superficiels que profonds. Ils s'associent généralement au chancre primitif, la deuxième semaine après son apparition, et s'annoncent de la manière suivante : parfois légers frissons, suivis d'une douleur faible dans le pli de l'aine, qui s'étend le long de la cuisse et gêne parfois la marche. On remarque bientôt le gonflementd'une glande qui est d'abord mobile, ronde ou ovale et plate au toucher.
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et sensible à la pression ; quelquefois on rcii en même temps les vaisseaux lymphatiques enflammés s'étendre du chancre & la glande sous forme de cordons rougesv Celleci augmente peu à peude volume, devient immobile et la peau sous-jacente rougit, durcit et prend une teinte rougebrun. Le bubon se termine ordinairement par résolution ou par suppuration : Tune et l'autre de ces terminaisons s'observent après un traitement homœopathique.
Le traiiement du bubon syphilitique est le même que celui du chancre qu'il accompagne; car, dans la plupart des cas, il disparaît avec ce dernier et guérit même plus tôt. Quand, après la guérison du chancFe,. quelques traces du bubon persistent encore, on continue le même traitement ; si au contraire il reste entièrement, on choisit une autre préparation raercnrielle, ou l^en des antiscrofuleux, quand il a fallu des doses fortesde mercure pour opérer la guérison, ou quand une disposition scrofuleuse l'a retardée.
CHAPITRE YIIL
BXCBOISSANCBS SYPHILITIQUES, CONDTtOUES, STCOSB DE HABNEMANN.
Hahnemann les regarde comme une affection à part, indépendante du virus syphilitique, et accompagnée généralement, mais pas toujours, d'une sorte d'écoulement blenoorrhagique. Quoi qu'il en soit, il est évident que ces excroissances se rattachent également à la syphilis, bien qu'elles ne guérissent pas, comme celle-ci, par le mercure.
Toutes ces végétations de la peau et des membranes muqueuses ne sont rien autre que des hypertrophies du tissu cellulaire sous-cutané ou sous-muqueux. Quand
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elles soDt recoavertes d'ua épiderme épais, eltes sont sèches, de omsistaDce cornée {vemtes syphiUiiques): si elles sont à vif ou recouvertes d'une sorte de pellicule, elles sont molles, spongieuses, et imbibées d'un liquide fétide {cùttdylomes ou tuberades muqueux).
Les influences extérieures, la chaleur, l'humidité, les frottements, enfin l'organe sur lequel ils siègent, changeot la forme des condy tomes. Ils sont ou êessUes, ou pédiculést coniques. Les premiers sont formés par une élévation du derme, molle, superficielle, presque circulaire, lisse à la surface; ils se montrent communément entre les fesses, au pourtour de l'anus, au périnée, aux cuisses, au scrotum, à la peau du pénis, surtout près du scrotum, à la vulve.'
Les cmdylomea pédicules sont petits, quelquefois longs d'une à deux lignes, filiformes, disposés en coupes, semblables à des crêtes de coq ou à des choux-fleurs. Ils se propagent avec une rapidité étonnante et recouvrent souvent une grande étendue de surface; ils sont plus rares, mais plus opiniâtres, et se rencontrent souvent à la face interne du prépuce, au clitoris, à l'entrée du vagin, aux caroncules myrtiformes, et même plus haut. On distingue encore des condylomes aciculés qu'on observe chez les hommes sur la marge du gland ; chez les femmes, sur la face interne des grandes lèvres et sur les faces interne et externe des petites lèvres.
Plus le tissu des condylomes est délicat, vasculaire et pourvu de nerfs, plus ils sont réfractaires au traitement. Ils sécrètent une matière acre, fétide, qui produit des excroissances nouvelles sur les parties voisines. Ces excroissances ne sont pas toujours sensibles, et ofl'rent un aspect plus pâle aux parties du corps exposées à l'air, qu'à celles qui sont couvertes.
Traitement. — « La gonorrhée dépendante du miasme
680 8TP0im.
> sycosique, dit Habnemann (1), les excroîssaDCes dont ■ il est la source, c'est-à-dire, la sycose, sont guéries de « la omnière la plus certaine et la plus radicale par l'u- « sage à l'intérieur du suc dé thuja, bomœopathique en
• pareil cas. Il suffit de donner ce suc à la dose de quel-
< ques globules de sucre gros comme une graine de pa-
• vot, et imbibés d'une solution au décilHonième, avec
< laquelle, an bout de quinze, vingt, trente ou qua- « r&nte jours, on fait alterner une dose tout aussi faible « d'acide nitrique étendu au billionième, pour obtenir « la guérison parfaite de l'écoulement et des excroist sances, c'est-à-dire, de la sycose entière, sans qu'il I soit nécessaire de rien appliquer à Textérieur, si ce
• n'est dœts les cas les plus invétérés el les plus graves, oii
< il convient de toucher, une fois par jour, les plus gros « fies avec le suc entier des -feuilles fraîches de thuja, « étendu de parties égales d'alcool. »
Cette médication est loin de suffire dans tous les cas ; pour ma part, il m*a fallu constanmient recourir encore à d'autres médicaments pour obtenir la guérison. Je crois que Habnemann n'avait pas observé beaucoup de malades de cette sorte à l'époque où il vantait ce mode de traitement. Il se peut bien qu'il en ait obtenu de bons résultats depuis 1809 jusqu'en I8U, car alors cette maladie se présentait avec un caractère tout autre que dans les années suivantes. En effet, on peut admettre, avec une grande probabilité, que,depuis celte époque, les diverses influences qui avaient imprimé à cette affection un caractère d'une haute gravité, et en ont fait une maladie particulière, ont diminué et môme enfio entièrement disparu. Il y a trente ans, je ne connaissais pas contre les condylomes d'autre remède que l'acide ni-
(1) Tratlé des maladies clironigvea, I. I, p. H8, 1t9.
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uique, employé à la première dilutiOD et mtoie à des doses plus fortes, et j'obtcDaissoav^t la gaérisoo ; quelquefois cependant j'échouais, ou bien il fallait, pour achever la guérison, administrer drmaèaris. Quelques années plus tard, Hahuemann 0t connaître la vertu cura- ' live de thuja, et je fus pendant quelque temps très-heureux dans son emploi. Mais plus tard, ce moyen ne me réussissait pas toujours, pas plus que l'acide nitrique, et il m'a fallu longtemps pour arriver k cette conviction, que la maladie avait changé de caractère.
Âcidum ttUH et ihuja n'en restent pas moms les remèdes principaux, mais seulement quand ils sont employés à fortes doses; les dilutions, surtout les hautes-puissances, demeurent sans effet et sont même préjudiciables, dans ce sens qu'elle favorisent te développement ultérieur de la maladie.
Jusqu'à présent, les observations de tous les médecins homœopatbes relativement au traitement des condylomes ne sont pas très-positives, au moins les indications sur les avantages obtenus par les remèdes dans les différentes formes de celte affection sont loin d'être biai précises. D'après mes observations personnelles, thuja est toi^ours approprié aux coodylomes qui s'associent à la gonorrhée, de même dans ceux qui se développent simultanément avec les chancres (cependant ce fait n'est pas encore complètement vérifié], et enfin dans les condylomes aplatis, à base large. Dans ces deux dernières formes, thuja doit aussi être appliqué à l'extérieur. — Attomyr ne partage pas cette opinion; d'après lui, thuja guérit seulement les condylomes qui ne suintent pas d'abord, mais plus tard, et qui ressemblent à des chouxfleurs.
Àâdum mtri semble affectionner surtout les condylomes pédicules et aciculés; ce moyen m'a toujours
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amené une guérisoo parfaite. — Ou touchera légèrement avec le nitrate d'argent les plus gros fies, qui . saignent au moindre contact et qui, par leur accrotssement rapide, occasionnent facilement le phimosis. La cautérisation est, dans ce cas, permise et même nécessaire pour remédier à cet inconvénient et entretenir la propreté qui est indispensable. — Tai encore retiré de trèsbons effets de l'acide nitrique contre une e^œ de coodylome qui se développait à la surface externe du prépuce sur une ulcération ressemblant & un furoncle; le centre de l'ulcère est foncé, visqueux, se recouvre d'une croûte, d'où suinte une matière ichoreuse qui l'agrandit de plus en plus ; bientôt la croûte tombe et met à nu une surface qui présente des granulations en forme de colonnes et offrant tout le caractère de l'excroissance sypkUUique. J'ai vu parfois cet état disparaître complètement au bout de quelques jours après l'emploi de l'acide nitrique; cependant des condylomes reparaissaient aussitôt sur le gland, soit à la suite d'une nouvelle infection, soit parce que la propension à la formation de <xs excroissances n'avait pas encore été entièrement anéantie. Dans l'un etl'autre cas, jene fus consulté que six ethuit semainesaprès la première guérison; les nouvelles excroissances semblaient être toutes récentes et étaient pédiculées comme les premières. 5a&mo iro les faisait disparaître au bout de peu de temps. Sans me baser sur des données bien certaines,je l'ai toujours employéeavec beaucoup de succès contre ces excroissances, mais jamais au début. Ce n'était toutefois que lorsque l'acide nitrique et le thuja avaientéchoué, que j'avais recours à la sabine, et je pense qu'elle correspond principalement à l'acide nitrique , môme sous le rapport de la formation des condylomes. Cannabis convient contre les condylomes qui proviennent des chancres, surtout contre les condylomes pédi-
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culéBetceuxqoi saignent fodlement, et contre les condylomes sessiles. Des observatioDs ultérieures nous renseigneront à cet égard.
J'ai prescrit et^krasia contre les douleurs vives, lancinantes, brûlantes dans les condylomes, et non pas contre les condylomes enx-mêmes.
Aoidum phosphorieam, stapkyaagria, It/capodtum, offrent parmi leurs effets physiologiques plusieurs symptômes des parties génitales, qui représentent des végétations semblables aux condylomes. Ce fait semble constater leur eiBcacité dans cette sorte d'alTection.
CHAPITRE IX
SYFUIUDES.
Les syphilides sont les signes d'une infection vénérienne constitutionnelle qui se présente le plus ordinairement sous la forme de condylomes et de diverses éruptions cutanées. Elles apparaissent très-souvent pendant l'existence des symptômes primitifs ; d'autres fois elles ne se développent qu'après plusieurs mois et même plusieurs années d'une santé parfaite.
% I. Sfphilide exanlhëmaLcuse, Roséole syphilitique (Roseola gyphilUka).
Cette éruption se présente sous la forme de petites tacbes irrégulières , plus ou moins arrondies , res semblant aux raorbilles ; elles ont une teinte cuivrée et disparaissent par la pression du doigt. Elle recouvre souvent une grande surface du corps et change volontiers de place. Son siège le plus fréquent est le cou, la tête, le visage, etc.; elle se termine par une desquamation furfu-
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racée. Dans la majorité des cas, elle se développe pendant la durée des symptûmea primitifs ; souvent elle disparaît d'elle-même.
8 n. Sypbllide papuleuse, Gale syphilitique [Ucken tj/philittcus}.
Cette syphilide se caractérise par des taches d'une coloration rouge cuivré, sur lesquelles s'élèvent des papules grises, brunes ou brun-violet , tantdt petites , coniques, tantôt plus grandes, sphériques, tantôt réunies en groupes comme le lichen, tantôt disséminées ; elles ne causent aucune démangeaison; elles se montrent ordinairement aux extrémités supérieures, au dos, aux épaules, au front, au cuir chevelu, au ventre. Une légère desquamation se fait lorsque la papule est parvenue à son complet développement, et laisse après elle une tache jaune, brun-violet, qui disparaît avec le temps. Souvent le sommet devient le siège d'une suppuration, ou bien elles se recouvrent d'une croûte et sont alors très-difficiles à guérir; ou bien encore elles dégénèrent en tubercules. Cette forme est trèsréfractaire au traitement; elle se déclare également souvent pendant la période des symptômes primitifs.
$ 111. — Syphitide squammeuse (Lepra et psoriatU gtiUata).
V Psoriasis guUata, (Voy. plus haut, p. 59.) — Petites plaques cuivrées, arrondies, de la largeur d'une lentille, légèrement élevées au-dessus de la peau, recouvertes de squammes minces, d'un blanc sale ou grisâtres, et limitées à leur base par un petit liseré blanc. Les squammes se détachent et laissent après leur chute une surface légèrement rouge et saillante.
2* Psoriasis diffusa. — Les plaques sont plus grandes.
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arrondies, inégales, jaunAtres, d'une teinte rouge-paie ou jaune cuivré, recouvertes de croûtes fendillées ou sillonnées, noirâtres, au-dessousdesquellessetrouveuQe matière puriforme. Tandis que la première aflecte presque exclusivement le cuir chevelu, on rencontre celleci disséminée sur le tronc, les extrémités, le scrotum, Tanus et le cuir chevelu. Les ulcérations sécrètent une sérosité claire qui érode lés parties voisines et donne naissance à des végétations condylomateuses.
3° Psoriasis palmaris et plantaris. — Cette variété se caractérise par des squammes luisantes , dures, d'un gris sale ou noirâtres, qui recouvrent de petites plaques dures, arrondies, cornées, sur un fond pâle ou terne.
*" Psoriasis nigrixtans. — Cette forme est rare et trèsdifficile à guérir ; elle se compose de grandes plaques circulaires, d'une largeur varied)le, qui présentent une teinte gris-foncé, presque noire, et qui sont déprimées au centre. Elles donnent nalscance à une légère desquammatioQ et laissent après elles sur la peau des taches foncées, qui se dissipent après quelques semaines. Le psoriasis' syphilitique attaque aussi souvent la matière de l'ongle des doigts et des orteils, et le fait tomber (onychia syphiUiica) sans qu'il puisse se reproduire.
S IV. Syphilîde pustuleuse {Ecthyma it/pkUlUeum). .
Les pustules sont larges, entourées d'une auréole brunâtre, ordinairement isolées, quelquefois aplaties. Le pus qu'elles contiennent, forme des croûtes noirâtres, minces ; d'autres fois celles-ci sont épaisses, se reproduisent plusieurs fois et laissent & leur chute des ulcérations profondes ( passage au rhypia). Cette forme est
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U-ès-commane, chez les enfonts nouTeaurDés, sur les fesses, la face interne des caisses, sar les parties génitales, et coïncide avec la syphilis congéniale.
Dans certains cas, les pustules ressemblent à celles de l'ecthyma, se réunissent en groupes (impétigo sypbi- Hticxu) , et laissent également après elles des ulcérations profondes et des cicatrices très-apparentes.
g V. Sfphilide bultease [Bhypia syphUitica).
Comme nous venons de le voir, les pustules se transforment en rhypia : les croûtes qui les recouvrent et qni s'épaississent, prennent la forme d'une coquille ou d'une écaille d'buftre, qui tombe et laisse voir un,e ulcération sordide, icboreuse, k bords calleux et dont le centre est cuivré. Quelquefois le rhypia débute par des bulles larges, qui renferment une sérosité claire, fétide, sanguinolente et qui, en se crevant, forment la croûte épaisse décrite ci-dessus. En général, le nombre de ces bulles n'est pas grand, et leur volume varie depuis une noisette jusqu'à celui d'une noix. Les parties peuvent s'ulcérer jusqu'aux os et y déterminer la carie ; elles s'accompagnent de cachexie générale et d'une teinte terreuse, souvent d'ulcères phagédéniques de la gorge, des parties génitales, quelquefois même d'une inflamation du périoste , mais jamais d'm'/ù syphilitique. Même les sujets robustes, affectés de cette syphilide, maigrissent très-rapidement.
Toutes ces syphilides donnent parfois naissance à des ulcères syphilitiques secondaires, qui peuvent revêtir les différentes formes du chancre, détruire profondément les tissus fibreux, cartilagineux, osseux, ronger le nez et dénuder le crAne.
Les rhagades sont des ulcères étroits et allongés, d'un
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maarais aspect, parfois très-douloureux et provenant quelquefois des pustules : elles offrent des bords durs et un fond grisâtre, et se rencontrent surtoutentrelesdoigts et les orteils.
Val(^pécie est presque toujours partielle, rarementgénérale.
Traitement. — Toutes ces éruptions cutanées sont des symptômes delà syphilis consécutive; elles sont très-rarement isolées. C'est donc celle-ci qui doit faire l'objet du traitement, car tes syphilides disparaissent avec elle. De tous les remèdes employés contre les syphilides, merciirhts est, sans contredit, le plus efficace. Les allopathes sont d'une opinion contraire ; ils regardent le traitement mercuriel comme nuisible; ils pensent que ces éruptions, notamment l'ecthyma et le rhypia syphilitiques, sont compliquées d'un état cachectique qui contre-indique l'usage du mercure, et emploient de préférence l'iodure de potassium ou la salsepareille, comme moyens appropriés aux syphilides et & la syphilis constitutionnelle. Nous nous en servons également, mais plutôt contre la syphilis purement secondaire, compliquée d'accidents dus à l'intoxication mercurielle. — Les principales préparations mercurielles mises en usage par l'homoeopathie contre ces syphilides, sont: mercurius prœdpitatus n^er, mercuriuê corromus, cinnabaris, mercurius nitrosus; les antres, sans être absolument exclues, s'emploient cependant plus rarement. En outre, thuja, nitri acidum, hepar suipkuris, clenuuis, stapkysagria, phosphori acidum, metereuîn, etc., peuvent aussi être de quelque utilité. {Voy., plus haut, les exanthèmes, p. 16 etsuiv.)
CHAPITRE X
AFFECTtONS STPHILmQCES CONSÊCCTIVES DES MEMBBAMES MUQUEUSES.
La syphilis constilutionnelte se manifeste dans les membranes muqueuses par des éruptioDS maculeuses, pustuleuses, tuberculeuses, semblables à celles de la peau. La teiture de l'or^oe sur lequel elles siègent en rend le diagnostic plus difficile. On peut les diviser en deux groupes, dont Tun comprend les éruptions pustxdettses, l'autre, leséruplioasexanthémateusesoacondylomateuses. La forme pustuleuse affectionne la muqueuse des amygdales et la partie postérieure du pharynx ; quelquefois elle se montre aussi dans les narines, en dedans des ailes du nez, sur le larynx. Elle coïncide souvent avec la syphilide pustuleuse. Les ulcères sont creusés, ils présentent un fond blanc, des bords taillés à pic, un pourtour rouge, et prennent souvent la marche phagédénique; ils détruisent la luette, le voile du palais, et aftiecteot même le tissu osseux, les vertèbres, les os du nez, etc.
Vulcère exanikénateux des membranes muqueuses siège ordinairement sur la voûte palatine, sur la face interne des joues et des lèvres, sur la langue, plus rarement sur les amygdales, dans l'intérieur du nez, sur le larynx et sur le rectum. Il n'est jamais creusé comme l'ulcère pustuleux ; la surface est blanche, pultacée, entourée d'une petite auréole rouge. Parfois ces ulcères produisent sur la face dorsale de la langue, sur les amygdales et même sur le larynx, des excroissances condylomaleuses. Ils s'accompagnent généralement de condylomes et d'éruptions squammeuses, rarement de maladies des os, quelquefois d'affections des bourses et des yeux. Souvent on n'observe d'abord qu'une angine erythéma-
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sans ulcération ; la muqueuse est ronge , bosselée, traversée par des vaisseaux dilatés, recouverte çà et là de mucus visqueux, de lymphe blauche. Cette angine syphilitique simple précède quelquefois l'apparition des chancres dans la gorge. Ceux-ci gagnent les fosses nasales et détruisent les os du nez, le voile du palais, les vertèbres ; ils occasionnent des hémorrhagies mortelles en érodant les carotides et l'artère linguale. Eo pénétrant dans la trompe d'Eustache, cette inflanmiation provoque une altération dans l'organe de l'ouïe et même une surdité incurable. Quand elle affecte le larynx, elle détermine la phthisie laryngée. Les cicatrices que ces ulcères laissent après eux, sont beaucoup plus blanches que la membrane muqueuse et ressemblent à celles qui restent après les brûlures, et causent souvent des douleurs tiraillantes, surtout quand il y a des variations atmosphériques. La voix reste nasillarde. — Les chancres phagédéni(jues dans la gorge coexistent souvent avec la syphilide huileuse : l'amaigrissement rapide, la teinte cadavéreuse de la face, sont bientôt suivis d'un état colliquatif et de fièvre hectique.
Les ulcère^ syphilitiques consécutifs se distinguent des ulcérations mercurielles de la bouche et de la gorge par les signes suivants : les ulcérations occupent ordinairement la face interne des joues, le bord de la langue ; elles ne s'étendent pas comme les ulcères syphilitiques, d'arrière en avant, mais d'avant en arrière ; elles augmentent plus promptement, présentent un fond blanc de lait et non grisâtre, sordide, et n'ont pas de pourtour érysipélateux.
Traitement. — Le traitement indiqué contre les diverses affections syphilitiques primitives, et notamment contre les formes du chancre, s'emploie aussi le plus ordinairement contre les affections consécutives. Les
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pi^paratioDS mercttrielles, admini^rées aotérieurement, décident ici du choix du remède ; mais il impcurte avant tout de ne pas perdre de temps et d'arrêter le» pr<^è3 rapides de la destructioD, même «vaut qne cet effet ait été produit par Tinfluence du traitemoit général. J'ai plusieurs fois f^escrit avec avantage* comme garganHoee, une faible solotiw de sublimé cmrosif, ou, s'il y avait une complication mercurlelle, l'acide nitrique très-étendu, ou le deuto-azotate de mercure. Si des esquilles d'o6 mettent un obstacle à la guérison, elles doivent être extraites par uo procédé chirurgical.
Le choix du remède ne dépend ni du siège de l'afTectioo, ni des sensations qu'elle produit, mais de la forme de l'ulcère, et dans ce cas le mercure est également toujours le seul moyen curatif. Pour empêcher la destruction des parties aSectées, il faut toujours, quelque préparation que l'on emploie, radniinistrer à des doses plus massives que celles prescrites habituellement par l'homœopathie.
La coïncidence de ces chancres consécutifs avec les sypbilides influe souvent sur le choix de la préparation mercurielle ou de tout autre moyen approprié; ainsi, par exemple, lorsque l'ulcère exanlbémateux consécutif, le chancre huntérien et le chancre phagédénique, senablent vouloir produire des excroissances condyloraateuses, ou que celles-ci ont déjà apparu, on prescrit mercunus prœcipitalus ruber, ciiinabaris, mercurius nitroiu«j nilri oàdtim, ihuja.Si le mal est compliqué d'une sypbilide huileuse, merairius corrosivtts convient le mieux, & moins que le précipité rouge et le précipité blanc ne soient alors indiqués. Les ulcères syphilitiques qui se montrent dans la bouche et dans lagorge, trouvent leurs remèdes dans iodium et nilri acidum.
Si, après la guérison des chancres consécutifs, il reste
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encore quelques traces de la syphUide, c'est une preuve que ie médicament oùs en usage a été însafBsaDt ; il en est de mèmelorsquelasyphîUde reste stationnaire, toutes les fns qu'<Ha suspmd pendant deux ou phtsleurs jours rouploi du médiounent. Dans ce cas, il faut bien faire attention à la forme de la syphilide, et on trouvera bientôt que la lèpre et le psoriasis syphilitiques (la syphilide squammeuse] demandait souvrat dtdcamara, clematia, lycopo^urriy mezereum, calcarea : les autres, en outre de i^eopodmn et de calcarea, conium, ptoricum {?) graphites, Tamtnculus, etc. Il est très-difficile d'indiquer les moyens curatifs qui correspondent parfaitement à quelques symptômes isolés de la maladie vénérienne. Un semblable procédé rend certainement le diag^nostic plus précis, mais la thérapeutique n'en est pas plus avancée ; car il importe avant tout au médecin homœopatbe de saisir Teosemble des symptômes, d'envisager la maladie dans sa totalité et de choisir ensuite le remède qui soit en parfaite harmonie avec celle-ci.
CHAPITRE XI
AFFECTIONS SYPHILITIQUES CONSÉCUTIVES DES TISSUS OSSEUX. CARTILAGINEUX ET FIBREUX.
Comme ces affections syphilitiques des os ne se manifestent le plas ordinairement que lorsque des symptômes secondaires se sont déjà déclarés, on les appelle amdents tertiaires. Il y a cependant de nombreuses exceptions & cette règle. Les affections syphilitiques du tissu osseux surviennent souvent quelques mois et même quelques années après les symptômes primitifs, et s'annoncent longtemps auparavant par des douleurs ostéocopes, qui ne sont cependant pas toujours les signes d'une maladie syphilitique des os, bien que les commé-
moratifs et la nature des douleurs semblent l'iodlquer.
Les douieurs ostéocopes sont d'abord vagues et ressemblent à des douleurs rhumatismales ; elles viennent et disparaissent et ne se bornent pas à un seul os ; elles sont térébrantes, rongeantes; l'exaspération commence ordinairement très-avant dans la soirée, et continue jusqu'à trois heures du matin ; ensuite elles diminuent graduellement et finissent au milieu d'une sueur qui soulage.
Les affections syphilitiques des tissus se montrent sous la forme de ;jér«ïsïose (gumma, tophus), &exoatose, de carie et de nécrose. Elles frappent le plus souvent les 08 les plus superficiels, le tibia, le péroné ; les os de l'avant-bras, du nez, du crâne ; l'apophyse palatine du maxillaire supérieur. Les tumeurs du périoste sont molles, pâteuses (tumeurs gommeoses), ou dures (tumeurs tophacées) ; elles se trouvent sur la surface de l'os ; elles sont très-douloureuses au toucher, et la peau qui les recouvre n'est nullement altérée. L'une et l'autre espèce de périostose se forment après la périostite : le tophus entre le périoste et la substance osseuse, ta gomme entre le périoste et l'aponévrose.
Les os du nés et le voUe du palais sont souvent le siège de cette maladie qui peut amener à sa suite les diObrraités les plus hideuses de la face. Elle atteint principalement le vomer, les cornets, l'ethmoïde, les os lacrymaux et ceux du nez, le maxillaire supérieur, le cartilage du nez, et même le sphénoïde. Le nez s'enOe d'abord d'un côté seulement, et devient rouge, érysipélateux ; il s'en écoule une matière séreuse, quelquefois sanguinolente ou rongeante, qui devient bientôt purulente ou ichoreuse, très-fétide et mêlée de fragments osseux, noirs; ou bien le malade mouche celte matière (ozœna syphilitica) {Voy. L i, p. 179). Les parties molles s'affaissent insensiblement et si le mal gagne aussi les cartilages, tout le nez est bien-
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tôt rongé. Lorsque la carie commence par le voile du palais, celui-ci est perforé, et l'os palatio reste intact ;— le malade nasonne et avale arec difficulté, parce que les aliments solides et liquides pénètrent dans lesj fosses
I^ iyphitis consécutive peut aussi affecter les cartilages, surtout ceux du sternum: ils s'enilamment, s'épaississent, s'ulcèrent et se nécrosent. Il en est de même de ceux du larynx qui produisent alors la phthisîe laryngée syphilitique (Voy., plus haut, Phthisies, p.ll6et suIt.).
Traitement. — Les douleurs ostéocopes constituent l'objet principal du traitement ; car oo peut admettre que dès que ces douleurs ont cessé, l'affection des os a disparu. Lors même qu'il n'en serait pas ainsi, le remède qui a dissipé ces douleurs, devrait être continué encore pendant quelque temps, jusqu'à ce qu'il ne reste plus aucun indice du mal. Il y a trois cas diflérents dans ces douleurs ostéocopes : 1* il existe une affection consécutive purement syphilitique ; 2* les douleurs sont compU ^ quées de douleurs mercurielles ; &' elles sont dues à l'abus du mercure. Dans tous c^ cas, le médecin doit porter toute son attention sur les commémoratife.
Quoique, au point de vue de l'homoeopathie, je ne puisse approuver toujours le traitement allopathique de la syphilis du tissu osseux par Viodure depotassium, celui-ci n'en est pas moins, avec l'ÙHfe, un remède précieux que rhomœopathe pourra ordinairement employer avec grand avantage, non-seulement dans l'affection purement syphilitique, mais encore dans les cas compliqués, ou bien dans la maladie mercurielle. Les nombreux succès que les allopathes obtiennent avec ce médicament, sont dus à ce que l'emploi des fortes doses de mercure et ta méthode par frictions auquel ils recourent dans le traitement de la syphilis primi-
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tive, amène presque, toajoars ta sy^^is coBBéeutire compliquée d'accàdents mercuriels. Lorsque les douleur 05téocope& ne cèdent pas i l'iodure de potassium, ils recommandent la salsepareille , la décoction de ^ttmann et la tisane de Pollini, médication dangereuse en ce qu'elle porte une atteinte profonde à l'organisme dont la productivité est déjà si cruellement altérée, et qu'elle donne un nouvel aliment k la cachexie commençante.
C'est ici que rallopatbie doit s*a¥ouer inférieure à l'homœopatbie, car elle ne sait que généraliser. L'tiomœopathie, au contraire , en individualisant, reconnaît que les préparations d'ÛHJe ne sont pas toujours le médicament approprié, mais bien plus souvent osa, ourum, hepar sïUpkuris, nitriacidum, phospkori adàutn, siticeay mercuriuSt etc.
Dans les douleurs ostéocopes syphilitiques puremoat secondaires, avec exacerbations la. nuit , ainsi que dans la carie de même nature, les différentes préparations mercuriéUes resteront toujours le remède principal. Dans celles qui se compliquent de quelques accidents mercuriels, on ne pourra pas se passer de mercurius io-~ datus. En outre, dans l'une et l'autre espèce, mcsçreum, lycopodium, manganum, sulpkur, càlcarea, siaphymgrin. sont indispensables.
Bans les douleurs ostéocopes purement mercurielles. opium, dulcamara, china, carbo vegetabilis, guajacuvi, setssaparilla, arsenicum, sulphur, nitri acidum, etc., méritent nue grande attention. De petits chocs d'électricité positive, au moins une fois par jour, sont aussi indispensables.
Je me suis borné à ces données générales^ attendu que cette affection qui, à proprement parler, ne représente
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qu'uQ symptôme isolé, ne atœUe pas comporter plus de préd^cm dans les îadtcatioinB i remplir.
CHAPITRE XII
AFFECTIONS SYPHILITIQUES CONSÉCUTIVES DE L'oBIL.'
Ces aiïeciions s'associent le plus souvent aux exanthèmes sj'philitiques, notamment aux formes pustuleuse , papuleuse, ou au psoriasis. L^iritîs syphilitique accompagne ordinairement les syphilidés papuleuse' ou exanthémateuse, plus rarement la roséole. On distingue les deux formes suivantes:
1" Conjonctivite syphilitique. — On la reconnaît à la présence de la zone vasculaire : celle-ci est circonscrite, de couleur rouge hrique, de la largeur d'une ligne, et forme un bourrelet autour de la cornée. Il y a en même temps photophohîe et douleur péri-orbitaire très-inlense.
2" Irkis sypkitiiique. — Caractères : contraction de la pupille, immobilité de l'iris qui est bombé et ]f)orté vers ta cornée ; souvent des excroissances condylomateuses altèrent la couleur de l'iris, rétrécissent et déplacent la pupille ; épiphora ; vives douleurs autour de l'orbite.
Traitement. — Les principaux remèdes sont : aconi- (um, belladonna, mercwriiw, thujay camuUns, hepar sulphuris, conium, nilri acidum, clematis.
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SYPHILIS DES NOLVEAU-NÉS
L'infection syphilitique du fœtus et de l'enfant se fait dans les conditions suivantes :
r Le père ou la mère, ou l'un et l'autre ont été atteints d'une syphilis primitive ou consécutive au moment du coït, et transmettent ainsi la maladie à l'embryon. Le fœtus meurt généralement au cinquième ou au sixième mois de la vie intra-utérine et produit l'avortement.
2* La mère seule est syphilitique et communique la maladie au fœtus, pendant la grossesse. Ce fait a été observé trop souventpour qu'il soit possible de le nier.
3°Lamèreéprouveaui parties génitalesdes symptômes de syphilis primitive, de gonorrhée, de chancres, de condylomes, et les communique à l'enfant pendant le travail de l'accouche ment au momentde son passage par le vagin et la vulve. Dans ce cas, les phénomènes ne se manifestent pas immédiatement après l'accouchemem. mais seulement quelques jours et même quelques semaines après la naissance, mais toujours comme symptômes priniitifsw
&' Lorsque la Dourrice ou la mère sont atteintes de gerçures ou d'ulcères syphilitiques primitifs au mamelon , les mêmes ulcérations se reproduisent sur les lèvres et dans la bouche de l'enfanl à la mamelle, et vicf versa.
Symptômes de la syphilis conséaitive chez les nouveaunés. — Quand l'enfant natt syphilitique, la peau présente ordinairement une teinte brun-rouge, ou jaune-paiile, sordide; l'épiderme se détache facilement comme au
(1) Baiiothéque du médecin praticien, Paris, 1»48, l. VIII. p. 610 et su i notes.
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commeDcement de la putréfactioD, ou bien il forme des bulles; les muscles sont mous, flasques; l'enfanl est faible, cbétif, et offre uue apparence sénile ; la voix est altérée ; le oez est obstrué et les comiuissures des lèvres érodées.
Si la maladie De se déclare qu'après la naissance , ce qui arrive ordinairement au deuxième mois, elle se montre avec des caractères bien différents, t Pendant les « premières semaines elle a tout à fait le caractère d'une « éruption morbilleuse ; les tacbes qui recouvrent le « visage, sont ordinairement confluentes, et les squam- « mes tellement épaisses qu'elles ressemblent au pso- « riasis. L'éruption est également très- prononcée sur les « fesses et chez les enfants mal nourris et mal soignés ; u elle dégénère rapidement en ulcérations. Quand l'af- « fectioD se montre plus tard encore , on aperçoit des H condylomes sur les parties génitales, des gerçures aux R commissures des lèvres, une suppuration superfi- « cielle sur la muqueuse des lèvres et de la bouche, des « ulcérations dans le pharynx , et presque toujours une « altération de la voix ; la respiration se fait difficile- « ment par le nez. La fréquence des condylomes, des o gerçures, des Assures aux commissures des lèvres, des « ulcérations dans Tarrière-gorge et sur la muqueuse « buccale, esten raison directe de l'âge del'enfant (Walo lace), n
On observe parfois aussi l'otorrhée, l'iritis, la périostite. — Hufeland pense que la syphilis héréditaire revêt souvent la forme de la maladie scrofuleuse.
Le pronostic de la syphilis congéniale est assez grave. Les guérisons, il est vrai, sont assez fréquentes; cependant la maladie prend souvent une terminaison funeste chez les enfants très-faibles, venus avant terme.
TraitemetU, — Si la femme en travail est affectée de
sypbilis aux parties génitales, il faut faire ea sorte de mettre TenfaDtà l'abri de l'iafection peadaut soa passage & travers le vagin et la valve, en graissant ces parties, et ^t dégageant le fœtus le plus rapidement posadble, et en plongeant celui-ci, immédiatement après sa sortie, dans on bain, en le lavant avec soio et en lui^essuyant les yeux, la cavité buccale , les différents orifices dn corps et les replis de la peau. On devra l'examiner aussi tous les jours pendant quelque tâmps, afin que les symptômes primitifs puissent, aussitôt après leur apparition, être traités selon les règles de l'art. —
Tant que l'enfant tettera, on fera prendre A la mère ou à la nourrice les médicaments qui correspondent fc son étau
Quand on les administre à ^enfant lui-même, la plus foibledose de mercurius aolabiUs, qui est dans Ge cas la préparation mercurielte 1b< fdus appropriée , suffira pour écarter la maladie. Si, au contraire, on les feit prendre À la mère ou k la nourrioe, il faut une puissance basse, parfois même la pr^uière ou la deuxième tritanticHO., répétée au besoin tous les jours, quand la maladie fait des progrès rapides. - ■ . . >
Il arrive souvent que ces eufants ont élé-uitMeurement soumis pendant quelque temps à un traitement allopatbique. Dans ce cas, il est indispensable' de prendre des renseignements exacts sur la marche de la maladie, d'annoter tous les changements qui se sont opérés pendant le traitement allopatbique , et de prendre connaissance des prescriptions qui oot été faites. Ce dernier soin est d'autant plus nécessaire, que l'expérience journalière nous apprend que beaucoup d'allopatbes , dès qu'ils remarquent quelques symptômes d'apparence suspecte, les regardent comme des signes de la sypbilis, bien qu'il n'existe aucune trace de la maladie, et font alors un lel abusdu mercure qu'ils
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provoquent des accidents qiû Ira confirment encore dans leur en&sr^ D'aa autre o6té) si l'enfant est véiitableinent sypèilitiqucv ils le traitent fvf une foule de mereuriaux ituppropinés qoi« loin d'amener (a guérisoà, ag^^ravent la àial^e, eo >la compliqtiant d'accidents mercoriels, œ^ fait qa'elle résiste à tous les efforts de Tart. Cette eompUcatioQ, snrtOQt chex de& sujets aussi délicats, est ww des affectirais chroniques les plus repoussantes que l'hooMBopathe est appelé & combattre.
Traitement. -^ Quand la maladie a été traitée antérîeuredient par des préparations mercnrieltes, le médecin' devra s'informer si elle s'est aggravée pendant leur rfsage; S'il en «st ainsi, il n'y a plus aucun doute qu'il n'ait affaire à'ia maladie meïcuilelle, et 11 faut user de la plus grande circonspection pour établir le pronostic.
Il existe ordinairement alors une foule de symptôtnes dont on devra écarter, avant tout, les plus graves, sans toutefois perdre de vue l'ensemble de la maladie' dans le di^i du remède. Si l'angine où la stomatite merciaielle est le sj4nptdnie prédominant et qn'elle ait déj& provoqué la destruction des parties dures et des parties molles, alors tturum, S' trituration, serait le remède le plus convenable, et empêcherait en même temps le mal mercurïel de pruidre de l'accroissement. Quand l'or aura épuisé son action, hepar sulphuris, 2* ou &' trituration, sera souvent indiqué. Si c'est le calimielas qui â donné naiseance à la stomatite mercurielle, il arrive quelquefois qu'on puisse administrer une dose homœopathique d'une préparation mercurielle, par exemple, mercuritts sokibiU$ ou mercurius vivua, ou même encore mereurius corrosivus, pourvu que lessymptômes[H'ésentsne fourniasent.paside contre-indication. Si l'angine mercnrielle est associée à la dysphagie, à l'immobilité des mâchoires, au gonOemént des gencives, à la rétraction des gencives
■A'OO^ le
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devenues spongieuses, à la salivatioD , etc. , alors belladonna, dulcamara et niiri acidum sont des moyens d'une haute portée, bien que les circonstances puissent réclamer l'emploi de ceux que nous allons citer encore. Lorsqu'il existe des périostosesf notamment des os auper6ciels, ou bien même déjà une carie des os du oez, alors l'or est moins spécifique que osa fœiida. Celle-ci se montre très-salutaire contre les gonflements cartilagineuxetrépaississement du périoste, surtout quand ces phénomènes pathologiques surviennent à la suite de l'abus du mercure. C'est pourquoi ce moyen est si précieux dans les afîections scrofuleuses en génértd, surtout dans celles qui ont été soumises à un long traitemeàt allopathique. On sait que la vieille médecine emploie fréquemment les mercuriaux contre celte affection. Jfesereum eXpkosphori addum se rangent à côté de l'asa fœtida. Avant de tes prescrire, on' fera bien, à moins que les symptômes ne soient trop graves, d'administrer préalablement une ou deux doses de china, qui combattraient également les accidents provoqués par le mercure.
PulsatUla,pho^hori addum et silicea,oix biencarbovegetabilis, s'emploient avec avantage contre les tumeurs lymphatiques suppurantes, et autres ulcères seniblables.
Cicuta virosa rend également de bons services dans tes douleurs et les tumeurs glandulaires douloureuses, dues à l'abus du mercure.
La sensibilité excessive aux stimulations extérieures, les spasmes, le tremblement, etc., les accidents nerveux, l'agitation, l'inappétence et l'insomnie, les dégoûts, le froid aux extrémités, te nez pointu, la face terreuse, la fièvre lente, très-épuisante, avec soif vive et pouls petit, dur, accéléré, tous ces symptômes trouvent leur principal remède dans dima, après l'épuisement d'action duquel on pourra donner une dosede^rrtim. Peut-être, dans ce
■A'OO^ le
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cas, une ou deux doses de spiritus nilH duîcis seraient ici bien placées au début, comme moyeu palliatif. Outre china, pfiospkori acïdum correspond aux sueurs nocturues, ou en général aux sueurs très-opiniâtres.
Dans tous les accidents mercurîels se recommandent dulcamara, nitri acidum, sassaparilla, qui sont en même temps les intercurrents les plus convenables des remèdes sus-énumérés.
C'est là le traitement qui couvient contre la syphilis des nouveau-nés , compliquée d'accidents mercurîels. Quand cette complication n'existe pas, le traitement homœopathiquc de la syphilis congénialc ne diCFère en rien de celui des autres formes de cette maladie, et ne subit qu'une légère modification sous le rapport de la grosseur des doses et du mode d'administration.
Du reste, tous les médicaments que nous avons passés en revue correspondent à ta syphilis aussi bien qu'à la maladie mercurielle.
CHAPITRE PREMIER
DE QUELQUES ACCIDENTS QUI SUBVIENNENT CHEZ LES FEMMES A l'âge CRITIQUE, APRÈS LES COUCHES, ETC.
Dans la plupart des cas, c'est le régime et le genre de vie qu'il faut accuser lorsque la ménopause s'accompagne d'accidents tumultueui. Les règles viennent irrégulièrement, tantôt tous les quinze jours ou toutes les trois semaines, tantôt seulement après quelques semaines, et alors elles dégénèrent souvent en métrorrhagie.
I^s congestions vers les différents organes ne sont pas rares dans ces cas, et elles sont favorisées par la pléthore, un repos continuel, une nourriture succulente et l'abus du café, du thé, du vin, etc. Souvent elles se manifestent à l'extérieur par des sugillations, des extravasations dans la peau, avec élancements brûlants et prurit dans tout l'organe cutané, agitation générale, sommeil agité et inquiet, resserrement du ventre et constipation. 11 n'est même pas sans exemple que cet état dégénère en
APOPLEXIE SANGUinB,
Après avoir réglé le régime, nul moyen ne correspond mieux à cet état que nux, qu'on peut aussi répéter, si les circonstances l'exigent ; il convient alors surtout chez les femmes robustes et pléthoriques. —
Si la congestion s'annonce par de l'ardeur, desélance-
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menta, de la plénitude, de la tensioa et de la pression dans les parties génitales internes, accompagnés sonrent de douleurs sécantes, tractives ou trës-pressives et cramptûdes dans les reins, alors beliadomta, h des doses « répétées, l'emporte sur la noix voraique. Quand elle a épuisé son action, hepar stdphuris ou sidphw est le plus souvent indiqué. —
Le calé, le thé et les autres boissons échauffantes doivent également être interdits eux femmes irritables et nerveuses; on leur conseille le fréquent exercice en plein air. Bien qu'une dose de nux, administrée de temps en temps, soit utile, aconitum, alterné avec coffea cruda, répondra mieux aux exigences ; parfois t^natta et /mlAoït/^a seconderont l'action de ces deux derniers remèdes. Mais quand il y a afllux de sang vers la tête, manifesté par un sentiment d'ardeur dans celle-ci, quelquefois avec saignement de nez et autres signes de la congestion, le principal moyen est crocus à doses répétées, après quoi on fera prendre carbo vegetabiUs pour guérir complètement la disposition morbide. —
Gbos vbntkb. — Jœi^ recommande contre cet état qui estsouventconsécutif aux couches, le lavage fréquent avec un mélange de parties égales de rhum et de vinaigre, et en même temps l'usage d'une ceinture. Gross pense qu'il céderait beaucoup mieux à une dose de septa, répétée de temps en temps. —
I«s accidents qui peuvent survenir pendant les couches, favorisent souvent le développement du cancer de la matrice. Parmi eux se rangent principalement les métrorrhagies qui se déclarent pendant l'accouchement ou pendant les couches et amènent alors une faiblesse EXTfiÊuB et de I'époisbuent.
Le moyen le plus propre à relever promptement les forces est china, auquel on fera succéder quelques doses
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de kreosotum. Si la faiblesse et l'épuisetaent ont le caractère nerveux, quelques passes magnétiques, pratiquées tous les jours, suiTisent souvent pour écarter cet ' état; sinon, ouaura recours à œffêa, veratrum^valeriana, viola odorata, aconiium, nitri acidum, sulphiir, et surtout à kali carbonicum. —
La CHUTE DES CHEVEUX qui provicot souvent des cougestions vers la tête, est quelquefois combattue avec succès par des doses répétées de lycopodium. Gross a préconisé tinclura sulphitris, natrum muriaticutn, carbo vege~ tabilis, sepia et calcarea carbonica, ce dernier surtout, lorsque les règles coulaient avec abondance auparavant. Peut-être retirera-t-on plus d'avantages encore de l'ergot du blé de Turquie, connu en Amérique sous le nom de de mais peladero (1).
Prolapsus du vagin et de l'utérus. — On fait rentrer les parties et on emploie les moyens mécaniques nécessuires pour les retenir; on tient la femme dans une position horizontale, la tête élevée. Le prolapsus du vagin est souvent dû au relâchementd'uncôtédecetorgane. Quand ce relâchement a lieu à la paroi antérieure, l'émission de l'urine devient difficile et ne peut se faire aisément que dans la position horizontale. Le mal s'accompagne toujours de douleurs bridantes et lancinantes dans le vagin et augmente par l'attouchement. Cette atTection demande arnica, mfrotn'us; je l'ai guérie plusieurs fois avec nux, qui correspond aussi aux douleurs brûlantes, éprouvées par la femme enceinte pendant le coït, et suivies d'une pression prolongée. Dans d'autres cas, mercunus,f'errum, carbo vegetabUis, lycopodium sont préférables à la noix vomique.
{\) ^llg. hom. Zeit.,h:\.}, p. 66. — Comp^krez A. Cazeoave, TrtUlé deê maladies duculrchroelu. Paris, ISK); ia-^. figures.
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En dehors des moyens chirurgicaux iadispeasablés, le prolapsus de l'utérus demande surtout : beUad(mna,sepia, tturnm, plalina, «ux et calcarea carbonica. —
Douleurs pbbssivbs vrbs le bas, DA^s les parties génitales iNTGitriEs, avec ou sans maux de reins, de sorte que la femme ne peut pas rester debout sans que la douleur s'aggrave au point de devenir insupportable. Belladonna, platina et sepia les dissipent promptement. J*ai aussi dû recourir quelquefois à su2/}Aur, crocus et cMna. Je passe sous silence plusieurs autres remèdes dont les effets pa- Ihogénétiques offrent une grdnde ressemblance avec ces accidents et que je n'ai pas eu l'occaston d'employer. —
Les DOULEURS d'rxcoriation da^'s le vagin Sont aussi incommodes ique les précédentes; j'ai réussi le plus souvent à les écarter avec rhus, m^rcitrùts, ihuja, ferntm et ambra. —
Les DOULEURS BRULANTES ET PRURlTBUSES DAHS LBS PARTIES
G^NrTALEs EXTERNES trouvout leurs remèdes dans Ihuja, mercurius, cantharis, staphysagria, ambra, rhus, lycopoditim, sepia, silicea, carbo vegetabilis, etc., suivant les symptômes concomitants. Elles proviennent assez souvent d'un exercice trop passionné du coït chez les femmes primipares, et d'une grande disproportion entre les parties génitales des époux. Dans ce cas l'abstinence et l'usage interne d'arnica sont les moyens convenables. —
Météohisme de l'utérus. — J'en ai guéri un cas avec acîdum phospkoricum qui produisit la sortie des gaz et finit par amener la guérison. Dans une autre circonstance, j'ai dû aider avec lycopodium h l'action del'acide nitrique.
L'biiphtsèhb DES GRANDES LEVEES qui est peu fréquent, cède facilement à bryonia, rhus, ambra, staphysagria, arsenicam, etc.
St^rilit^. — Je fais abstraction des déformations et des désorganisations des parties génitales, qui doivent a. 4fi
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iaévitablemeat amener la stérilité ; je ne parlerai que des cas qui sont h la portée des remèdes homœopathiques.
On a souvent vu des femmes rester stériles pendant plusieurs années, et avoir ensuite des enfants. Il est certain qu'il existe dans ces cas des obstacles importants: souvent la différence du tempérament et du caractère des époux y met un obstacle qui n'est vaincu qu'après plusieurs années de mariage. La grande aversion de la femme pour son époux et une foule d'étals morbides de ce dernier s'opposent souvent à la conception. Dans ce cas, la médecine est impuissante. Cependant, il y a souvent des obstacles à la fertilité qui disparaissent d'euxmêmes avec le temps ou par les secours de l'art. Tels sont, par exemple, les tlueurs blanches amenées par la masturbation; on les combat par les moyens que j'ai indiqués précédemment.
Lorsqu'un appétit sexuel excessif du côté de la femme est la cause de la stérilité, platinat k côté duquel on pourrait peut-être encore rauger phosphorus, est le remède le plus convenable.
Si elle dépend de la suppression des règles, nul remède ne remplacera facilement conium. Quand elle reconnatt pour cause une menstruation excessive ou qui arrive trop têt et trop abondamment, il y a lieu de recourir à mercurius, ainsi qu'à natrum murialicum, calcarea carbonica, acidum sulpkuricum etsulphur.
Le relard du flux menstruel révèle également une anoœaliedans les fonctions de l'utérus, et la stérilité qui en résulte trouve son moyen dans graphites et causticum.
Une menstruation trop faible qui amène dans beaucoup de cas la stérilité, est traitée avec le plus d'avantage par ammonium carbonicum, ' Dans le cas où on n'arrive pas à connaître la cause de
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la stérilité, que les époux jouissent d'une bonne santé et qu'ils ont de la sympathie l'un pour l'autre, alors l'homœopalhie peut souvent être utile. L'un des premiers moyens à employer en pareille circonstance est sabina que Ton fait prendre aux époux à doses répétées.
Caimabis ne le cède en rien à la Sabine, quand il est administré de la ritêrae manière et répété tous les jours. Autrefois je me trouvais toujours bien de l'emploi de la teinture mère de l'un et de l'autre; mais c'est surtout avec ce dernier que j'ai été obligé de donner mercurius solU' bilis comme intercurrent pour apaiser les symptômes accessoires incommodes. On pourra consulter en outre rtUa, dulcamara, agaus caslus, camphora, ckiUa^ hyoscyamus, crocus, septa, natrum muriatkum.
CHAPITRE
DE QUELQUES ACCmENTS OtJ[ SUBVIENNENT CHEZ LES NOUVEAU-NÉS.
A^KïLOGLo&sE, Adhérencb de Là lahcdb. — Souvent ce vice de conformation coDsistedemsanexcës de longueur OU dans une brièveté remarquable du frein, qui empêche les enfants de remuer la langue avec facilité et s'oppose à la succion. En examinant l'intérieur de la bouche, on trouve que l'enfant ne peut ni élever la langue ni l'allonger. On y remédie facilement en soulevant la langue avec la plaque d'une sonde cannelée, dans la fente de laquelle on fait engager le filet, et en divisant celui-ci d'un senlcoup, avec des ciseaux mousses. L'incision ne doit pas être trop longue, de peur de donner une trop grande mobilité à la langue, ou de léser des vaisseaux et des nerfs, et pour éviter ainsi une hémorrhagie et des accidents
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nerveux. On arrêtera lu faible héinorrbagie qui suit cette
opération, en appliquant un peu de vin sur la partie.
Tumeurs de diverses farties ou corps a la suite d'un ACCoucHEMEM LABOaiBux. — Cssl surlout à la tête que ces tumeurs sont communes; elles reconnaissent pour cause la pression exercée sur la tête qui est engagée dans le détroit inférieur.
La tumeur est de nature œdémateuse et s'observe aussitôt après la naissance; elle donne à la tôte une forme tantôt allongée, pointue, tantôt oblique. Elle diminue bientôt spontanément par suite du mouvement interne du cerveau, qui la rétablit graduellement et d'une manière certaine dans sa forme véritable et rend à la tôle sa conformation normale. Dans les eus opiniâtres, il suffira d'une compresse imbibée d'eau chaude, ou mieux d'un mélange de deux gouttes de teiniare d'arnica et de trente grammes d'eau chaude. —
Céphalëmatoue, Tumeur sanguine du crâne. — Ces tumeurs ne sont pas rares ; elles présentent cette particularité qu'elles n'existent généralement pas encore au moment de l'accouchement, mais qu'elles ne se forment que petit & petit, par suite de t'épancbement du sang d'un petit vaisseau déchiré dans le tissu cellulaire au-dessous du cuir chevelu. La tumeur ainsi formée est plus saillante, plus circonscrite que la tumeur simple ducrAne et présente une fluctuation manifeste. Elle ne diminue pas par la pression et n'occasionne ni douleur ni état soporeui. Ces tumeurs ne sont pas toujours la conséquence d'un accouchement laborieux ; elles s'observent aassi souvent après un accouchement facile ; enfin on les rencontre presque toujours sur les pariétaux.
Lorsqu'on les laisse trop longtemps sans traitement, elles déterminent facilement la désoi^nîsation des os
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sous-jficents, rioflammation, la suppuration, ta carie (1).
TraiiemaU. ~- Les moyens inieroes ne peuvent rien contre ces tumeurs, avant qu'elles aient été vidées. Après huit jours, les fomentations d'arnica seules ne produisent aucun changement. Voici ma manière d'agir en pareille circonstance : lorsque je suis bien convaincu de la présence d'un épancbement de sang, je plonge une lancette dans le point le plus déclive de la tumeur fluctuante, et j'exprime avec précaution la tumeur ; j'introduis un tampon dans la plaie, afin que le recollement des parties ne s'opère pas trop vite, et je couvre le tout d'une compresse pliée en quatre, trempée dans un mélange composé de deux gouttes d'arnica et de soixante grammes d'eau chaude. En même temps, je fais prendre à l'enfant, à l'intérieur, un ou deux globules imbibés de la sixième dilution d'arnica. De cette manière, toute trace de l'afTection disparait ordinairement dans l'espace de quelques jours. Une guérison aussi prompte est impossible avec le procédé de Siebold qui incise la tumeur dans toute sa longueur.
On dit avoir dissipé en peu de jours des tumeurs de ce genre sans incision, à l'aide de rhus.
Lorsqu'un traitement allopatbique n'a pas pu empêcher une sécrétion ichoreuse, abondante, de se produire après l'opération, alors on obtient la guérison avec arnica, china, silicea. —
GOK^LBMBiVT DU SEIN PEU APRÈS LA NAISSANCE. — J'ai ofa- '
serve assez souvent cette affection dans les villages, oii une ancienne coutume faisait comprimer les seins, des filles surtout, immédiatement après la naissance, pour les rendre plus propresà l'allaitement par la suite, l^rs-
(1) M, le docteur Valleix a trailÉ celle affection avec loiil le développemetil qu'rlle tomporle {Clinigue des maladtei des enfants nouveaunés, Paris, 1838. p. 494 el siiiv.).
que j'arrivais avHDt qu'il y eût encore une grande tension, une durelé phiégmasique,je réussissais presque toujours avec la teinture d'arnica étendue d'eau ; dans certains cas je prescrivais aussi une seule dose d'arnica h. l'intérieur. Maisquand rioflammation, qui a toujours ua caractère érysipélateux , et qui s'accompagne toujours de gonflement et d'une grande dureté, est très-développée, l'arnica n'est plus indiquée ni à l'extérieur ui h l'iutérieur. — Ce qu'il y a de mieux alors , c'est chamttmUîa et belladùima dont on imbibe un globule qu'on met sur la langue de Teofaot. Lorsque l'inflammation n'est pas érysipélateusc, on la calme d'abord par une dose i'aco~ nit, et on achève alors la guérison avec un globule humecté d'une dilution debryonia. Quand il y asuppuratioo (ce qui arrive souvent par suite de l'emploi intempestif des cataplasmes chauds) , le mieux est de provoquer la sortie du pus; après quoi la guérison se fait souvent trèspTomptement sans le secours de l'art ; dans le cas contraire, une faible dose de fte/Mirsu/p/iuris ou de «lïtceo l'amènerait bieutôt.
Hoquet. — Cet accident est fréquent chez l'enfant qui vient de naître, quand on le découvre un peu et que la température est basse. Ou peut l'abandonner aux forces de la nature; car il devient de plus en plus rare, à mesure quel'enfont prend des forces, et finit par disparaître tout à fait. Cependant si l'on était appelé en pareil cas, il faudrait conseiller à la mère de faire teter l'enfant, de le réchauffer sur son sein, ou de lui donner quelques cuillerées d'eau sucrée (Gross).
CoNSTiFATion. — Le changement de nourriture et t'irrU tahilité du tube digestif déterminent facilement chez les nouveau-nés différentes sortes d'évacuations alviaesdont les refroidissements, l'usage irrégulier d'aliments lourds, indigestes, l'emploi Inopportun de mélanges médicamen-
teax, etc., devienDent les causes occasionDellea. Qaantà la coDStipatioD, elle est dans beaucoup de circoustances la suite d'un mauvais régioie et de soins intempestifs, et s'observe le plus souvent chez les enfants élevés au biberon ; cependant elle se rencontre ausu chez les DourrissoDS dont ta mère ou la nourrice sont elles-mêmes souvent constipées. Dans l'un et l'autre cas, il suffit ordi^ nairement de régulariser le régime de l'enfant et de la nourrice. Celle-ci doit principalement s'abstenir de café ; il faut aussi veiller h ce que l'enfant ne soit pas trop serré dans son maillot. Les frictions sur le ventre avec des corps gras sont quelquefois utiles. Si l'enfant jouit d'une bonne santé, un lavement de lait tiède, d'eau sucrée, d'eau de gruau avec on sans huile de lin, suffit dans la plupart des cas ; s'il échouait, un autre lavement d'une demi-pinte de lait tiède avec deux cuillerées de miel produirait certainement de reflet. Si l'enfant et la mère n'ont pas l'babitude du café, j'en ordonne au premier une ou deux cuillerées bien sucrées qui tiennent alors le ventre libre pendant plusieurs jours. Lorsque ces précautions diététiques ne suffisent pas pour faire disparaître l'inertieet la faiblesse du rectum, et que cette constipation menace les jours de l'enfant et qu'elle se complique même d'antres phénomènes morbides, il faut recourir à des moyens internes. Alors nux vomica administrée b petite dose coavient particulièrement, surtout si le mal provient de l'abus que la mère faiidu café. Elle est spécifique dans ce cas ; mais elle se montre encore efficace dans d'autres circonstances, par exemple quand le mal dépend de l'usage d'aliments indigestes, ou quand les excréoaents sont tellement durs et moulés que l'enfant ne peut les rendre qu'avec les pins grands efforts, avec des douleurs et du sang.
Opium se place k côté de la noix vomique ; je l'ai trouvé
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généralement indiqué quand le mouvement péristaltiqne des intestins est pour ainsi dire aboli, qu'il n'y a aucune envie d'aller à la garde-robe , et que le ventre se gonfle insensiblement.
Après ces deux moyeDs,6r^o)iia et veratrum album sont ceux qui réussissent le mieux. Le premier a aae action fort analogue à celle de In noix vomique, et réussit souvent quand celle-ci a échoué et vice versa. Veratnan, au contraire, se recommande lorsque, malgré l'activité du tube intestinal , le rectum semble dépourvu de toute action.
Quand la maladie est très-opiniAtre, Gross recommande tinctwa sulphuris ou lycopodium, 30*, dont je me suis aussi bien trouvé. J'appelle encore l'attention sur calcarea carhomca, zmcuin, argilla, 30*. Cette dernière est un des principaux moyens dans la constipation des enfants, qui dépend de l'inertie du rectum.
Cris des enfants sa?<s cause uonama APPitiâciABLE. — Lorsque les cris durent jour et nuit et pendant des semaines, on les fait souvent cesser par la plus petite dose de chamomilla ou bien de belladonna. En cas de surexcitation, lorsque l'enfant, après avoir été troublé dans sou sommeil , a envie de dormir, on réussit bientôt avec coffea cruda.
S'il y a agitation, jactitation et maux de ventre, ce que l'on reconnaît à ce que l'enfant ramène toujours ses jambes vers le ventre, ou les frotte Tune contre l'autre jusqu'à lesécorcher, alors cAamomil/a refusera rarement ses services; elle convient de même lorsque''l^ cris violents sont accompagnés de tranchées avec selles diarrhéiques, fréquentes:, qui eicoi'îent l'anus. Cependant jatapa 3* peut alors être utile quand la diarrhée manque.
Si les cris violents dépendent de vents et de coliques venteuses et qu'ils s'accompagnent de tranchées et d'é-
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bulUtion de sang, ce qui est la cause la plus commune de l'iasomaie, sena est très-utilei Mais s'il y a des coliques avec téoésme, ou efforts infructueux pour aller h la garde-robe, ou s'il ne sort qu'une faible quantité de matières gHses, ai^es, sans diminuer les coliques, alors rbeum ne tarde pas à procurer un prompt soulagement.
ExoHPBALB El HERNIE iNGOiNALE. — Les tractious du cordon ombilical, l'intertrigo, les langes trop serrées, mais surtout les cris continuels de l'enfant, déterminent la her' nie ombilicale. Cette dernière cause peut aussi produire une bernie inguinale. Dans la bernie ombilicale, la tumeur dépasse souvent l'anneau ombilical d'un demipouce à un pouce.
Dans la plupart des cas, une bande bien tendue suffit pour guérir l'exomphale; mais souvent les cris des enfants la déplacent et il faut alors y appliquer une compresse gradu je qu'on fait tenir au moyen de bandelettes agglutinatives. Il faudra quelquefois humecter cette compresse avec un liquide alcoolique. Ce moyen ne peut, pas plus que les autres moyens mécaniques, convenir dans la bernie inguinale. Il faut avoir recours à des moyens dynamiques qui agissent souvent avec une rapidité surprenante.
JViiri'omica est le remède principal ; j'ai aussi obtenu de bons résultats avec chamomHla, veratriim (Mum, aurum, et, dans les cas opiniâtres, avec acidum sulphuricum et même avec sulphur.
RÉTENTION n'cRiNE, SxRAKGDfiiE. — Ccs accîdents se manifestent quelquefois cbez les petits enfants, sans cause appréciable. L'enfant ne mouille pas les langes ou il jette toujours avant d'uriner des cris perçants, qui continuent même pendant que l'urine coule par gouttes. Dans le premier cas, la région vésicaleest gonflée et tendue, et l'enfant manifeste par des cris continuels des douleurs
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violentes. Cet état dépCDd ou d'uoe inflammation ou de spasmes. La première se révèle aussi par une ardeur, perceptible b l'extérieur, dans la région vésicale et par une irritation fébrile générale.
Une faible dose d'aconit suffit souvent pour faire cesser cet étaL Mais quand il est dû & un spasme, ou si l'on n'en peut découvrir la cause, je, donne avec beaucoup de succès un ou deux globules imbibés de la première dilution de camphora. placés sur la tanguede l'enfant, ou bien je lui fais seulement respirer cette dilution.
Cantharis est aussi d'une grande efficacité en pareil cas. Dans ces derniers temps j'ai réussi avec phosphonts contre la rétention spasmodique de l'urine.
Dans les montagnes de la Saxe, j'ai vu souvent donner avec quelque avantage la décoction de feuilles de persil, par petites cuillerées ; mais comme ce moyen ne correspond pas à la maladie, on était forcé de le répéter un grand nombre de fois, ce qui produisait des troubles dans les fonctions digcstives et rendait souvent la guérison difficile. On emploie encore dans ce pays avec beaucoup plus de succès la décoction de rosa viîlosa, administrée à la même dose.
Cannabis et lycopodium méritent également d'être recommandés (1).
(I) ^%. hom. ZeUung, Bd. I, p. 155; BJ. Kl, p. 7».
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IIAKS 671
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S ni. Sjphilide squammeuse It-
§ IV. Syphillde pustuleuse. . 6a&
S ^'' Syphilide bulleuM 6S6
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TABLE ALPHABÉTIQUE DES MATIÈRES
^copw. II. 19.
Accès d'an§oiMe nocturnes, II, 4St.
Accidents qui turviennent ehet les femmes à fdge critique, après les couches, etc.. 11. 102.
Accidents penâaiU la nuiutruatioa, 11. 151.
Accidents qui survientient chez tes nouveau-nés, IL 707.
Achor mueifluas (voj. teigne), II.
Acné, II. bl. — ioduré, U. 56, — pOBdDé, H. 66, — roij, U. 66.
— ilmple, II. 64.
Adhérence de la langue. II. TOI.
jEqualia aqualiius curateur. 44.
Affections gimorrhéit/ues consécutives, II. 669. — Optalhalmlegenoirhélque, II. ib. — Orcblte go- Dorrtiëique, II. ib. — RhunuUMie gooorrhéique, 11. G61.
Affections syphilitiques consécutives dePaàl, 11, 695. — Conionc- Uvlle sjrphiliUque, II. ii. — Iritls tj'phililique, 11. ib.
Affections syphilitiques consécutives des membruiut muqueu' ses. II. 6S8. — Ulcères eiaolbémaUnx , U. ib. — pUBlnleux , II. ib.
Affections typhiliiiquei consécutives des tissus osseux, cartUagintntx et fîhreux, H. 691. — Dooleun oetéocepet, II. 69j. — Exoe* tote, carie, Décroaa, II. ib. — AthcUen de* m du Reiet du paUii; ozïne i7phillUque, II. 691. — PhUilile IifTiigéa iTphlIltlqufl, II.
Agitation musculaire, II. 646.
Agrypnoeoma, II. 455.
Aliments, II. »6.
Alopécie. U. T04.
AUemation des médicaments. 6G
Anasarque, II. 36.
Angines. 447. — Auglne liiTOgie Incbiile et broachique, 468. — maligne on gaagrteeuse, 468. — mambraneuie, 470. — mercurielle.
46S. — œsophagée, 4G1. — pa-' rotidée, 47S, — ptuiyngie, 4S0.
— de poitrine, 11. 499.
Ankyloglosse, U. 707.
Anneau vermiculaire, II. 64.
Aphtkes, 351.
Apoplexie, 11.346, — gastrique, 11.
346, — bjdrocfipbalique. II. 588,
— nen-euse, II. 346, — sanguine, H, M., — séreuse, H. 345.
Appendice, It. 702.
Ascite, II. 311.
Asphyxie, II. 8Î6, — par congélalioD, II. 333, — par Tulgurationi
,L.oo^ le
TABLE ALPHABJÉTIQUE
11. 334, —par le gai adde carboiiti|uç, U. 638. — par le gaz des Toises d'aisances, des égouts, II.
3S7, — parles gaz aon-respirables, II. 336, — par InaoitiOD, 11. 331,
— des nouveau-nés, II. 340, — par BlraDguIalion , II. 33i, — par submersion, U. 339, — par la vapeur du cliarboD, II. 33C.
Asthme. 11.474. — Accès d'aslhm es, II. 478. — Trailemenl,iÔj(J. — Caractères auatamiques, U. 416. — Aslbne bfslérique, JI. 527, — lai^ngé, U. 490,— deyilUr, /£.
Jssociaiion de plusieurs médicamentt, 65.
Atrophie des enfants, U. 143.
Aura epileptica, U. &S0.
Avorteaunt, II. Î48.
Balaniie, II. GâG.
Blépharite glanduleuse, G06, BUpharoptégie, If. 362. Boissons (Voy. flèvresj. 97.
fioHcAe. Gangrène de la boucbe(ror'.
Cancer aquatique), II. 3S1.
Boule hystérique, U. 539.
BrooehiU. 463, Bubon syphililitfue, 11. 677.
Calculs biliaires {Voy. Pbthiiiea}, n. iSf.
Cancer, n. 3S3. — Fongus Médullaire (bénatode, milanlque) , 11.
lS4.—C>rdnoine fibreux, 11.255.
— Cancer sréolalr«, »i. — Squjrrhe •tcardnome del'ulénu, 11. 156. — Squirrbeel cancer du Min, II. 2S5.
— Cancer de la tace (dea lèrrei, des]owM,du nei), de ta langue, U.
Cancer aquatique, IL
— Squirrhe et cancer de l'eslo-
mac, II. 3B5.
Cardialgie, 11. 437.
Cardite, 395.
Curie, 1.482(11, %\; II. l».
Carreau, II. 113.
Catarrhe suffocant, 0. 497.
Cauchemar, II. 49S.
Céphalématome, II. 700.
Cerveau. Hjdropiile du cerveau, '
veau, 567.
Chalate, 60T.
Chancre, U, 664, —simple, M. Ih. — induré ou huQlérien.ll. Ib, — pbagédénlque (diphthérilique, gangreneux, serpigineux], U. 6flT. — Traitement, II. G9. — Cbancre clmple. II. 070. — Chancn induré ou hunlérisn, II. 673. — Chancre phagédéutque. II. 674. — Cliancre serpigineux, 16.
Chaude-pissecordée,U.Uii\\,m.
Chlorose,\\. 613.
Choix des médicaments, G(.
Choléra, I. ISS. — ChoUra asiatique, I. 191.
Chorée, II. 546. — AgitaUonmuacutaire, ou petite chorée, ib. — Grande chorée. 11. 517. — Chorée épidémique, et épidémies qui se communiquent par Imitalim, II.
DES MATIÈRES
Colique, 11. tOB. — de cuivre. II.
43S, ■-- iMpeDdanl de cames loca-
les, U. tSO, — gaïlrittue. II. 417,
— hémorrholdaleiangulne, 11.427,
— hépatique. Il .154, — henlalre, U. 431, — hyBlÉrique, 11. 636, —
— de plomb. 11. 412, — venteuse, IL iio, — vermlneuse,!!. 421.
Conàylomes, II. 678.
Congestions, II. 17B, — abdondiules, II. 1S&,— cépluliques, U. 180,
— cirébrales cbei ics enfonlE, If.
&71,— Ihonciques,!!. ISS, — olérioes, U. 187.
Conjonctivite sypkilrtiqut. II. 69S.
Ciiitstipaiioni\etBaa<iaaBraéa,l\.1tO.
Constitution phthisique, II. 127.
Convulsion céréale, U. h&%.
Coqueluche, II. 463. — Période calarrbale, U. 484. — Péiwde Mrveuse, II. &ea. — Période critique, il. 468. — Traitemeat, 11.4(9.
Cornée. iDflammaUon de la cornée, CD».
Couperose, U. 56.
Coxalgie, 441.
Crachats critiques^ 84.
Cri'jdesnouTeau-Qés, saai cause ai>< préciable. II. 712.
Crises, 75. — Sueurs crïtiquH, T6.
— Uriuea criliques, 78. — Hémorrhagles crillqvet, 79. — Diarrhée critique , SS. — VomlsaemeDtj cri- Uquei, 11. 84. — Crachats critiques, a. — Salifatton critique, 11. 8&.
Crovp, 470. — S^pt6mei coniécu- Ub, 475.
Croûtes, 2»2.
Croates autour dtsyeux [Voy. Psoriasis), 11. 63.
Croûtes 4e lait, II. 40.
Croûte serpigâteuse, il. 2t. — Opi alou de UalmeiMiiD M d'AuUo-
rieth. II. 28. — Uagnoslic dltTérentteldeta croAte serpigineuH et des crofltet de un. Il, 30. — Tralleneat, II. si.
Cyanoses, il. *04. — CyanoM cardiaque, II. 607, — pulmonaire, li.
611, — cépbalique, II, 612, — gMlro-iilMtlDale, ib., — utérine, 1^., — cUtHrottque, II. 611.
Cyphosis, n. 71,
Cysialgie, II. 467.
Cystite, 6t t.
Dame de Saint-Guy, 11. 547.
Danso/nanle, II. 648.
Définition des exanthèmes aigus,
Définition de la fièvre. 72.
Delirium tremeits, 678.
Dentition, 111. — Accès d'épllepsie
pendant la dunlltiou, 114.
Diarrhée, U. 370, — bilieuse, 11. 224,
— critique, 88, — fouqueuse. II,
226, — séreuse, II, J32l. — sler-
Biabète, 11. 158.
Diathèse scrofuleuse , II. 74. — Traitement de la dialhèsescrofulease. 11. 78. ^^
Division des exanthèmes aigus,
Division des maladies, 19.
Doses des médicaments, i6. — grandeur et répétition des doses, II. 1.
Douleurs ostéoeopes. 11. 6S2.
Douleurs brûlantes el pruriteuseï dam les parties génitales externes et internei, 11, 706.
Douleurs d'exeorialion dans Is vagin, 11. 706.
Douleurs presaives vers le bu dam les parties génitales intenua,!]. 106.
A'OtH^IC
TABLB ALPHABHTIQVE.
Djrnamisation àes médicaments, 4S.
Dysenterie, 20B : — riiumallimo-ca- Urrhale, 109, — InaamraaKitre et blIio-laBammalotre, 110, — gastrique, !lî, —muqueuse, !H,— vermineuie, in, — putride, !I8.
Dysphagie paralytique, S6!.
Dyspnée, H.*!*.
Eclampsie, II. 350 : — du enfanU, l'A., — destemmes enceinte!, 11.637.
E€thyma,U.m:—iypitmicum,l\.2.
Eciéma, II. 6î : — Impéligiueux, [I.
a, — rouge, ou mercurlel, II. &3,
— Miaire, 11. M.
Emphysème des grandes lèvres, 11,
TOS
Encèphaldide, II. ISt.
Encéphalite, SBT.
Endocardite, 40B.
Endométrite srptile, 554.
Engelures, 359.
Entérite, 518 : — des enlants. 533,
— latente. 5!ï, — muqueuse. 519,
— phlegmoueuse. 5S3. Entéralgie, II. 408.
Ephidrose, II. 1*18.
Epilepsie, II. 510 ; — aiguë (voj, eclampsie). II. SJO, — abdominale, II. â04, — pirii>bérique. II.
601, — leeltculatre, II. S97, — tboracique. II. 599. — ulérioe, 11.
Epistaxis, II. 193.
Ergotisme, II. 558: — cOQTulsir, II.
Inflamnation de l'esio
Elats colliquatifs. 11. 158. — Diabète, II. 168.— Lieniérie, II, IGI.
— Salivation, il, 164. — Ephidrose, 11. 168.— Flux de tait. 11.
ITO. — Fluesn blanches. 11. 171.
Etat gastrique bilieux et mitçuaa;, IS1.
Etiologie générale des fiivres. 85.
Etude de la maladie. «,
Examen du malade. S.
Exanthèmes aigus, !6I. — Desexan- Ihimcs aigusengénérBl,/^.— DéflBltioD,i£. — Taebes, papules, pifstuks, croAtes, II. 291.— Causes, ib.
— DivItloD, il. 193. — TenniBaisons, ib. — Pronostic, II. 194.— Traitement, II. 185.
Exanthètnes cltroniqueStM, 16. — Caractères physiologiques, ib. — Caractiresanalomiqaes, i(. — EUologle, 11.18. — Pronostic, Ut. — Excoria lions du mamelon. 562.
Excroissances syphilitiques. II. £7 8.
Exompkale.ll. Tll.
Extrémités. Rbumalteme des exlr^ mités, *m.
Fausse cyanose. II. fin. — Pneumonie. 390. —Vaccine. 310.
Favus,\\. 434.
Febris venoso-gastrica. 1(13.
Fièvres. ïl- — Déflnition. ib. Phénomènes généraux. T3. — Circon' stances à prendre en considération dansles fièvres, T4. — Phénomènes critiques, ib. — Signes des t^rises, 75. — Sueurs critiques, 76. — Urines critiques, 78.— Hémorrtia-
■A'OO^ le
glM eriliques, TB. — Diarrhée crltiqye. 8B. — VanisMiDeiiU wtllquM, 84.— CrtchaU critli[ue8, ib.
-~ Salintion criUqiM.SS. — ÉUologie générale. i6. — Claulllcsfioii, 88. — Forme tlhénique. 89. — Forme érélhique, ib. — Forme vttveuse, so. — Pome torpide. ib. — PrauMUc, »] . — TerminslMiiï. 98.
— Tbérapeulique générale, ib. — Aliments. BO. — Bolisons 97. — Repot de corps el d'esprit. 9B. — L — Propreté et rt-
FUvre cstarrbale, 118, — de denlllion. 109, — djaenlérique, soe, — d«ï enfants. I39, — gastrique saburrale, bilieuse, ifii, —inflammatoire simple. 101, — inlermitleote. !lî,— Jaune, aOB, — de lait. &5B, — muquense. 167, — nerreuM. î2T, — nerveuse lente.
Sfie, — puerpérale. 6*4, — pu- Iride. set, — rhumatismale. 13T, — Termineuse. 174.
Flueurs blanches. II. 171.
Flux hèmorrhtiidal. H, 21 8.
F/«.«rfc/fltf,n. no— Cessation subite de la sécrétion laiteuse, II.
Flux menstruel. II. 331 , Fongus médullaire (bémalode, mé> lanique}, II. !54.
Galuctorrhée.M. Gl.
Gale. Le miasme de la gale est, selon Hahneniann, le plus contagieux des miasmes chroniques. II. 13.
Gale commune, II. 18, — dénaturée, II. 45, — purulente, II. 18. — syphilitique ( Fof. Sjphilides), II.
Si8.
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Gangrène, Gangrine de la bouclie, II. 183.
Gastralgie, II. 437.- Sjmptdnes névralgiques, ibid. — Sjmptômes du consensus et de raction réOecllva, II. 438.— Pyrosls, II. 439.— Gastralgie Tenteuse, rW.— Ccdialgle, 11. 404.
Gastrite: 5tl, — des Ivrognes. £l&.
— traumatlque. &t4, —toxique,
Gastro-ataxie saburrale, bilieuse el ^tulteuMde Scheenleio. i&O.
Gastrodynie, D. 431.
Gasiromaiacie, II. 451.
Gtare de vie, 10.
Gerçures aux lèvres. II. 01,— et rhagades aux mains, /£., — au mamelon, II. 02.
GlossUe, 444.
G/otf(;.Spasmedelaglotte,lI. 490.
Gommes, II,
Gonflement du sein, peu apris la naissance. 11. 709.
Gonorrhée primaire, II. 643. — HodificalioDs delà gonorrhée. If. 643.
— Gonorrhée sèche, ibid., — synochale, ibid., — torpide, U. 6+4, — éryslpéla Le use, l'W., — cordée. II.
6&1,— secondaire, 11.846.
Goutte. ii2,- aiguë. 434, chronique. 43S, — vague. 437, — Métastases arlhrltriques. 440. — Sciatique et Coxalgie. 441. — Névralgie ictalique. 442.
Grippe. 132.
Gros ventre, II. 703.
Habitus cyaiiiifue, H. 607.
Ilemacèlinose, II. îîi.
Uématëmése, II. 203.
Hémiplégie,\\.tei.
TABLE ALPHADÉTIQL'E
Ilénwptyaie.M, 107.
Ucinùrrhiigies, H. 188, — crilii|ues.
Tlî, — des gaocivta, 11. 3ÎU, — DMates, 11. 193, — pélécLiales.II.
331, — (let pounoss, 11. ist, —
— rénales. 11. aïO. — du arlèros, II. !ll, — urélraln, 11. 2IS, —
— vHicales, H. 316, — dct yeu", II. 329.
ïlémorrko'ida, II. SIS : _ viticaln,
II. !!C
Ilépatitt, tas.
Hernie élrangléa, ESd, — Ineulnale
cliex les nouveau-nés, U. 143.
Ilerpis, 11. cî i — circinalta, H. 64,
— phlfctéDOïde, 11. GX, — du prépuce, II. es. _ Eclbym ou Hhrpla (SchœnleIn).
Jftiqtul des noureau-nés, il. 7iO.
Hydrargyria, 11. 63.
Hydrocèle, 11. »5.
Hydrocéphale aiguë. S79. — Période prodronique, &80. — PérlDde d'irrilalioD. hii. —Période d'ex- Budalion. 584. — Période de paralysie. â86.
Hydrocéphale chroaiqm. S8B, —
— mêla Statique, ibid.
Hydraphohie, 11, ififl. — Hydropbo-
bie spontanée. II. &T9.
Hydropisie, II. aoo. — Caraclères analomiques, II. 391. — Trailemenl, 11. S95. — Anasarque, 11.
316.— Ascile, II. 311. — Hydropisie de l'utérus. II. 3iT, — de l'o- Taire, 11. 3i9, — de poilrine. 11.
301, — des poumons. 11. 309.
Hypocondrie, 11. 033. — SymplOmes psychiques, ihid. — Sympldmes de l'appareil digestif, 11. 624.
— SymptAmes nerveux, 11, 6ïS.
Hystérie, 11. 505. — Formes locales de l'hyslérle, II. 518. Boule hystérique, U. 539. — Hystérie cardia-
que et vaaiculaire. II. 538, <— céphalique, II. 5] 8.— inlaetiBBls, 11.
5SB, — laryngée, 11. û38. — aé-
Pbrdt]qu« at vcsiole, U. 5!S
p«lntûDaln. U. 527, — ulérine, II. 533. — PsydiMesbytlériques, U. 530.
Ictère. 497 : — aigu. 4B9, — cbro-
nique. II/., — des noiiT«u-i>ét.
408, — des vieillard*. 4 99.
lléocotile. 518, Impétigo, U. 07. — Bguré. Ib., —
— roogeanl. II. 69.
Incontinence paralytique de l'urine,
Indicaiion symplomatique dans la
phlhisie pulmonaire. 11, 140.
Inflammations locales, 361. — De*
inUammalJODS en général, 3lii. —
Maladies conséculives ou termiuai-
Injiammalion du cerveau, SG7, — de la cornée, 009, — du diaphragme, 398, — de l'estomac, 5i i, — du foie, 438, — du gland et du prépuce. 11. U54. — des glandes mammaires, 503, — des grandes lèvres et du vagin, 543, — des intestins, 518, — de l'iris, 610, — de la langue, 444, — du laryns, 40-1,
— des méninges, SC7, — de !a moelle épi nié re, 589, — du muKcTc psas, 430, — du nez, 479, — ir« ns, 480, — dupéricardeelducœur, 39G, — de la plèvre, 382, — du poumon, 371, — de la raie, 505,
— des reins, 537, — du testicule, 505, — de l'ulérus, 535, — des vaisseaux el des glandes lymphatiques, 481, — de la vessie, 531.
Infiuenza. 131.
DES UlTlàUBS.'
InUrtrigû. S4S.
Introduction, t.
Intu3'Su3Ceplùm, il. 48.
Irritation apiitaU, U. 39».
Intix, 610 ; — ■j'phmUqw, II. «8&.
Ischurit hTstériqoe, U. &!&, — la- Qamitutalra. &31, — rénale, SIS.
hopathie. 44.
Joues. Cancer des Joim, II. IT&.
Langue. Arttiérence de la langue, II.
70T. — Cancer de la tangue, 11.275.
— Inflammalion de la langue. 444.
— Paralysie de la langue, II. 3G3.
Larynx. Phlbiïie rhumatismale du
U17DX et de la trac liée- artère, II.
Laryngite. 463.
Lepra nigricans, II. [Voy. Sfphilide
squammeuse, II).
Leucorrhée, 11. m : — aigufi. II.
m, — chronique, II. IT5.
Livres. Cancer des lèvres, II. 275.
i/cfien, 11.58.
Lichen syphiliticus, I). Bg4.
Lieniérie,ll. 16Î.
IJpolhymie.W. 321.
Lordosis, II. 01.
Lumbago rhumatismal. 417.
Maladies. Division des maladies, iSj
II. 1 . — Origine det maladlw cbrft* niques selon Hahoemaiu], II. 6,
Maladie bleue. II. SOT.
Maladie hémorrhoidaU,U. lit.
Midadîea mentok». St.
MaladietubercitUuaé {Voy. TubcrcuIesl.II.M.
Maslile. 6G2.
Médicamenia connus ix vm in Monars. 1S.
Melxiut, II. 303.
Membranes maqueuics. Affcdioa* ■jpfaiUliquet cMUécuttres des menbraies muqueuses, U. 688.
Méningite. 567i — racliidleone. &Be.
Menttraulion. II. 232. -— Préceptes ti;gléiiqu«6, H. 233.— PbéDOuènes morbidesqui précèdent l'apparilion de la première menstrualioo. II.
13G. —Suppression et relard des ■neoEtrues, II. ïS9. — Henslrualion excessive, 11, 24t. — MenctruaUOD trop peu abondante. II. 150.
Mentagre, II. 7 0.
Mctéorisme de l'ulérus, II, 705.
Méthode dérivative, 42,
Méthode palliative, Ki.
Métrite, 534.
Miasmes chroniques {trois), la tjphilis, la sycose et la psore, considérés par Hatinemann comme l'origine des maladies chroniques, 11.6,
Migraine, II. SS9.
Miliaire. 345,
MorbuscœriiUvs, 11.007.
Morbvs maculosus haanorrhagicus ff^erlhofii, II. 231,
Morbus niger Ilippocratis, U, 203.
Morbus sacer, U. 506.
Mort apparente. 11. 340.
Myélite. 58».
FABtK ÀLPHABénQUE.
Nécrose, II. iSS.
Néphrite. SÎ7 .
Névralgies.V- 1T6. —Tic douloureux, U. 3B0. — Migraine, H. S8S.
— IrrilatioD spinale, II. S99. — Névralgie cœliaque, II. 404. — Coli- ■{ue, II. 40B. — Proclalgleelléneftm«,]1.434. — Gaslralgie, II. 43T.
— Cystalgie. H. 46T .— Névralgie sdatique. 441.
Nécroses, II. 460. — Angine de poitrine, n. 499. — Asthme, II. 4T4.
— Aslhme 1ar;ogé, U. 490.— Astlime de Hlllar. Ib, — Catarrhe sutrocanl,n. 497 . — Charée, II. S47.— Coqueluche, U. 461. — Éclampsie. II. SSO. — Ëpilepsie, H. S0&.
— Ëpilepsie algue, II. SSO. — Er< golisme, II. sss. — Hj^drophobie, n. 686. —Hystérie, II. SOS. — Spasme de ta glotle. II. 4B0.
Nez. Cancer du nei, II. Ï75.
Noma, n 182.
Noiatgie, H. S9fl.
Nouveau-nés. Syphilis coagéniale, II. — AccIdentBqulsurrienaenlchei les nouveau-nés : Ankyloglosse, II.
707. — .asphyxie, II. 340. — Cepiialémalome, II. 708. — Constipalion, 11. 710. — Cris sans cause morbide appréciable. 7 il. — Érysijièle, li. 3S7. — Hernie inguinale, II. 713. — Hoquet, n. 710
— IclÈre. 498. — Ompiialocèle, 11.
Strangurie, W.ib
OdorUulgie rhumatismale. 410.
UE'lème des imumons. II. 309.
OEsophagiie. 4iî 1 .
Omphalocèle, II. 7 1 3.
Onychia syphilUica, II. 686.
Opfuhalmies. 694 t — arllirillque, 440; 600, — catarrbale. 696, — tfrysipélaleuse. 695, — gonorrbéique, II. 669,— rbumatlsmale. S99,
— (crofuleuse. 804. — Ulépharite glanduleuse. 606.— IriUs. 010 :
syphilitique, II. 685. — K<nUte.
Orchite. 6GS ; — due \ l'abus du mercure. &67, — érygipélaieuse.
^06, — goDorrfatique, H. 669, — traumalique. 666.
Orgeokt. 607.
Ortkopnée, 11.474.
Ostéite. 480. — Teroloaison. 4B1
— Traitement. 483.
Otite externe et interne. 501.
Ovaire. Hydroplsle de l'ovaire, 11.
Ovarite aiguë et chronique. SJ9.
Ozine, 470; syphiliUque, U. 69Ï.
Pœdarlhrocace, U. 91.
Papules. 392.
Paralysie, II. 360 ! — cérébrale, II- 34S, — croisée, II. 361, — déterminée par l'action des vapeurs arsenicales, II. 365, — déterminée par l'action des vapeurs mercurlellesgll. 364, — délermiDée par la suppression d'bémorrhagies habllueUes, [I. 306, — délennlnée par la suppression des sueurs des pieds, 11,367, — délerminée par des violences Hlérieures. t6., — incomplète du cœur, ïl. 311, — de la langue, II. soi, — des paupières, ii., — du pharynx, ib., — des pieds, Il 376.
Paraphimosis, 11. 663.
, L .ooc^lc
Paraphrinèsie, 1. 390,
Paraplégie, ïi. 301.
Parotidite. 47G.
Péricaràiie. -ISS.
PérinéphriU. SIS.
Periostose, II. C8I.
Péritonite puer/jéraU. 541.
Pm/it. îcs.
Pèléckies. saO.
Pharyngite. *C0.
Phénomènes critiques de la fièrre.
7* , — généraux de la fièvre, 73.
Phlegmasia alba doleru. SST.
Phimoait.il. 0*4. Oiï.
Phthisies, U. 116. Caractères physiologiques, f£. — Caractères analomlqiies, ('£. — Phlhiaie tijpallque. 11. 151. — Calculii bUlains, 11. 154. — Pblbisjelarrntéeettrachéale. II. ] IS. — Phlbisie mé- Geotérique, 11. 143. — Pbibisie puImoDalre. 11. 133. — Phtbisie commençante, ib. — Pblhisle manifeste, ib. — Pbtbisie colllquallve déclarée, II. 124. — ExpectoratiOQ, 11. iif. —Signes pathologiques fourois par l'auEculUtion et parla percussion. II. 13S. — Conslltulioa phthisique, II. 121. — Traitement de la phtliisle Qorlde, 11. 139. — Trailement delà phlhisie piitmonaire en général, U. I32. — Indication symptom a tique, II. MO.
— llémorrtiagies, ib. — Sueurs, U.
141. — Diarrhées colliqualives, i£ — ÉruplioD d'aphtlies,ii. — Décubilus, II. 142, — Cessation de l'expectoration, II, I43. — Anxiété et oppression de poitrine, ii. — Plilbisle rbumalismale de la tracliée-artire et du larynx.
Pissementde sang, II. 210.
Pleurésie. 392.
Pneumvnie aiguë. 37 1 ,
' Tausse.
lÈRES. 72î)
S90,— nerveuse, 37S,— des vieillards. SUS.
Poitrine. A agi ne tie poitrine. II. 499. — Rhumatisme de la poitrine. 11.
Porrigo larvaUs, 11, tO,
Poumons. Bémorrbagles des poumons, II. I9T. — Hy drop isle, œdème des poumons. II. 309. — Inflammation des poumons, 37 1 .
Pourpre. 33fl, — épidémique. 340,
Première mcRj/ruâ/ion. Phénomènes qnl précèdent son apparilioo, II.
Préservatif de la scarlatine. 333, — delà variole. 313.
Proclalgie,U. 434.
Propreté. 110,
P/'o/a;>»u de l'utérus ou du vagin, II. 704
Prosopalgie, II. 380,
Psoitis. 430.
Psore, II. 8, — latente, ib.
Psoriasis ^mple. II. 59, — invétéré, U. 00, — syphilitica difrusa, n.
6S4, — gutiala, II. 7$. — nigricans. II. 635, — plantaris et palmaris, II. 685, — ODf cbia syphilllica, II. ib.
PtyalUme, II. î«4.
Pustules. 292.
Patrescence del'ulérui. 554.
Pyélile. 528.
Pyrosis, II. 439.
Rachialgie, II. 399.
Rachitisme, II. 90, Hage, II. iSG. — Rage spontanée,
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Repos de corps el iT esprit. 09.
Retard des menstrues. II. 3tQ.
Rétention <f urine. II. T i >.
Bheumatoses. 40 î.
Rhumatisme aigu. 403, — céphall' que. 4!0, — du cœur. 40S, —des exlrémilés, 404, — gonorrhélqne, II. 6«l, — paralj'llque. 4Î7, — de polIrlDe. 4IG. — Lumbago rhumatismal. 4IT. — Odonlalgie rhumalismale. 410.
Rhypia, II. 66.— »r|ihllllica, U, GBl.
Roseola sypldUtica, II. 0S8.
Rougeole. 317.
RulKùle. 344.
Salivation, II. 1G4, — critique. 85.
Scarlatine, 3î3. Préserratif de la scarlatiae. 33&.
Sciatitfue. 441 .
Scoliosis. 91 .
Scrofules. Tl. — Maladie scrofit~ leuse, 11.71. — Première'période:
dialhèse gcroFuIeuse, ib. — Traitement général, II.7T. — Trailement de la dialhèse scrofuleuse. II. T8.
— Deuxième période : maladie scrofuleuse déclarée. II. 80. — Traitement, II. 8i. — Troisième période, II. 84 — Ulcères scrofuleux, II. 85. — TraltemeDl de la IroUième période, II. S6. — Qua- Irième période. 11. 87. — Traitement, 11. 89.
Sein. GonaemeDt du sein, II,35J, — '
loflammaiioD du sein, £62.
Squirrhe et cancer du sein, II. îe5.
Sialorrhée.n. 164.
Signes principaux de la rage cliei le chien, II. 678.
Simîb'a similibus curantur. S .
Soda, II. 439.
Sommeil. 100.
Spasmes de la glolte, II. 490, — de
la vesjie. II. 457.
Spina bijida, II. 90.
Splénite. 605.
Squirrhe et cancer de l'ettomac,
Squirrhe et cancer Aa sein. II. !66,
— aigu.II. 288,— chronliiM, II.
285, — el careinome de l'utérus.
— Ghous-fleurs cancéreux du col de l'utérus, II. 257.
Stérilité, 11,701.
Slomacace. 464.
Stomatite mercurielle, 4 H.
Strangurie liystérique, 11. 5Î5, — infiammaloire. 631 , — chealeanou»
veau-nés, II. 713.
Scrofules, II. 50.
Sueurs aux aisselles, 11, 170, — critiques. -G, — excessives, II. 1U8, -fétides aux aisselles, 11. (70,— félidés des pieds, II. IG9, — aux mains, ibid., — aux parties géailales, 170,- despledssuppriuiées, II. 109, — subitement supprimées.
ièid.
Suppression des menstrues,!!. 23».
Sycose de Hahaeinann, II.
Sycasis (Voj. Exanthèmes chroniques), II. 3ïï, ~ du cuir chevelu.
ihid,, — du menton. /iiVJ.
Syncope, II. 332.
Syphilis, JI, 637. — Noms et origine delà sjphlUs, 11,037. — DéfinlUon et nature de la s^bilis, 11, G38. — ConiagioD. Il, 019. — Traitement général. II. 040. — Gonorrhée primaire, II. 041. — HodiBcallons de la gonorrtiée. II. 643.
— Gonorrhée secondaire. II. Gt&.
— Trailement de la gonorrhée, 11.
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